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RESUMEN EJECUTIVO

El Sindrome de Burnout, se manifiesta como un estado de agotamiento mental,
emocional y fisico, que afecta a millones de personas a nivel mundial, perjudicando la
calidad de vida entre un 25 a 60%, disminuyendo el desempefio laboral y por
consecuencia generando pérdidas econdmicas significativas. Tomando en cuenta este
precedente, nace esta investigacion con el objetivo de determinar si el ejercicio aerdbico
o ejercicio de fuerza tendra mejores resultados sobre el Sindrome de Burnout en los
trabajadores de la Fundacion Familia Salesiana Salinas, mediante el cuestionario de
Maslash Burnout Inventory (MBI). Aplicando dos programas de ejercicios, aerdbico y
fuerza, estos se conforman de tres fases, calentamiento, aplicacion y enfriamiento, en la
fase de aplicacion de los ejercicios aerdbicos se encuentra caminatas, saltos, trote en su
propio terreno y zumba mientras que en los ejercicios de fuerza constan de
fortalecimiento muscular para miembro superior e inferior de manera alternada, se
aplico a 18 participantes entre las edades de 29 a 48 afios, del centro mencionado
anteriormente, los cuales fueron divididos en dos grupos para lograr una comparacion
de ambos programas. Se utilizé una metodologia cuasi experimental de campo,
cuantitativa y longitudinal. Como resultado se identifico que el ejercicio aerobico ofrece
mejores resultados en la disminucion de los sintomas del Sindrome de Burnout en

comparacion con el ejercicio de fuerza.

Palabras clave: Sindrome de Burnout, ejercicio aerobico, ejercicio de fuerza, trabajadores.
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ABSTRACT

Burnout Syndrome manifests as a state of mental, emotional, and physical
exhaustion that affects millions of people worldwide, harming their quality of life by
between 25% and 60%, reducing work performance and consequently causing
significant economic losses. Taking this into account, this research was conducted with
the objective of determining whether aerobic exercise or strength training would yield
better results on Burnout Syndrome in the workers of the Familia Salesiana Salinas
Foundation, using the Maslash Burnout Inventory questionnaire (MBI). Two exercise
programs were applied: aerobic and strength training, each consisting of three phases,
warm-up, application, and cool-down. The aerobic exercise phase included walking,
jumping, jogging on their own terrain, and Zumba, while the strength exercises
consisted of alternating muscle strengthening for the upper and lower limbs. The
program was applied to 18 participants aged 29 to 48 from the aforementioned center,
who were divided into two groups to enable a comparison of both programs. A quasi-
experimental field methodology was used, quantitative and longitudinal in nature. The
results identified that aerobic exercise offers better results in reducing the symptoms of

Burnout Syndrome compared to strength training.

Keywords: Burnout Syndrome, aerobic exercise, strength training, workers.
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INTRODUCCION

El Sindrome de Burnout es un trastorno psicologico complejo caracterizado por
tres dimensiones: agotamiento emocional, despersonalizacion y disminucion de la
sensacion de realizacion personal. El psicologo Herbert Freudenberger la conceptualizo
en la década de 1970, evolucionando desde un fenomeno asociado exclusivamente a
profesionales de apoyo, hasta ser reconocido por la Organizacién Mundial de la Salud
en 2019 como un factor de riesgo laboral para la salud, afectando tanto a hombres como

mujeres que se encuentran en edad productiva (Mena & Vaca, 2022).

En la actualidad, la prevalencia del Burnout ha ido aumentando de manera
significativa a nivel mundial, mientras tanto a nivel nacional, més de la mitad de la
poblacion en edad productiva la padece, siendo su principal causa el aumento de la

carga laboral y los desafios socioecondmicos actuales (Bustan, 2024).

En ambitos como la salud, la educacion y el sector empresarial, sus
consecuencias se manifiestan mediante la disminucion de la productividad acompafiada
de problemas fisicos y mentales, afectando directamente la calidad de vida. En respuesta
a esta problematica se han generado diversos protocolos de fisioterapia que contiene el
ejercicio de fuerza y aerébico como una solucion efectiva al disminuir los niveles de

cortisol mediante el ejercicio (Barrascout & Betancur, 2023).

La eleccion de la Fundacion Familia Salesiana Salinas como contexto de estudio
se basa en la necesidad de brindar herramientas con un alto grado de efectividad para
combuatir el sindrome antes mencionado, con la finalidad de disminuir el agotamiento
emocional y la despersonalizacion, mejorando asi la calidad de vida de quienes lo
padecen, aplicando los dos tipos de ejercicio de manera aislada en dos grupos
poblacionales, con el objetivo de determinar si el ejercicio aerdbico o el ejercicio de

fuerza aplicado durante cuatro semanas divididas en doce sesiones de 25 minutos son



capaces de obtener resultados frente al Sindrome de Burnout.

XV



CAPITULO I
1. EL PROBLEMA
1.1. Planteamiento del Problema

El Sindrome de Burnout (SB), se manifiesta como un estado de agotamiento
mental, emocional y fisico que afecta a millones de personas en todo el mundo. Este
fenémeno se ha convertido en una epidemia silenciosa que no solo afecta a quienes lo
padecen, sino que también tiene repercusiones devastadoras en el entorno social y
laboral. Entre los signos mas relevantes incluyen aumento de la frecuencia cardiaca,
nauseas, temblores, alteraciones repentinas en la temperatura del cuerpo, dolores de
cabeza, sensacion de hormigueo, problemas de atencion e incluso episodios de sincope
que indican la presencia de esta patologia (Mena & Vaca, 2022). No obstante, mas alla
de estos signos fisicos, el Sindrome de Burnout se traduce en un deterioro significativo

de la calidad de vida de los individuos.

Este Sindrome es considerado un tema de salud publica y con gran repercusion
en la sociedad, debido a que a nivel mundial el Sindrome de Burnout afecta la calidad
de vida entre un 25 a 60%, mientras que en América Latina oscila de un 2 a 76%, esto
se debe al entorno geofisico en el que se relacionan los trabajadores, influyendo en la
conducta, personalidad o habitos de un individuo (Macas Solis, 2024). A nivel nacional,
esta patologia va en incremento de manera alarmante encontrandose en un 79% de la
poblacion de empleados publicos y privados, situdndose en cuarto lugar a nivel de

Latinoamérica con un indice alto (Bustan, 2024).

Los estudios relacionados con este Sindrome indican que este fendmeno se debe
a que en la actualidad los individuos se enfrentan a situaciones estresantes, bajos

salarios, control inadecuado de emociones, sobrecarga a nivel académico y laboral.



Estas condiciones no solo disminuyen el desempefio laboral, sino que también
generan pérdidas econdmicas significativas, tanto para los individuos como para la
entidad en la que laboran, al no atender este problema puede trascender en un circulo
vicioso de desmotivacion y abandono laboral, lo que al mismo tiempo afecta la
productividad del pais en el &mbito global. Si no se trata adecuadamente, el Sindrome
de Burnout puede producir trastornos de depresion, e incluso llevar al suicidio (Salazar

& Carvajal, 2020).

Al ser una patologia que afecta la calidad de vida, es importante el ofrecer una
solucion efectiva, siendo una de las estrategias mas prometedoras la realizacion de
actividad fisica, como el ejercicio aerdbico o de fuerza, debido a que estos presentan
beneficios fisiologicos y psicoldgicos al reducir los niveles de estrés, mediante la
liberacion de endorfinas que generan sensaciones de felicidad y bienestar mental

(Saldias et al., 2022).

1.2. Formulacion del Problema

(La aplicacion del ejercicio aerdbico producira un mayor efecto que el ejercicio
de fuerza en la reduccion del Sindrome de Burnout, en los trabajadores de 29 a 48 afos

de la Fundacion Familia Salesiana Salinas en el periodo Agosto — Diciembre 20257



1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo General

Determinar el efecto de los ejercicios aerobicos y de fuerza sobre la reduccion
del Sindrome de Burnout en los trabajadores de 29 a 48 afios de la Fundacion Familia

Salesiana Salinas en el periodo Agosto — Diciembre 2025.

1.3.2. Objetivos Especificos

e Caracterizar socio-demograficamente a la poblacion de estudio de la Fundacion.

e Evaluar el Sindrome de Burnout de los trabajadores de 29 a 48 afios de la
Fundacion Familia Salesiana Salinas por medio del cuestionario de Maslach
Burnout Inventory.

e Crear dos grupos de estudio, grupo A para ejercicio aérobico y grupo B para
ejercicio de fuerza, los cuales seran asignados por conveniencia.

e Adaptar un protocolo de ejercicios aerodbico y de fuerza para los trabajadores con
Sindrome de Burnout de la institucion.

e Aplicar el protocolo al grupo A ejercicio aerdbico, y al grupo B el ejercicio de
fuerza.

e Reevaluar el Sindrome de Burnout posterior a la aplicacion de los ejercicios
aerdbicos y de fuerza por medio de cuestionario de Maslach.

e Comparar los resultados obtenidos tras la aplicacion del protocolo de ejercicios

aerobicos y de fuerza, evaluados mediante el cuestionario de Maslach.



1.4. Justificacion de la Investigacion

El Sindrome de Burnout se caracteriza por el agotamiento extremo y el estrés
cronico, teniendo una alta prevalencia en Ecuador, llegando a ocasionar una
disminucion considerable de la productividad del trabajador, significando altos gastos
en salud y pérdidas econdmicas de la empresa en la que laboran (Bustan, 2024). Por lo
cual se ha visto la necesidad de buscar una solucion encontrando el ejercicio aerdbico y

el ejercicio de fuerza como opciones para combatir este Sindrome.

De acuerdo a lo mencionado, es de suma importancia reducir los sintomas
provocados por el SB, por ello este estudio permitié conocer qué tipos de ejercicios son
idoneos para reducir los sintomas de esta patologia que aqueja al personal de la
Fundacion Familia Salesiana Salinas. Los ejercicios aerdbicos son practicas realizadas
para fortalecer la capacidad cardiovascular mientras que el ejercicio de fuerza
incrementa la masa muscular, pero se asemejan al favorecer un estilo de vida adecuado,
mejorar la respiracion, mantener el peso ideal, incrementar la vitalidad y evitar

enfermedades (Saldias et al., 2022).

Por otro lado, lo innovador de esta investigacion radica en la comparacion de
estos ejercicios frente al Sindrome de Burnout, debido a que existen estudios donde se
evidencia resultados positivos en la salud, por lo contrario pocos han relacionado
directamente los ejercicios aerdbicos con los de fuerza para disminuir este Sindrome; de
igual manera el enfoque de la investigacion tiene una muestra especifica, enfocada a un
grupo de edad de 29 a 48 afios dado que en este rango muestran elevados indices de

desgaste laboral y estrés.

Con respecto a la viabilidad del proyecto este dependid de varios factores como
el acceso a la poblacion de estudio, dicho de otra forma, la Fundacion ya cont6 con un

grupo estable de colaboradores de 29 a 48 anos, lo que ayudo a definir las actividades



fisicas a realizar. Por otro lado, medir el Sindrome de Burnout con instrumentos
validados como el cuestionario de Maslach Burnout Inventory permitié determinar el
Sindrome de forma mas confiable sin la necesidad de requerir técnicas o métodos mas

COStosos.

La relevancia de este proyecto radica en abordar el Sindrome de Burnout, una
problematica cada vez mas frecuente en trabajadores de 29 a 48 afios, especialmente en
contextos de alta demanda emocional como el de la Fundacion Familia Salesiana
Salinas. Comparar los efectos del ejercicio aerdbico y el ejercicio de fuerza no solo
permitira determinar cudl de estas estrategias contribuye mejor a reducir el estrés, la
fatiga y el agotamiento emocional, sino que también ofrecerd alternativas practicas,
accesibles y sostenibles para mejorar la salud fisica y mental del personal. Este enfoque
busca humanizar el cuidado del trabajador, promoviendo su bienestar integral y
fortaleciendo su calidad de vida dentro y fuera del entorno laboral (Zambrano & Monge,

2025).

El estudio fue factible, considerando que tuvo los recursos indispensables para
ser llevado a cabo, los cuales fueron costeados por las investigadoras, de tal forma que

el proyecto no necesité de un apoyo econdmico extra o de entidades publicas.

La sostenibilidad del programa se basé en la aplicacion de ejercicios aerdbicos y
de fuerza durante 4 semanas, lo que permitié comparar su efecto en la reduccion del
Sindrome de Burnout en empleados de 29 a 48 afios de la Fundacion Familia Salesiana
Salinas. Mediante esta intervencion se logré una mejora en el bienestar fisico y mental
de los participantes segun el grupo de estudio al reducir el estrés laboral cronico,

sirviendo de base para investigaciones sobre el Burnout en el futuro.

Asimismo, los beneficiarios directos de la investigacion son los trabajadores de

29 a 48 afios de la Fundacion Familia Salesiana Salinas promoviendo programas de



actividades fisicas que mejoran la productividad, calidad de vida e incrementan la
motivacion, de igual forma nosotros nos beneficiamos en nuestro proceso de
crecimiento profesional, aceptando nuevos retos y experiencias practicas, ademas de
aplicar los conocimientos alcanzados durante el transcurso de la carrera de Terapia

Fisica.

En relacion con los aportes, a nivel tedrico, este estudio ofrece informacion clara
y actual sobre como el ejercicio aerdbico y el ejercicio de fuerza ayudan a reducir el
Sindrome de Burnout en trabajadores de 29 a 48 aios, resaltando beneficios como
menor estrés, menos agotamiento y mejor estado de &nimo; a nivel metodolégico, se
plantea un plan de intervencion facil y organizado que combina ambos tipos de ejercicio
con indicaciones claras de frecuencia e intensidad, facil de aplicar en otros entornos
laborales;y en el plano préctico por la intervencion del programa del ejercicio aerobico
y el de fuerza, debido a que se encuentra en su capacidad para prevenir y disminuir el
Sindrome de Burnout entre los empleados de 29 a 48 afios de la Fundacién Familia
Salesiana Salinas. El ejercicio aerdbico permite disminuir el estrés, la ansiedad y la
fatiga emocional al activar el sistema cardiovascular, mientras que el entrenamiento de
fuerza potencia la autoestima, la resistencia fisica y la sensacion de control, aspectos
importantes para poder enfrentar las demandas laborales (Rosales et al.,2021). Una
intervencion que incorpore ejercicio aerobico y de fuerza a lo largo de 4 semanas resultd

en mejoras notables tanto en la salud fisica como emocional de los trabajadores.

1.5. Limitaciones de la Investigacion

Una de las limitaciones identificadas en nuestro estudio estuvo relacionada con
los horarios rotativos de los trabajadores, lo que oblig6 a las investigadoras a adecuarse

a la disponibilidad horaria de los participantes para la ejecucion del proyecto.



CAPITULO I
2. MARCO TEORICO.
2.1. Antecedentes de la Investigacion

Segun Vésquez-Navas et al. (2023) en su investigacion titulada “Factores
sociodemograficos relacionados con el desarrollo del Sindrome de Burnout en
personal médico de Sur y Centroamérica”, tuvo como objetivo analizar la
prevalencia e identificar factores sociodemograficos y extralaborales que influyeron en
el desarrollo del Sindrome de Burnout en personal médico en paises de América Latina

durante 2009-2020.

El aporte de este articulo fue de caracter tedrico, ya que permiti6 respaldar la
influencia de las caracteristicas sociodemograficas en la aparicion del Sindrome de
Burnout. Entre ellas se destacan la edad, el género y el estado civil, observandose una

distribucidn similar a la de la Fundacion Familia Salesiana Salinas.

Rosales et al. (2021) en su investigacion titulada “Ejercicios fisicos en los
niveles de Sindrome de Burnout y la Variabilidad de la Frecuencia Cardiaca: un
estudio de intervencion”, su objetivo fue establecer los efectos del ejercicio fisico en
los niveles de Sindrome de Burnout y las diferencias en la frecuencia cardiaca.
Metodologia: es un estudio experimental donde realizaron un pre-test y post-test, con 2
grupos de intervencion y un grupo de control. La muestra fue probabilistica y
estratificada con participacion proporcional. Midieron los niveles de Burnout utilizando
Maslach Burnout Inventory Students Survey y Variabilidad de la Frecuencia Cardiaca.
Para el ejercicio fisico, se aplicaron ejercicios aerobicos y de fuerza durante 3 sesiones
semanales de una hora, en dias alternos, durante 16 semanas. Su conclusion fue que,

mediante la intervencion con ejercicio fisico, hubo un efecto de reduccion de los niveles



de Sindrome de Burnout en sus tres dimensiones.

El aporte de este articulo fue tedrico puesto que dio sustento sobre el ejercicio
aerdbico vs ejercicio de fuerza en el Sindrome de Burnout. En nuestro proyecto de

investigacion se aplico estos tipos de ejercicios.

Crombez & Legrand (2024) en la investigacion titulada “Evaluacion de los
efectos de una intervencion de actividad fisica de 7 semanas sobre el Burnout y
otros constructos relacionados con el bienestar”, su objetivo de estudio fue evaluar
los efectos de una intervencion compleja de 7 semanas de duracion entre bomberos
franceses con niveles moderados o elevados de Burnout. Se realizé dos grupos: un
grupo control y un grupo de actividad fisica, 2 veces por semana, durante 60 minutos,
con un total de 14 sesiones. Las herramientas utilizadas fueron: cuestionario de
Evaluacion de Burnout de Schaufeli (BAT), Escala de autoestima de Rosenberg y el
perfil de Estados de &nimo. Concluyeron que la participacion en la intervencion de
entrenamiento fisico durante 7 semanas llevo a reducciones significativas de sintomas

del Burnout.

El aporte de este estudio fue tedrico, en el cual, se evidencia el impacto positivo
de la actividad fisica en el Sindrome de Burnout. En nuestro estudio se aplicé ejercico

fisico (aerdbico o fuerza) en trabajadores con Sindrome de Burnout.

De acuerdo a Greco (2021) en su estudio muestra los “Efectos del
entrenamiento combinado de ejercicios sobre los sintomas de agotamiento laboral
y el estrés psicologico en los profesionales de la salud” donde el objetivo de la
investigacion fue evaluar los efectos del entrenamiento combinada de ejercicios durante
ocho semanas sobre los sintomas de agotamiento y el estrés provocado entre los
trabajadores en los profesionales de la salud, para ello se tomo6 una muestra de 42

hombres de 46 a 81 afos, que padecian de agotamiento, de este grupo se asigno de



forma aleatoria 21 personas al grupo de intervencion, y el restante a un grupo de lista de
espera, el primer grupo ejecutd un entrenamiento combinado de resistencia en circuito y
de agilidad en un gimnasio con una duracién de 3 dias a la semana, de 60 minutos, es
importante mencionar que, antes y después del entrenamiento se aplicaron el
cuestionario de Maslach para el sindrome de Burnout y la escala de estrés percibido.
Ahora bien, los resultados obtenidos indicaron que en el grupo de intervencion se
disminuy¢ el agotamiento emocional, el estrés y la despersonalizacion e incremento la
realizacion personal (p < 0,001), mientras que en el grupo “lista de espera” no se
observo ningtin cambio. Por lo tanto, se concluyd que el entrenamiento combinado con

ejercicios reduce el agotamiento y estrés en profesionales de la salud.

Esta investigacion contribuyd en su aporte instrumental, debido a que utilizan el
cuestionario de Maslach para evaluar el Sindrome de Burnout, el mismo cuestionario

utilizamos en el proyecto de investigacion.

Segun el estudio de Boucher et al. (2023) titulado “Effects of 12 weeks of At-
Home, application-Based exercise on heath care workers’ depressive symptoms,
burnout and absenteeism”. El objetivo fue determinar en qué medida una intervencion
de ejercicios basada en una aplicacion de 12 semanas puede reducir los sintomas
depresivos, el agotamiento y el ausentismo en los trabajadores de la salud en
comparacion con una condicion de control de lista de espera. Los instrumentos
utilizados en el estudio fueron la escala de Depresion del centro de Investigacion
Epidemioldgica y el cuestionario de Burnout de Maslach. Los participantes del grupo de
intervencion de ejercicio completaron un minimo de 4 sesiones de 20 minutos durante
12 semanas. Se concluyo lo siguiente: el ejercicio logro reducir el cinismo, agotamiento

laboral, el absentismo y los sintomas depresivos en el personal sanitario

El aporte de este estudio fue poblacional, ya que, la edad promedio de esta
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investigacion es la misma con la que se trabajo en nuestro estudio, evidenciando la
efectividad de los ejercicios en el rango de edad de 29 a 48 afos en la reduccion del

Sindrome de Burnout.

Segun Bretland & Thorsteinsson (2015) en su investigacion titulada “Reducir el
agotamiento laboral: los beneficios relativos del ejercicio cardiovascular y de
resistencia” el objetivo fue comparar el ejercicio cardiovascular y el de resistencia para
evaluar la eficacia relativa en el bienestar, estrés percibido y el Burnout. La muestra del
estudio fue 36 mujeres y 13 hombres, sus edades comprendian de 19 a 68 afos, este
grupo de voluntarios completaron un programa de cuatro semanas con actividad
cardiovascular, de resistencia, de control (sin ejercicio), para medir la actividad se
realiz6 mediante la escala de experiencia subjetiva de ejercicio, la escala de estrés
percibido y el cuestionario de Maslach. Después del programa de entrenamiento los
voluntarios que estuvieron sujetos a entrenamiento cardiovascular y de resistencia
tuvieron mayor bienestar, aumentaron la realizacion personal, se redujo el estrés fisico y
psicologico, concluyendo que el realizar actividad fisica seria un tratamiento eficaz

frente al Sindrome de Burnout.

El aporte de esta investigacion fue metodologico, en el cual hacen dos grupos de
estudio a un grupo aplican ejercicio aerdbico y al otro grupo de fuerza en el Sindrome
de Burnout. En el proyecto de investigacion también se hizo dos grupos de estudio para

comparar el ejercicio aerobico y el ejercicio de fuerza.

Vries & Bakker (2021) en su estudio titulado “La paradoja de la actividad
fisica, un estudio longitudinal sobre las implicaciones para el Sindrome de
Burnout”, cuyo proposito fue indagar de qué manera las exigencias fisicas en el trabajo
y tres tipos de actividad fisica fuera del trabajo (hogar, de transporte y el ocio) se

relacionan con el Sindrome de Burnout. El disefio de estudio es longitudinal transversal
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prospectivo, con una muestra de 355 trabajadores tanto hombres como mujeres con
edades comprendidas entre 25 y 60 afios. Los instrumentos usados en la evaluacion
fueron el Cuestionario Internacional de Actividad Fisica, Burnout Assessment Tool y el
Job Content Questionnaire. Concluyen que, no todas las actividades fisicas realizadas
fuera del trabajo son efectivas para prevenir el agotamiento, y que los posible beneficios
en tiempo libre pueden depender de nivel de actividad fisica que los empleados realicen

durante su jornada laboral.

El aporte que se tomo de este estudio fue tedrico, debido al analisis de la
actividad fisica en el Sindrome de Burnout, dando a conocer la importancia de
personalizar las estrategias. Al igual que en la investigacion se realizd ejercicio como

tratamiento en el Sindrome de Burnout.

En el estudio de Chamorro et al. (2021) denominado “Implementacién de una
actividad fisica en residentes de pediatria sobre el sindrome de Burnout”, tuvo
como proposito de estudio valorar el impacto del ejercicio fisico en estudiantes médicos
practicantes de pediatria respecto al Sindrome de Burnout. La intervencion se realizo de
forma no aleatoria controlada, con la participacion de cuarenta y cinco residentes de
pediatria, los cuales, fueron asignados a recibir 2 horas semanales de clases de zumba es
un tipo de ejercicio aerdbico, durante 10 semanas asistié el grupo de intervencion y el
grupo control no tuvo intervencion. El instrumento de evaluacion fue el cuestionario de
Maslach Burnout Inventory antes y después de la intervencion de ambos grupos. Tuvo
como resultado lo siguiente en el grupo de intervencion participaron 23 personas y en el
grupo control 24, evidenciaron un beneficio significativo del treinta y cinco por ciento
en el grupo de estudio. Concluyeron que el ejercicio fisico realizado por dos horas a la

semana atenu6 el Sindrome de Burnout en los residentes pediatricos.

El aporte del estudio fue instrumental, debido a que, utilizaron como
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herramienta de evaluacion el cuestionario de Maslach Burnout Inventory, para evaluar

el Sindrome de Burnout, el mismo que fue utilizado en el proyecto de investigacion.

En la investigacion de Faramarzi et al. (2024) con tema “Comparison of the
Effect of Exercise Aerobic and Yoga on Nurses Burnout: A Randomized
Controlled Trial”, el objetivo de la investigacion fue comparar los efectos del ejercicio
aerdbico y el yoga sobre el Sindrome de Burnout en el agotamiento. Metodologia: fue
un ensayo controlado aleatorio con pre-prueba y post-prueba utilizaron el cuestionario
de Maslach Burnout Inventory para evaluar el agotamiento laboral, se realizaron tres
grupos el aerdbico, yoga y control, cada uno conformado por 27 participantes,
realizaron 24 sesiones de ejercicio aerobico y yoga. Resultados: Posterior a la
investigacion se observa diferencias significativas en ambos grupos de estudio en el
agotamiento laboral. Conclusion: Tanto el ejercicio aerdbico como el yoga redujeron el

agotamiento laboral.

El aporte de este estudio fue instrumental y poblacional, en el cual, usaron como
método de evaluacion el cuestionario de Maslach y en cuanto a la poblacion fue una
edad promedio de 35,78 similar a la edad que se aplico el programa de ejercicios de

nuestro proyecto.
2.2. Bases Tedricas
2.2.1. Sindrome de Burnout

Es un Sindrome que se caracteriza por el agotamiento emocional, cinismo
(despersonalizacidn) e insatisfaccion personal, que ocurre con frecuencia entre los
individuos. También menciona que el agotamiento emocional es parte integral del
Sindrome, e incrementa cuando la persona agota sus recursos emocionales y siente que

ya no puede ayudar psicoldgicamente a otro individuo de su entorno (Baldeén et al.,
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2023).

2.2.1.1. Historia

El Sindrome de Burnout es un concepto relativamente reciente dentro de la
psicologia y la salud ocupacional. Su historia data en la década de 1970, cuando el
psiquiatra Herbert Freudenberger comenzd a observar en si mismo y en sus colegas un
estado de agotamiento emocional, pérdida de motivacion y disminucién en la
productividad, sobre todo en profesionales dedicados a actividades de ayuda como la
salud y los servicios sociales. En 1974, public6 un articulo titulado “Staff Burnout”, en
el que describid este fendmeno como una especie de “consumo” o “quema interna” que

afectaba la energia vital de los trabajadores (Cabello Velez, 2016).

A finales de los afios setenta, el interés por este sindrome crecid y se fortalecio
debido a los aportes de la psicologa Christina Maslach, ella no solo delimit6 el
concepto, sino que en 1981 desarroll6 el Maslach Burnout Inventory, conocido con sus
siglas MBI, el primer instrumento cientifico disefiado para medirlo (Alfaro & Castillo,

2023).

Durante los afios 1990 y 2000, el Sindrome dej6 de considerarse exclusivo de
los profesionales de salud, sino comenzo6 a identificarse en otros ambitos laborales,
como el sector empresarial, industrial, administrativo, entre otros. La investigacion en
este periodo evidencid que el Burnout no solo afecta la salud mental, sino también la
salud fisica, donde finalmente, en 2019, la OMS reconocio6 oficialmente al Burnout en
la Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE-11), no como una enfermedad
clinica, sino como un fendmeno ocupacional que surge del estrés laboral cronico mal

manejado (Abramson, 2022).
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2.2.1.2. Sintomas

De acuerdo con Olivares Faundez (2017), el Sindrome de Burnout abarca
diversos sintomas y se los puede identificar por grupos fisicos como: insomnio, dolor de
cabeza, fatiga excesiva, cambios en el apetito; sintomas emocionales como irritabilidad,
ataques de enojo, fragilidad emocional, sentimiento de fracaso, pérdida de motivacion
en sus actividades; sintomas comportamentales tal como aislamiento social, disminuir la
interaccion en reuniones grupales, indices de productividad decae y descenso de las

tareas diarias.

2.2.1.3. Diferencia entre el Sindrome de Burnout y estrés laboral

De acuerdo a Navinéz et al. (2021), aunque el estrés laboral y el Sindrome de
Burnout suelen confundirse, no son lo mismo. El estrés laboral se refiere a una
respuesta adaptativa del organismo frente a demandas excesivas del entorno de trabajo.
Puede presentarse de forma puntual o temporal, y en muchos casos desaparece cuando

cesa el factor estresor o cuando la persona logra adaptarse a la situacion.

En cambio, el Burnout aparece cuando ese estrés laboral se mantiene de manera
crénica y prolongada en el tiempo, sin estrategias de afrontamiento efectivas. A
diferencia del estrés, que puede motivar a la accion o incluso mejorar el rendimiento en
ciertas circunstancias, el Burnout se manifiesta como un estado de agotamiento
profundo, acompafiado de despersonalizacion y una marcada disminucion en la

realizacion personal (Buitrago et al., 2021).

2.2.1.4. Dimensiones

Describen Cedillo et al. (2024) el modelo tridimensional del Sindrome de
Burnout, que incluye las siguientes dimensiones: agotamiento emocional, que indica

que el empleado se siente exhausto emocionalmente, ya que sus recursos de
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comportamiento, cogniciéon y emocion han sido superados por las exigencias laborales y
se han agotado por completo; despersonalizacion, conlleva a que el empleado
experimente emociones de hostilidad y desconexidn social hacia sus colegas; falta de
realizacion personal, consiste en una disminucion de proactividad, iniciativa y
habilidades enfocadas en alcanzar el éxito laboral y profesional, alterando sus creencias
personales y llegando a menospreciar sus propias capacidades, especialmente cuando

trabaja en equipo.
2.2.1.5. Causas

Segun Barba & de Samaniego (2022), este Sindrome se manifiesta por distintas
causas destacandose: malas condiciones economicas, aburrimiento, crisis durante la
carrera profesional, sobrecarga laboral, desubicacion personal y profesional,
asilamiento, debilidad, fastidio, escasez de experiencia, edad, inestabilidad familiar,
competitividad en el trabajo, exceso conocimiento teorico, falta de actividad fisica,
carencia de autocontrol emocional, condiciones precarias de trabajo, bajos salarios,
malas relaciones interpersonales, matrimonios fallidos, muerte de familiares o

nacimiento de hijos.
2.2.1.6. Consecuencias

Para Carrasco Muifioz (2022) el Sindrome de Burnout tiene consecuencias muy
graves en los individuos que los padecen como: ser incapaz de relajarse o concentrarse,
siempre estar en estado de alerta, dificultad para tomar decisiones, disfrutar del trabajo,
sentirse deprimido e intranquilo, problemas para conciliar el suefio, disminuir el
compromiso con el trabajo, malas relaciones familiares y laborales, incremento de
quejas por mala atencidn, baja productividad, renuncias, angustia, desgaste emocional,

sentimientos de fracaso, entre otros.
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2.2.1.7. Prevencion y estrategias de afrontamiento

La prevencion del Sindrome de Burnout requiere un enfoque integral que
abarque tanto al individuo como a la organizacion. Desde el nivel personal, es
fundamental promover habitos de autocuidado que fortalezcan la salud fisica y mental.
Mantener una rutina de actividad fisica, respetar los tiempos de descanso, cuidar la
alimentacion y practicar técnicas de relajacion como la meditacion o la respiracion
consciente ayudan a reducir los niveles de tension acumulada y facilitan la recuperacion

del organismo frente al estrés (Gonzélez et al., 2025).

En el plano organizacional, las instituciones cumplen un rol clave. Un entorno
laboral saludable se construye a través de una adecuada distribucion de la carga de
trabajo, la claridad en los roles y funciones, el fomento de la comunicacion abierta y el
reconocimiento al esfuerzo de los trabajadores. Estrategias como programas de
bienestar, talleres de manejo del estrés y politicas de conciliacion entre la vida laboral y
personal contribuyen a disminuir el riesgo de agotamiento (Barrascout & Betancur,

2023).

Por otra parte, el afrontamiento implica la forma en que cada persona responde a
las demandas del trabajo. Se recomienda desarrollar habilidades de gestion emocional,
resolucion de problemas, buscar apoyo de profesionales cuando sea necesario. En este
sentido, el acompafiamiento psicoldgico puede resultar util para identificar patrones de

pensamiento disfuncionales y fortalecer la resiliencia (Chao Rebolledo, 2025).
2.2.2. Ejercicio aerdbico

El ejercicio aerdbico se refiere a la actividad realizada con un nivel de intensidad
que facilita la activacion del metabolismo de energia acumulada mediante la glucolisis

aerdbica. Aparte de la via glucolitica, la oxidacion beta, también tiene un papel en el
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egjercicio aerdbico. Este tipo de actividad fisica implica grandes grupos musculares que
realizan tareas dindmicas, lo que conduce a un incremento significativo del ritmo
cardiaco y el consumo de energia. Algunas practicas de este tipo de ejercicio incluyen la
carrera, el ciclismo y la natacion, realizadas a una intensidad de baja a moderada

(Pelliccia et al., 2021).

2.2.2.1. Importancia del ejercicio aerdbico

El ejercicio aerdbico constituye un pilar fundamental en la preservacion de la
salud integral. Su importancia radica en la capacidad de mejorar la funcion
cardiovascular y respiratoria, optimizar el metabolismo energético y reducir factores de
riesgo asociados a enfermedades cronicas como la hipertension arterial, la diabetes y la

obesidad (Cano et al., 2024).

No obstante, su impacto no se limita unicamente al plano fisico, ya que también
favorece la regulacion emocional al disminuir los niveles de estrés y ansiedad, y al
promover un mayor bienestar psicologico. De este modo, el ejercicio aerdbico se
consolida como una estrategia preventiva y terapéutica que contribuye al equilibrio

entre la salud fisica y mental del individuo (Zambrano & Monge, 2025).

2.2.2.2. Beneficios del ejercicio aerobico

Los ejercicios aerobicos tienen beneficios en la mejora de la salud
cardiovascular, el estado de animo, acondicionamiento fisico, control del peso,
aumentan el suministro de oxigeno a los musculos, la capacidad pulmonar, conciliar el
suefio, reduccion del estrés, aumento de energia, resistencia del cuerpo, del estado de

animo reduciendo la ansiedad y depresion (Rodriguez et al., 2023).

2.2.2.3. Indicaciones

De acuerdo con American Heart Association (2024), se debe realizar actividades
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aerdbicas de intensidad moderada de 150 minutos a la semana o si se opta por
intensidad vigorosa es de 75 minutos, estos dos tipos de entrenamiento pueden ser
combinados durante el transcurso de la semana, ver tabla 1. La actividad aerdbica se
ejecuta en entrenamientos de 10 minutos minimo, con el objetivo que los adultos

incrementen a 300 minutos por semana los ejercicios aerobicos.

Tabla 1 Ejemplos de ejercicios aerobicos

Actividades de intensidad moderada Actividades de intensidad vigorosa
Montar en bicicleta a ritmo lento Tenis
Actividad acuética (natacion) Circuitos de nado
Caminata a paso ligero Trote
Danza / aerébicos Baile aerobico
Ejercicios en escaleras Baloncesto

Fuente: (American Heart Association, 2024)

Nota: Se describe las actividades a ejecutarse para intensidad moderada y para

vigorosa.
El ejercicio aerobico tiene las siguientes indicaciones:

e Hipertension arterial controlada

e Diabetes Mellitus tipo II con glucemia estable.
e Sobrepeso leve o moderado.

¢ Dislipidemias

e Estrés (Mendoza Vazquez, 2021).
2.2.2.4. Contraindicaciones

Las actividades que conllevan ejercicios aerobicos estan contraindicadas para
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pacientes que padecen enfermedades o condiciones médicas como: insuficiencia
cardiaca (IC) descompensada, hipertension no controlada, cardiopatias inestables,
neumopatia grave, embarazadas con riesgo de pérdida fetal, arritmia cardiaca no
controlada, trombosis venosa y accidentes cerebrovasculares en fase aguda. Por lo tanto,
para los pacientes que padecen de estas patologias, las actividades recomendadas a
realizar son de baja intensidad a moderada y monitorizar a cada paciente para evitar

complicaciones (Pelliccia et al., 2021).
2.2.3. Ejercicio de fuerza

El ejercicio de fuerza se entiende como la realizacion sistematica de ejercicios,
estd dirigido a aumentar la resistencia muscular a través de sobrecargas progresivas, son
actividades musculares para aumentar la actividad anaerobica, tamafio y fuerza del

musculo (Gomez Ledesma, 2024).
2.2.3.1. Importancia de los ejercicios de fuerza

El ejercicio de fuerza, por su parte, desempefia un rol esencial en la promocion
de la funcionalidad y la calidad de vida. Su practica fortalece la musculatura, preserva la
densidad 6sea y mejora la estabilidad articular, aspectos fundamentales para la

prevencion de lesiones y la autonomia en las actividades diarias (Varela & Rojas, 2021).

Mas allé de sus beneficios fisioldgicos, este tipo de entrenamiento impacta
positivamente en la autopercepcion y la confianza personal, generando un efecto
protector frente al deterioro fisico y emocional. Asi, el ejercicio de fuerza no solo
contribuye al rendimiento corporal, sino que ayuda como un recurso indispensable para
el mantenimiento de la salud integral en diferentes etapas de la vida (Manito &

Barranco, 2022).
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2.2.3.2. Beneficios de los ejercicios de fuerza

El entrenamiento de fuerza mantiene la fuerza y la masa muscular, lo que mejora
la calidad de vida, es decir, fortalece los huesos, también ayuda en el procesamiento de
los alimentos para prevenir enfermedades como la diabetes, atenua los sintomas
relacionados con artritis y osteoporosis. Varias investigaciones mencionan que la
pérdida de musculo va encaminada con el envejecimiento y es por ello, necesario
implementar entrenamiento de fuerza en sesiones de actividad fisica. Los ejercicios de
fuerza benefician a la salud mental, reduciendo la liberacion de hormonas como el

cortisol el cual produce el estrés y la depresion (National Institutes of Health, 2020).

2.2.3.3. Indicaciones

De acuerdo a Lopez Chicharro (2024), los ejercicios de fuerza pueden efectuarse
de 30 a 90 minutos, sin embargo, si la persona desea iniciar con este hébito lo
recomendado es realizar de 15 a 20 minutos y gradualmente puede ir incrementando el
tiempo a medida que se gane fuerza. En cuanto al programa de ejercicios se puede
planificar por sesiones, ya sea realizar cuerpo completo o dividir en base a grupos
musculares. Si se ejecuta rutina de cuerpo completo se recomienda entre 3 a 5 series con
8 repeticiones y descansos de 3 minutos por serie, para recuperar la fuerza y mejorar el
desempeifio del individuo. Cabe recalcar que no se debe ejercitar el mismo grupo de

musculos consecutivamente.
El ejercicio de fuerza esta indicado en los siguientes casos:
e Lumbalgia
e Depresion y ansiedad

e Diabetes controlada

e Osteoporosis leve
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e Enfermedad cardiovascular estable

e Disminucién de masa muscular (Mendoza Vazquez, 2021).

Tabla 2 Ejemplos de ejercicios de fuerza

Tipo de Ejercicio Resultado.

Ejercitar biceps Fortalecer los musculos flexores del
brazo.

Extension de triceps Para la extension de los brazos.

Flexion plantar Reforzar los musculos de los tobillos y
pantorrillas (Se coloca pesas en los
tobillos).

Flexion de caderas Ejercitar musculos de muslos y cadera.

Extension de cadera Tonificar gliteos y musculos de la

espalda baja (zona lumbar-sacra y
cintura).

Fuente: (Gil et al., 2012)
2.2.3.4. Contraindicaciones

De acuerdo a Vinuesa & Vinuesa (2016), los ejercicios de fuerza al igual que
otra actividad fisica conlleva contraindicaciones en el aparato locomotor como: no
ejecutarlos en articulaciones con poca movilidad, en fracturas no consolidadas, si se
evidencia inflamaciones agudas, infecciones que afecten a las articulaciones, si el
paciente padece de calambres relacionados con el estiramiento, hematomas locales que

afecten durante las rutinas, contracturas articular, del ligamento o de partes blandas.
2.2.4. Cuestionario de Maslach Burnout Inventory

El Maslach Burnout Inventory (MBI) es cuestionario creado para evaluar el

Sindrome de Burnout o el degaste profesional. Estd compuesto por 22 items en forma de
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preguntas que analizan los sentimientos y actitudes del profesional en su trabajo en
relacion con las personas que interactian. E1 MBI mide la frecuencia y la intensidad con
la que experimenta tres dimensiones del Burnout como son: agotamiento emocional,

despersonalizacion y la realizacion personal del trabajo (Banda et al., 2021).
2.2.4.1. Qué mide el Cuestionario de Maslach Burnout Inventory
El cuestionario de Maslach mide el Sindrome de Burnout en los trabajadores.
2.2.4.2. Como funciona el Cuestionario de Maslach Burnout Inventory

De acuerdo con Calle et al. (2022) este instrumento funciona midiendo la
frecuencia con la que la persona o el individuo experimenta sintomas relacionados con
el Sindrome de Burnout en su trabajo o en la actividad profesional. Estd compuesto por

22 afirmaciones que evaluan las 3 dimensiones importantes:

e Agotamiento emocional: Mide el cansancio emocional y la sensacion de estar
cansado por las demandas laborales (9 items).

e Despersonalizacion: Evalua actitudes de frialdad, distanciamiento o cinismo
hacia las personas en su area laboral (5 items).

e Realizacion personal: Valora la sensacion de competencia y el éxito en el trabajo

(8 items).

El resultado de este cuestionario se expresa mediante tres variables numéricas
con los siguientes rangos: agotamiento emocional (AE) bajo < 18, medio entre 19-26 y
alto > 27; despersonalizacion (DP) baja <5, media entre 6-9 y alta > 10; y realizacion
personal (RP) baja < 33, media entre 34-39 y alta > 40. En las subescalas de AE y DP,
puntuaciones mas elevadas reflejan un mayor nivel de desgaste, mientras que en la
subescala de RP ocurre lo contrario: puntuaciones mas bajas indican mayor desgaste.

Estas tres dimensiones consideran el Sindrome de Burnout como una variable continua
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que puede manifestarse en distintos grados. Aunque no existen puntos de corte clinicos
definidos para diagnosticar Burnout, se considera prevalencia de Burnout cuando al

menos una de las dos primeras dimensiones alcanza un nivel alto (Calle et al., 2022).

2.3. Definicion de Términos (Glosario)

(A)

Agotamiento emocional. Estado de fatiga y sobrecarga emocional causado por
el estrés laboral, que reduce la energia y la capacidad para afrontar demandas diarias,

considerada la dimension central del Sindrome de Burnout (Barreto & Salazar, 2021).

©

Cinetosis. O mareos del viajero, es un complejo sintomatico que habitualmente
incluye nduseas, con frecuencia acompanadas de molestias abdominales inespecificas,

vomitos, mareos, palidez, diaforesis y sintomas relacionados (Adedamola, 2025).

Cinismo. Hace referencia a una variedad de actitudes y creencias negativas de
los trabajadores hacia su empresa, lo que los lleva a sentir que hay deshonestidad en el

ambito laboral (Karaman et al., 2025).

(D)

Dislipidemia. Se refiere a niveles alterados de los lipidos en el torrente

sanguineo (Feng et al., 2025).

(H)

Hipertension. Elevacion de los niveles de presion arterial de forma continua o

sostenida (Fundacion Espaiola del Corazon, 2024).

Hostilidad. Son patrones de desconfianza inquebrantable y actitud negativa

hacia los demads, interpretando las intenciones de manera negativa (Vohra et al., 2025)
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G)

Glucdlisis aerobica. La glucdlisis es una via metabolica central que utilizan
todas las células para oxidar la glucosa y generar energia en forma de ATP (trifosfato de

adenosina) e intermediarios para su uso en otras vias metabodlicas (Naifeh et al., 2023).

@

Isquemia cardiaca. Es una enfermedad que se produce por una alteracion en el
equilibrio entre el aporte y la demanda de oxigeno a nivel cardiaco, lo que ocasiona una
perfusion sanguinea insuficiente causando dafio al musculo cardiaco (Sancho et al.,

2024).

)

Sincope. Se trata de una repentina y corta pérdida de la consciencia, que ocurre
sin mantener la postura, continuado de una recuperacion natural (Thompson & Shea,

2024).

(T)

Taquicardia. Término clinico que describe una frecuencia cardiaca acelerada,
especificamente, cuando el corazén late mas de 100 veces por minuto en un adulto en

reposo (Clinica Universidad de Navarra, 2023).

Trombosis venosa. Se define como una condicion en la que la sangre se
coagula dentro de las venas, lo cual, puede llevar a que todo o parte del coagulo se

desplace y se adhiera en los pulmones (Clinica Universidad de Navarra, 2024).

V)

Via glucolitica. Es una de las rutas metabolicas clave del organismo. Implica

una secuencia de reacciones enzimaticas que descomponen la glucosa (Gerber, 2024).



25

2.4. Sistema de Hipotesis

Hipétesis de investigacion (Hi): El ejercicio aerdbico produce un mayor efecto
que el ejercicio de fuerza en la reduccion del Sindrome de Burnout, en los trabajadores

de 29 a 48 afos de la Fundacion Familia Salesiana Salinas.

Hipétesis nula (Ho): El ejercicio aerdbico no produce un mayor efecto que el
ejercicio de fuerza en la reduccion del Sindrome de Burnout, en los trabajadores de 29 a

48 afios de la Fundacion Familia Salesiana Salinas.

2.5. Sistema de Variables

2.5.1. Variable Dependiente:

Sindrome de Burnout.

2.5.2. Variable Independiente:

Ejercicio Aerdbico.

Ejercicio de Fuerza.

2.5.3 Variable Interviniente:

Variables sociodemograficas (Edad, Genero, Ocupacion, Nivel de

instruccion, Estado civil y Nimero de hijos).



Tabla 3. Operacionalizacion de variables

Variables

Sindrome de Burnout
(Variable dependiente)

Ejercicio aerébico
(Variable independiente)

Ejercicio
de Fuerza
(Variable independiente)

Variables
sociodemograficas

Definicion conceptual

Condicion psicosocial que surge cuando se
experimenta un desgaste emocional debido
a la exposicion prolongada a situaciones
de estrés continuo (Mena et al., 2022).

Movimiento ritmico de los grandes grupos
musculares corporales durante un periodo
de tiempo determinado, potencia la
habilidad cardiorrespiratoria
(Organizacion Mundial de la Salud, 2018).

Ejercicio que potencia
los musculos (Morales, 2022).

Criterio de identificacion y categorizacion
de los individuos (Roselli, 2023).

Definicion
operacional

Cuestionario de

Maslach

Programa de ejercicio

Repeticiones

Cédula

Dimensiones

Agotamiento laboral
Despersonalizacion
Realizacion personal

Frecuencia
Duracion
Tipo

Frecuencia

Edad
Genero
Ocupacion
Nivel de instruccion.
Estado civil.
Numero de hijos

Indicadores

Bajo
Medio
Alto

Numero de sesiones:12
Tiempo: 25 min
Moderado

Numero de sesiones: 12
Series: 3
Repeticiones:8
Descansos: 45 segundos entre
serie

29 a 48 afios
Masculino y Femenino
Administrativos, vendedores y
productores.

Salinas

26

Escala de
medicion

Cuantitativa
Ordinal

Cuantitativa
Nominal

Cuantitativa
Nominal

Cuantitativa
Nominal

Elaborado por: Daysi Lagos, Rosa Mazon
Fuente: Operacionalizacion de variables
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CAPITULO II
3. MARCO METODOLOGICO
3.1. Nivel de Investigacion
3.1.1. Enfoque Cuantitativo

Es un estudio cuantitativo, dado que la recoleccion de datos se basé en
mediciones numéricas mediante el cuestionario de Maslach y un analisis estadistico con

la finalidad de probar una hipdtesis (Hernandez & Fernandez, 2014).
3.2. Disefio del estudio
3.2.1. Cuasi experimental

Se considera una investigacion cuasi experimental ya que al manipular las
variables independientes se observa su efecto sobre la variable dependiente en este caso
los ejercicios aerdbicos y de fuerza sobre el Sindrome de Burnout (Hernandez &

Fernandez, 2014).
3.2.2. Medicion de Cohorte Longitudinal

El proyecto de la investigacion sigui6 un cohorte longitudinal, ya que recolectd
datos en diversos puntos de tiempo, con el objetivo de realizar inferencias sobre la
evolucion del problema de investigacion, por lo que se tomaron dos mediciones, una
antes y una después de la aplicacion de los ejercicios aerobicos y ejercicios de fuerza

(Hernandez & Fernandez, 2014).
3.3. Poblacion y Muestra

Poblacion: La poblacién con la cual se trabajé consta de 18 personas
diagnosticados con Sindrome de Burnout mediante el cuestionario de Maslach de la

“Fundacion Familia Salesiana Salinas” entre las edades 29-48 afnos.
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Muestra: No existe muestra debido a que se trabajo con la totalidad de la

poblacidn, la cual se dividié en dos grupos por conveniencia.
3.3.1. Criterios de Inclusion y Exclusion

3.3.1.1 Criterios de Inclusion
e Trabajadores entre los rangos de edad de 29 a 48 afios que padecian del
Sindrome de Burnout.
e Trabajadores de la Fundacion Familia Salesiana.

e Personal que firmaron el consentimiento informado.
3.3.1.2. Criterios de Exclusion

¢ Individuos con hipertension no controlada.

e Pacientes con fracturas recientes.

e Pacientes que se encontraban en tratamiento con antidepresivos.

¢ Individuos con condiciones médicas (prolapso pélvico, osteoartritis de rodilla)

que no les permitio realizar este tipo de ejercicios.
3.4. Técnica e Instrumentos de Recoleccion de Datos

Para dar inicio a la primera etapa del proyecto de investigacion, se recopild
informacion durante las clases de la carrera de Terapia Fisica. El tema fue aprobado
mediante una reunion del Consejo Directivo, con Resoluciéon Numero DFCS-RCD-
462-2025 (Anexo 1), seguido se procedio a pedir la autorizacion correspondiente a la
Fundacion para la elaboracidn del proyecto de investigacion en su area de Fisioterapia

(Anexo 2).

Luego de haber conseguido la autorizacion por medio de la Gestora de Talento
Humano, responsable del convenio con la Universidad, se procedi6 a solicitar el

documento de la carta de aceptacion, documento que autorizd el evento de la
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investigacion (Anexo 3). Por consiguiente, se presento la carta de aceptacion a la tutora

de la catedra correspondiente.

Una vez realizado los respectivos pedidos por parte de la materia de Titulacion y
autorizacion en la Fundacion Familia Salesiana Salinas, comenz6 la etapa de
recoleccion de informacion, para la cual, se reuni6 a los pacientes con el objetivo de
informarles sobre el desarrollo y pautas del estudio dando a conocer el objetivo de la

investigacion.

Los datos obtenidos fueron recopilados en una base de datos, quienes acceden a
participar en el mismo, firmaron voluntariamente el consentimiento informado (Anexo
4), se realiz6 una primera evaluacion a cada participante utilizando el Cuestionario de

Maslach (Anexo 5), que se describe a continuacion:
Cuestionario de Maslach

Es un cuestionario, en el cual se puede contextualizar el desgaste profesional de
las personas que laboran en diferentes actividades y que experimentan estrés cronico,
estd compuesto por 22 items, de los cuales 9 que se refieren a sentimientos de estar
emocionalmente agotados, 5 items para la despersonalizacion y finalmente 8 items que

representa la realizacion personal (Calle et al., 2022).

En cuanto a la consistencia interna cada factor tiene un coeficiente alfa de

Cronbach superior a 0,70, demostrando una buena fiabilidad (Calle et al., 2022).

Posteriormente se realizo6 la validacion del programa de ejercicios por
profesionales expertos en el area (Anexo 6), el cual fue aplicado al grupo A (Anexo 7) y
grupo B (Anexo 8), los ejercicios aerobico y ejercicios de fuerza respectivamente, estos
protocolos de tratamiento se realizaron tres veces por semana con una duracion 25

minutos, con un total de 12 sesiones, en 4 semanas.
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Ejercicios aerobicos

El protocolo de ejercicios aerdbico para el grupo A fue de 3 sesiones por semana
con un total de 12 sesiones en un periodo de tiempo de 4 semanas, el protocolo se
estructura en tres fases: Calentamiento 3 minutos, actividad aerdbica 20 minutos, por

ultimo, el enfriamiento 2 minutos, cada sesion tuvo una duracion de 25 minutos.
Ejercicios de fuerza

Para el grupo B el protocolo de ejercicios de fuerza se trabajo alternando
miembro inferior, miembro superior y tronco hasta cumplir el programa de ejercicios
durante el tiempo establecido con el objetivo de que los grupos musculares no se
fatiguen deben tener un descanso de 48 horas para poder volver a trabajar, se realizo 3
sesiones por semana con un total de 12 sesiones en un periodo de tiempo de 4 semanas,
cada ejercicio se realizo 3 series de 8 repeticiones con un intervalo de descanso de 45

segundos entre serie, cada sesion durd 25 minutos.

Los protocolos trabajados se describen a continuacion:



Tabla 4 Protocolo de ejercicios aerébicos

Posicion de las
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. . Posicién del paciente Actividad Series y repeticiones Tiempo Grifico
investigadoras
De frente al paciente Bipedestacion, realizar los movimientos ~ Calentamiento Cada ejercicio se realizo por 3 minutos Calentamiento
guiando los movimientos. de calentamiento incluye torsion de 45 segundos, el numero de
tronco, balanceo de repeticiones que avance el
brazo hacia adelante,  paciente en los 45 segundos.
elevacion de rodillas
alternadas hasta la
altura de la cadera,
inclinacién lateral del
tronco.
Elaborado por Daysi Lagos y Rosa Mazén
Ejercicio aerdbico
Supervisando Bipedestacion camina a paso ligero con Caminata a paso 10 metros va a ir y volver, 3 minutos Caminata

movimiento de brazos alternos, en
circuito.

ligero repetir las vueltas hasta

cumplir los 3 minutos

Elaborado pof Daysi Lag

0s y Rosa Mazon
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Guiando en los movimientos  Bipedestacion, realizar los siguientes Zumba 12 minutos
ejercicios aerdbicos al ritmo de la
musica.

1.  Marchar en el mismo lugar, con
balanceo de brazos alternos.

2. Pasos laterales, un paso hacia
afuera, llevando los brazos a
abduccion por encima de la
cabeza.

3. Patadas frontales con
movimiento de brazos
alternando.

4. Crunch de bicicleta en
bipedestacion (Intentar tocar la
rodilla contraria con el codo
flexionado)

5. Mover las caderas de un lado a
otro, levantado alternadamente
los brazos en abduccion.

6. Tres pasos adelante, un aplauso,
tres pasos atras, un aplauso.

Realizar 2 minutos cada ejercicio.

Elaborado por Daysi Lagos y Rosa Mazén
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Supervisando desde la parte
lateral

Bipedestacion con los pies juntos, los Salto de tijera
brazos relajados al costado del cuerpo, el

movimiento se realiza con un salto

abriendo las piernas hacia los lados a la

altura de los hombros, mientras levanta

simultaneamente los brazos estirados por

encima de la cabeza, luego regresa a la

posicion inicial juntando los pies y

bajando los brazos al costado del cuerpo.

1 minuto Salto de tijera

Elaborado por Daysi Lagos y Rosa Mazén
Inspeccionando el Bipedestacion, trota en el mismo lugar Trotar en su propio 4 minutos Trote
movimiento acompaiado de movimiento de brazos terreno
alternos.
Bipedestacion observando al  Empieza con una caminata que va Enfriamiento 2 minutos

paciente.

disminuyendo su frecuencia hasta
finalmente quedar estatico.

|| by

il

Elaborado por Daysi Lagos y Rosa Mazon

Elaborado por: Daysi Lagos y Rosa Mazon.

Fuente tomada y adaptada: Segln (Bretland & Thorsteinsson, 2015)



Tabla 5 Programa de ejercicios de fuerza
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cex . . s . . . Series . .
Posicion de las investigadoras Posicién del paciente Actividad esy Tiempo Grifico
repeticiones
Al frente guiando los movimientos Bipedestacion, realizar Calentamiento incluye  Cada ejercicio se 3 minutos Calentamiento
los movimientos de torsion de tronco, realiz por 45
calentamiento. balanceo de brazo segundos, el
hacia adelante, namero de
elevacion de rodillas repeticiones que
alternadas hasta la avance el paciente
altura de la cadera, en los 45 segundos.
inclinacion lateral del
tronco.
Elaborado por Daysi Lagos y Rosa Mazén
Inicio del ejercicio de fuerza: entrenamiento miembro inferior
Bipedestacion supervisando técnica y postura Bipedestacion, pies Media Sentadilla 3 series 5 minutos

separados a la altura de
los hombros, espalda
recta, hombros y codos
en flexion de 90 grados,
apoyando la palma de la
mano en el codo
contrario, flexionar las
rodillas lentamente
como si fuera a sentarse,
baje el cuerpo
manteniendo la espalda
recta, sin que las rodillas
sobrepasen la punta de

8 repeticiones

Media sentadilla
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Bipedestacion supervisando la posicion del
paciente

Bipedestacion en la parte lateral

los pies. Llegar a 90
grados mantener 5
segundos y volver a
subir a la posicion
inicial.

Bipedestacion, dar un
paso al frente con una
pierna, flexionar ambas
rodillas, la rodilla del
frente no debe pasar la
punta del pie, la de atras
se acerca al piso.
Mantener la postura 5
segundos, volver a la
posicion inicial y repetir
con la otra pierna.

Zancadas

Decubito supino, brazos  Puente de gluteo con
a los lados del cuerpo, elevacion de una pierna
palmas de las manos

apoyadas en la

colchoneta, rodillas

flexionadas 90 grados,

pies apoyados en la

colchoneta, va a elevar

la cadera, se levanta un

pie del suelo hasta que

la rodilla queda

totalmente extendida,

pie en dorsiflexion,

formando una linea

desde los hombros hasta

los pies. Mantener la

posicion 5 segundos,

volver despacio a la

posicion de partida y

repetir lo mismo con la

3 series
8 repeticiones

3 series
8 repeticiones

Elaborado por Daysi Lagos y Rosa Mazén
5 minutos Zancadas

Elaborado por ]jaysi Lago y Rosa Mazén

5 minutos

Puente de gliteos con elevacién de una pierna

Elaborado por Daysi Lagos y Rosa Mazoén



Bipedestacion frente al paciente, guiando
movimientos.

otra pierna.

Elevacion de 3 series
pantorrillas 8 repeticiones

Bipedestacion, con los
pies separados a la
altura de los hombros,
elevar los talones hasta
quedar en puntillas,
mantener la postura 5
segundos, bajar despacio
los talones hasta tocar el
suelo.

5 minutos

36

Elevacion de pantorrillas

Elaborado por Daysi Lagos Rosa Mazén

Entrenamiento miembro superior y tronco

Bipedestacion en la parte lateral guiando al
paciente hacer el ejercicio

Bipedestacion en la parte lateral guiando al
paciente hacer el ejercicio

Decubito prono, apoyar  Extensiones de espalda 3 series

el abdomen sobre el con balén suizo. 8 repeticiones
balon suizo, apoyar las

puntas de los pies en el

suelo, hombros a 90

grados de abduccion,

levantar la cabeza, los

hombros realizando la

extension de espalda.

Mantener la postura 5

segundos y volver a la

posicion.

Decubito prono, (apoya  Plancha frontal con 3 series

los antebrazos en su rodillas extendidas 8 repeticiones
borde cubital con las

manos en pufio, apoyar

5 minutos

5 minutos

Extensiones de espalda con balén suizo
p— ] -

B il s

Lagos y Rosa Mazon



Bipedestacion al frente del paciente guiando los
ejercicios

la punta de los pies con
rodillas extendidas),
levantar la cadera,
mantener el cuerpo
alineado desde los
hombros hasta los
talones. Mantener la
postura 5 segundos,
volver a la posicion
inicial.

Bipedestacion, el Flexion de hombro con
paciente sostiene los dos  banda de resistencia
extremos de la banda,
uno en cada mano,
coloca la mitad de la
banda elastica bajo un
pie. Los brazos estan a
los lados del cuerpo con
los codos extendidos,
dorso de la mano
mirando al frente. Luego
flexiona ambos hombros
al mismo tiempo
llevando hacia arriba
hasta los 90 grados es
decir a la altura de los
hombros. Mantener 5
segundos para volver a
la posicidn inicial.

3 series
8 repeticiones

5 minutos

37

Plancha Frontal

#

Elaborado por Daysi Lagos y Rosa Mazoén

Flexion de hombro con banda de resistencia

Kok

Elaborado por Daysi Lagos y Rosa Mazén



Bipedestacion, observando el movimiento

Bipedestacion observando al paciente.

Bipedestacion, el Flexiones de codo con
paciente sostiene los dos  banda elastica

extremos de la banda,
uno en cada mano
coloca la mitad de la
banda elastica bajo un
pie. Los brazos estan a
los lados del cuerpo con
los codos extendidos,
palmas miran al frente.
Luego flexiona ambos
codos al mismo tiempo
llevando las manos
hacia los hombros.
Mantener 5 segundos
para volver a la posicion
inicial y repetir hasta
cumplir las repeticiones
requeridas.

Empieza con una Enfriamiento
caminata que va
disminuyendo su
frecuencia hasta
finalmente quedar
estatico.

8 repeticiones
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Flexiones de codo con banda de resistencia

Elaborado por Daysi Lagos y Rosa Mazoén

Caminata

Elaborado por Daysi Lagos y Rosa Mazoén

Elaborado por: Daysi Lagos y Rosa Mazon

Fuente tomada y adaptada: (Greco, 2021)
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Finalmente, se realiz6 una segunda evaluacion utilizando el Cuestionario de

Maslach Burnout Inventory en cada uno de los participantes (Anexo 9).

La Fundacion “Familia Salesiana Salinas” emite un certificado sobre la correcta
ejecucion y culminacion del programa de ejercicios mismo que sirve de respaldo para

nuestro proyecto de investigacion (Anexo 10).
3.5. Técnicas de Procesamiento y Analisis de Datos

Se utiliz6 el sistema informatico SPS version 25 para Windows en espainol para

el estudio de los resultados finales (IBM Corp, 2020).

La estadistica utilizada es descriptiva univariada para las variables edad, sexo,
ocupacion y domicilio. Para la comparacion longitudinal (antes-después) se utilizé la
prueba de Wilcoxon, prueba estadistica no paramétrica apropiada en la comparacion de

diferencias entre dos mediciones del grupo de estudio.

Los niveles de significancia adoptados fueron de 0.05 para las comparaciones
generales del control interno si el nivel es inferior a 0.05 se declara que se comprob¢ la
pregunta de investigacion, los resultados se expresaron en tablas acompafiadas con la

desviacion tipica y porcentajes.
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CAPITULO IV
4. MARCO ADMINISTRATIVO
4.1. Recursos Humanos

El proyecto de investigacion contd como recursos humanos a los estudiantes
Daysi Lagos y Rosa Mazon para la organizacion, realizacion y andlisis de resultados de
la investigacion, este proceso se llevd a cabo en coordinacion con la tutora Dra. Sandy
Fierro PhD, asi como, el contenido cientifico que contiene el proyecto, logrando una
investigacion eficaz para la Fundacion con edades comprendidas entre 29 y 48 afios,

quienes constituyeron la poblacion objeto de estudio.
4.2. Recursos Materiales

Para el desarrollo de la investigacion se contd con recursos fisicos, entre ellos,
area de fisioterapia de la Fundacion, colchoneta para la atencion de los participantes,
balon suizo, bandas de resistencia, equipos como dispositivos méviles y computadoras,
asi como materiales de apoyo: esferos, carpetas, hojas de asistencia, para garantizar el

registro correcto de datos durante la aplicacion del programa de ejercicios.

Herramientas tecnologicas que facilitaron tanto analisis de datos como el
seguimiento del programa de intervencion, el software estadistico SPSS (version 25),

Excel para el procesamiento y analisis de datos cuantitativos.

Los recursos bibliograficos: base tedrica solida, construida a partir de diversas
fuentes, entre ellas articulos cientificos, revistas académicas de salud, los cuales

proporcionaron el marco conceptual necesario para ejecutar el proyecto.
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4.3. Recursos Economicos

Los gastos econdmicos fueron cubiertos en su totalidad por las investigadoras

detallando en la siguiente tabla

Tabla 6 Recursos economicos

Descripcion Costo unitario Cantidad Costo total
Traslados $ 6,50 12 dias $78
Internet $24 4 meses $96
Copias de $0.10 22 hojas $2.20
consentimientos

Copias del $0.20 44 hojas $8.80
cuestionario de

Maslach

Anillado $2,80 6 folletos $16,80
CD $4 3 fisico $12
TOTAL $213,80

Elaborado por: Daysi Lagos y Rosa Mazon

Fuente: Datos sobre los gastos econdmicos cubiertos por las investigadoras.
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4.4. Cronograma de Actividades

Tabla 7 Cronograma de activades para la elaboracion del anteproyecto

Ejercicio Aerébico vs Ejercicio de Fuerza en el Sindrome de Burnout en los Trabajadores de 29 A 48 Aifios de 1a Fundacion Familia Salesiana Salinas

Nombres: Daysi Edith Lagos Garcia, Rosa Elvira Mazo6n Flores Carrera: Terapia Fisica Periodo: Enero-Mayo 2025
Actividades Enero Febrero Marzo Abril Mayo

Semana Semana Semana Semana Semana Semana Semana Semana Semana Semana Semana Semana Semana Semana Seman
1 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 a2

Clase de disefio del trabajo de X X

titulacion.

Clase de los aspectos formales y X

estructura de la tesis.

Bisqueda cientifica de 10 X

articulos

Bisqueda del instrumento y la X

validacion para aplicacion en el
proyecto de investigacion.

Formulacion del tema. X

Identificacion de variables X

Desarrollo de l1a problematica, X
justificacion y planteamiento de
los objetivos.

Desarrollo del Marco tedrico X

Desarrollo del marco X
metodolégico.
Niveles de investigacion.

Identificacion de la poblacién. X
Criterios de inclusién y
exclusion.

Revision del avance de la tesis. X

Técnicas de recoleccion de datos. X

Desarrollo del marco X
administrativo.

Revision de la tesis primer corte X

Elaborado por: Daysi Lagos, Rosa Mazon
Fuente: Cronograma de actividades del proyecto de investigacion primer corte.
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Actividades Agosto  Septiembre Octubre

Noviembre

Diciembre

Sema Semana Semana Semana Semana4  Semana 1 Semana2 Semana Semana
na l 1 2 3 3 4

Semana
1

Semana
2

Semana
3

Semana
4

Semana
1

Semana 2

Semana
3

Entrega de
anteproyecto X

Entrega de oficio. X

Aprobacién. X X

Firma de X
consentimiento
informado.

Primera evaluacion X
por medio del

cuestionario de

Maslach

Aplicacién del X X X X
programa de
ejercicios.

Segunda evaluaciéon
por medio del
cuestionario de
Maslach

Tabulacién y analisis
de resultados.

Presentacion de
resultados

Entrega del trabajo
final.

Elaborado por: Daysi Lagos, Rosa Mazon

| Fuente: Cronograma de actividades del proyecto de investigacion segundo corte




CAPITULO V

5. RESULTADOS O LOGROS ALCANZADOS

5.1. Resultados segun objetivo 1
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Caracterizacion socio-demograficamente a la poblacion de estudio de la

Fundacion:

Tabla 9 Cuadro estadisticos de variables sociodemograficos

Frecuencias de Variables sociodemograficas

Codigo Edad Género Ocupacion Domicilio Estado Nro. de Instruccion
Civil hijos

N Vilido 18 18 18 18 18 18 18 18

Perdidos 0 0 0 0 0 0 0 0
Media 38,56 1,50 1,333 1,0000 1,5556 1,9444 2,2222
Error 1,408 0,121 0,1617 0,00000  0,14512  0,24882 0,12924
estandar de la
media
Mediana 38,50 1,50 1,000 1,0000 1,5000 2,0000 2,0000
Moda 35° 1? 1,0 1,00 1,00 2,00 2,00
Desviacion 5,973 0,514 0,6860 0,00000  0,61570  1,05564 0,54832
Varianza 35,673 0,265 0,471 0,000 0,379 1,114 0,301
Rango 19 1 2,0 0,00 2,00 4,00 2,00
Minimo 29 1 1,0 1,00 1,00 0,00 1,00
Miaximo 48 2 3,0 1,00 3,00 4,00 3,00
Suma 694 27 24,0 18,00 28,00 35,00 40,00

a. Existen miultiples modos. Se muestra el valor mas pequefio.

Elaborado por: Daysi Lagos y Rosa Mazon.

Nota: Datos sociodemograficos de la poblacion con Sindrome de Burnout de la Fundacion.

5.1.1. Analisis e Interpretacion

Los resultados muestran que 18 trabajadores evaluados presentaron Sindrome de

Burnout, con una edad promedio de 38,56 + 5,97 aios, lo que refleja un grupo adulto

joven. La distribucion por género fue equilibrada (media 1,50), y la mayoria
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desempefiaba funciones similares dentro de la institucion (ocupacion media 1,33). En
cuanto al estado civil, la mayoria casados (media 1,56), mientras que el numero
promedio de hijos fue de 1,94 + 1,05, evidenciando variabilidad en la carga familiar. El
nivel educativo medio fue de 2,22 + 0,55, indicando que la mayoria posee tercer nivel o
secundaria. En general, los datos muestran un grupo homogéneo en sus caracteristicas

sociodemograficas, con ligeras diferencias en edad y responsabilidades familiares.
5.2 Resultado segun el objetivo 2

Evaluacion del Sindrome de Burnout de los trabajadores de 29 a 48 afios de la

Fundacion Familia Salesiana Salinas por medio del cuestionario de Maslach:

Tabla 10. Primera evaluacion de las dimensiones del Sindrome de Burnout

PRIMERA EVALUACION

Agotamiento Despersonalizacion Realizacion Personal

Emocional

Frecuencia Porcentaje Frecuencia  Porcentaje Frecuencia Porcentaje

Vilido Bajo 0 0 0 0 6 33,3%
Medio 4 22,2% 0 0 9 50.0%
Alto 14 77,8% 18 100% 3 16,7%
Total 18 100% 18 100% 18 100%

Elaborado por: Dayéi Lagosy Rosa Mazon
Nota: Primera evaluacion del Sindrome de Burnout de los participantes de la
Fundacion.

5.2.1. Analisis e interpretacion de resultados
En la primera evaluacion, se observa que el 77,8% de los participantes presenta
agotamiento emocional alto mientras que en la segunda dimension se evidencia que el

100% de trabajadores tiene un nivel alto de despersonalizacion, por otra parte, el 50%
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de la poblacion presenta un nivel medio en la dimension de realizacion personal. Esto
demuestra que los trabajadores presentan Sindrome de Burnout al tener un nivel alto en
al menos una de las dos primeras dimensiones, ademas el cuadro demuestra que la

realizacion personal tiene menor incidencia de afectacion en dicho grupo.

5.3. Resultado segun el objetivo 3

Se creo los dos grupos de estudio:
e El grupo A asignado para ejercicio aerobico con 9 participantes.
e El grupo B asignado para ejercicio de fuerza con 9 participantes.
5.4. Resultado segun el objetivo 4
Se adapt6 el protocolo de ejercicios aerdbicos (fases: calentamiento, actividad
aerobica y enfriamiento, 25 minutos por sesion) y ejercicios de fuerza (fases:
calentamiento, actividad aerdbica y enfriamiento, 3 series de 8 repeticiones cada
ejercicio) para los trabajadores de 29 a 48 afios con Sindrome de Burnout de la

Fundacion Familia Salesiana Salinas.

5.5. Resultado segun el objetivo 5

El protocolo de ejercicios se aplico con éxito, al grupo A ejercicio aerdbico, y al
grupo B el ejercicio de fuerza, completando las 12 sesiones. La evidencia del protocolo
de los ejercicios aplicados se encuentra en el anexo 7 y 8, dentro del apartado de anexos

del proyecto de investigacion.

5.6. Resultados segun el objetivo 6

Reevaluacion del Sindrome de Burnout posterior a la aplicacion de los ejercicios

aerdbicos y de fuerza por medio de cuestionario de Maslach.
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Tabla 11 Tabla de variables antes y después de la intervencion con ejercicio de fuerza

Antes y Después de la intervencion de los ejercicios de fuerza

Antes de la intervencion

Después de la intervencion

Agotamiento Medio Recuento 2 Agotamiento Medio Recuento 4
Emocional Pre % dentro  22,2% Emocional Post % dentro  44,4%
de de
Alto  Recuento 7 Alto  Recuento 5
% dentro  77,8% % dentro  55,6%
de de
Despersonalizacion  Alto Recuento 9 Despersonalizacion Bajo Recuento 5
Pre % dentro  100,0% Post % dentro  55,6%
de de
Medio Recuento 4
% dentro  44,4%
de
Realizacion Bajo Recuento 5 Realizacion Medio Recuento 5
personal Pre % dentro  55,6% Personal Post % dentro  55,6%
de de
Medio Recuento 4 Alto  Recuento 4
% dentro  44,4% % dentro  44,4%
de de

Elaborado por: Daysi Lagos y Rosa Mazdn.

Nota: Informacion recolectada por medio del cuestionario de Maslach posterior a la

intervencion del ejercicio de fuerza.

5.6.1. Analisis e Interpretacion

En el grupo de ejercicio de fuerza se evidencia que en la dimension de

agotamiento emocional la mejoria fue minima, ya que el 55,6% continua con un nivel

alto, en cambio en la despersonalizacion de un nivel alto paso a nivel medio y bajo. Por

otra parte, en la realizacion personal de un nivel bajo y medio, pasaron a tener un nivel

medio y alto. Esta tabla demuestra que el ejercicio de fuerza da resultados positivos en

las dos ultimas dimensiones del Sindrome de Burnout.
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Tabla 12 Tabla de variables antes y después de la intervencion con ejercicio aerdbico

Antes y Después de la intervencion de los ejercicios aerdbicos

Antes de la Intervencion Después de la intervencion
Agotamiento Medio  Recuento 4 Agotamiento Bajo Recuento 6
Emocional Pre % dentro  44,4% Emocional Post % dentro de  66,7%
de
Alto Recuento 5 Medio  Recuento 3
% dentro  55,6% % dentrode  33,3%
de
Despersonalizacion  Alto Recuento 9 Despersonalizacion  Bajo Recuento 1
% dentro  100% Post % dentrode 11,1%
de Medio  Recuento 8
% dentro de  88,9%
Realizacion Bajo  Recuento 1 Realizacion Medio  Recuento 1
personal Pre % dentro  11,1% personal Post % dentro de  11,1%
de
Medio  Recuento 5 Alto Recuento 8
% dentro  55,6% % dentro de  88,9%
de
Alto Recuento 3
% dentro  33,3%
de

Elaborado por: Daysi Lagos y Rosa Mazon.
Nota: Informacion recolectada por medio del cuestionario de Maslach posterior a la

intervencion de los ejercicios aerdbicos.
5.6.2. Analisis e Interpretacion

En el grupo de ejercicio aerdbico en la evaluacion inicial se obtuvo un 55,6%
con agotamiento emocional alto posterior a la intervencién se logré un nivel bajo de
66,7%. La segunda dimension, muestra al inicio un nivel alto de despersonalizacion con
el 100%, luego de la intervencion se observé un 88,9% de despersonalizacion media.
Por el contrario, en la dimension de realizacion personal vemos que inicialmente
predominaba un nivel medio y después de la aplicacion nos percatamos que subio a
nivel alto. Evidenciando que el ejercicio aerobico dio resultados favorables al intervenir
en los trabajadores de la Fundacioén, mejorando las tres dimensiones del cuestionario de

Maslach.
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5.7. Resultados segun el objetivo 7

Comparacion de los resultados obtenidos tras la aplicacion del protocolo de

ejercicios aerobicos y de fuerza, evaluados mediante el cuestionario de Maslach:

Tabla 13 Comparacion de resultados después de la intervencion con los ejercicios

aerobicos y de fuerza a los trabajadores con Sindrome de Burnout.

Comparacion de los resultados de los grupos de estudio

Grupo_de_estudio Total
Dimensiones del SB Nivel Ejercicio Ejercicio de
Aerodbico Fuerza
Agotamiento Bajo Recuento 6 0 6
Emocional final % del total 33.3% 0,0% 33,3%
Medio Recuento 3 4 7
% del total 16,7% 44.4% 38,9%
Alto Recuento 0 5 5
% del total 0,0% 55,6% 27,8%
Despersonalizacion Bajo Recuento 1 5 6
final % del total 5,6% 27,8% 33,3%
Medio Recuento 8 4 12
% del total 44,4% 22,2% 66,7%
Realizacion Personal Medio Recuento 1 5 6
final % del total 5,6% 27,8% 33,3%
Alto Recuento 8 4 12
% del total 44,4% 22,2% 66,7%

Elaborado por: Daysi Lagos y Rosa Mazon.

Nota: Datos obtenidos mediante el cuestionario de Maslach demostrando una comparacion de

los resultados de los dos tipos de ejercicios.

5.7.1. Analisis e Interpretacion

En la comparacion de resultados de ambos grupos de estudio tras la aplicacion
de los ejercicios. Se demuestra que el grupo que realizo ejercicios aerobicos obtuvo
mejores resultados en la dimension de agotamiento emocional pasando a tener un nivel
bajo en mayor porcentaje. En la dimension de despersonalizacion el grupo de ejercicio
de fuerza mostré una mayor reduccion, con un porcentaje mas alto de participantes

ubicados en nivel bajo. En cuanto a la realizacion personal, el grupo de ejercicio
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aerobico presentd un mayor incremento, alcanzando un nivel alto en un mayor
porcentaje de participantes. Estos resultados demuestran que el ejercicio aerdbico
mostr6é mejores resultados que el ejercicio de fuerza en la disminucion del Sindrome de

Burnout.
5.8. Comprobacion de hipotesis

Tabla 14 Prueba de Hipdtesis

Resumen de prueba de hipotesis

Hipotesis nula Prueba Sig. Decision
1 La mediana de las diferencias Prueba de rangos ,001 Rechazar la
entre Agotamiento Emocional con signo de hipdtesis nula
Pretest y Postest es igual a 0. Wilcoxon para
La mediana de las diferencias muestras ,000
entre Despersonalizacion Pretest relacionadas

y Postest es igual a 0.
La mediana de las diferencias ,000
entre Realizacion personal

Pretest y Postest es igual a 0.

Se muestran significaciones asintdticas. El nivel de significacion es de 0,05
5.8.1. Analisis e Interpretacion

Por medio de la prueba de Wilcoxon, se comprobo la hipdtesis de este estudio,
Se observa que el valor de significancia es menor a p < 0,05 en las tres dimensiones de
Sindrome de Burnout, por lo cual se concluye: rechazar la hipdtesis nula y se acepta la
hipdtesis de investigacion, en la cual menciona que el ejercicio aerdbico producird un
mayor efecto que el ejercicio de fuerza en la reduccion del Sindrome de Burnout, en los

trabajadores de 29 a 48 afios de la Fundacion Familia Salesiana Salinas.
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CAPITULO VI

6. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

6.1. Conclusiones

La poblacion de estudio se caracterizé por una edad promedio de 38,5, con una
distribucion equitativa de género, predominio de carga en produccion, residencia en
Salinas, la mayoria de trabajadores casados con 2-3 hijos y nivel educativo
mayoritario de secundaria.

La evaluacion inicial mediante el cuestionario de Maslach confirm¢ la presencia del
Sindrome de Burnout en los trabajadores de 29 a 48 afios, con elevado nivel en
agotamiento emocional y despersonalizacion.

La poblacioén de estudio con Sindrome de Burnout fue agrupada, grupo A asignado a
egjercicio aerdbico y grupo B a ejercicio de fuerza, en un tiempo determinado donde
fueron distribuidos de forma equitativa.

Se adapto el protocolo de ejercicios aerdbicos y ejercicios de fuerza especificamente
disefiados para los trabajadores de la fundacién, guiados por evidencia cientifica
consolidada en el manejo del Burnout.

La aplicacion del protocolo de ejercicios en ambos grupos, a lo largo de 12 sesiones,
demostro ser factible, seguro y bien tolerado, demostrando su validez en entornos
institucionales con horarios restringidos.

La reevaluacion con el cuestionario de Maslach reveld una reduccion significativa
en las tres dimensiones del Sindrome de Burnout en el grupo de ejercicio aerdbico,
mientras que el ejercicio de fuerza impactd positivamente solo en las dos tltimas
dimensiones, destacando diferencias en su efecto.

En comparacion, los ejercicios aerobicos se posicionaron como la estrategia mas
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eficaz para el manejo del Sindrome de Burnout, superando al ejercicio de fuerza en
la reduccidn de sintomas, el aumento de la realizacion personal, mejora del bienestar

fisico y mental, en los trabajadores de la Fundacion.
6.2. Discusion

Los resultados de Vasquez et al (2023), quienes analizaron como la edad, estado
civil y otras caracteristicas influyen en aparicion del agotamiento emocional en los
médicos latinoamericanos, este estudio refleja un parecido con nuestra investigacion
debido a la semejanza en las caracteristicas sociodemograficos en el trabajo,

demostrando que estas caracteristicas influyen en la aparicion del Sindrome de Burnout.

Los resultados de Rosales et al. (2021) y de Bretland y Thorsteinsson (2015)
evidenciaron que la intervencion del ejercicio aerdbico redujo el agotamiento
emocional, con efectos pequefios en despersonalizacion y realizacion personal. A
diferencia del grupo de ejercicios de fuerza que redujo la dimension de
despersonalizacion y en el agotamiento fue el menor cambio. Estos hallazgos apoyan la
idea de que el ejercicio aerdbico ofrece mejores resultados para combatir el Sindrome
de Burnout a diferencia del ejercicio de fuerza, por lo tanto, la evidencia presentada por
los autores fortalece y respalda la aplicacion de este tipo de ejercicio en nuestra

investigacion con trabajadores de la Fundacion Familia Salesiana Salinas.

Los hallazgos de Greco (2021), quien empleo el cuestionario Maslach para
evaluar los efectos de un entrenamiento combinado de resistencia y agilidad, evidencio
reducciones significativas en el agotamiento emocional y despersonalizacion. En
nuestra investigacion se uso el mismo instrumento de evaluacion. Esto confirma la
validez del cuestionario aplicado fortaleciendo los resultados obtenidos tras la

reevaluacion de nuestros participantes.



54

Por su parte, Boucher et al. (2023) evidenciaron que una intervencion de

ejercicios redujo la despersonalizacion, el agotamiento laboral, los sintomas depresivos

y el ausentismo en trabajadores. Estos resultados son corroborados por nuestro estudio,

donde trabajamos con un mismo rango de edad entre 29 y 48 afios, demostrando la

efectividad de los ejercicios en este grupo poblacional.

6.3. Recomendaciones

Se recomienda realizar una caracterizacion sociodemografica al inicio de las
investigaciones sobre el Sindrome de Burnout en trabajadores de empresas.

Se recomienda utilizar el cuestionario de Maslach Burnout Inventory para evaluar y
reevaluar los niveles del Sindrome de Burnout en los empleados de 29 a 48 afios.

Es recomendable conformar grupos de estudio con el mismo nimero de
participantes para la comparacion de los resultados obtenidos tras la aplicacion de
los ejercicios aerdbicos y de fuerza.

Se recomienda que los colaboradores de la investigacion, realicen correctamente los
ejercicios completando las series requeridas, confirmando que no se sometan a otro
tipo de terapia ni consuman fairmacos antidepresivos para evitar sesgos en el estudio.
Integrar pausas activas con ejercicios aerdbicos durante la jornada laboral, para
disminuir el estrés acumulado, previniendo asi la aparicion del Burnout.

Se recomienda realizar mas investigaciones en trabajadores de empresas con
Sindrome de Burnout, los estudios son tan limitados en esta poblacidon, ya que, en su

antigliedad este Sindrome se atribuia solo al personal de salud.
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ANEXOS

Anexo 1. Resolucion para aprobacion del tema de Investigacion

./
UEB | BRSO CONSEJO FACULTAD DE CIENCIAS DE
CERPHAR DIRECTIVO LA SALUD Y DEL SER HUMANO
Consejo Directivo

Resolucién Nro. DFCS- RCD- 462-2025
Fecha y lugar: Guaranda, 10 de Septiembre del 2025

EL SUSCRITO DECANO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD Y DEL SER HUMANO, ING. CARLOS RAMIREZ CHIMBO.
Mgtr., CERTIFICA: Que, el Consejo Directivo de la Facultad en sesién ordinaria (09) del 10 de Septiembre del 2025, en el:

PUNT! mien rando Nro. 080-2 TF-M
rdinadora_Carrera Tera Fisica, quien remite la r: | e _los

investigacién y sugerencia de tutores.

CONSEJO DIRECTIVO
CONSIDERANDO

QUE, El Estatuto de la Universidad Estatal de Bolivar en el articulo 44.- Atribuciones del Consejo Directivo, manifiesta:

a) Sesionar ordinariamente en forma obligatoria dos veces al mes; y, en forma extraordinaria cuando el caso lo amerite; [a
convocatoria la realizard el presidente o la mitad mds uno de sus miembros;

b) Designar al representante de la facultad, para que conforme las comisiones y comités que determine el presente
Estatuto;

¢) Emitir resoluciones para el funcionamiento de la gestion administrativa, académica, investigacion y vinculacién de la
Facultad, acorde a la normativa legal;

d) Aprobar la planificacién estratégica y el plan operativo anual (POA) de la Facultad y carreras, y remitir a las instancias
correspondientes;

e) Aprobar la planificacién académica de la Facultad, sobre la base de las politicas emitid

as por Consejo Universitario para el ciclo académico correspondiente, y remitir para conocimiento y toma de decisiones a
las instancias y organismos, observando el procedimiento de ley;

f) Aprobar la planificacion de los procesos de titulacion;

g) Aprobar en primera instancia, proyectos de oferta ac ica y/o de supresién de carreras;

h) Aprobar requerimientos de titularizacion, en primera instancia de profesores e investigadores, para presentar a los
organismos correspondientes;

i) Analizar proyectos de reglamentos y reformas propuestos, para su aprobacién en los organismos o instancias pertinentes;

j) Resolver en primera instancia las solicitudes de cardcter académico y administrativo de profesores y estudiantes; y,

k) Las demads que determine |a normativa legal.

Ad

QUE, Visto el Memorando Nro. 080-2025-UEB-FCS-TF-M suscrito por la Lic. Cynthia Pilco Coordinadora Carrera Terapia
Fisica, quien remite la propuesta de temas para el desarrollo de los proyectos de investigacién y sugerencia de tutores.

Que, Visto el ACTA DE REUNION DE TRABAJO DE LA COMISION DE LA UNIDAD DE TITULACION DE LA CARRERA DE TERAPIA
FISICA PERIODO ACADEMICO AGOSTO - DICIEMBRE 2025.

Asunto: PROPUESTA DE TEMAS PARA EL DESARROLLO DE LOS PROYECTOS DE INVESTIGACION Y SUGERENCIA DE TUTORES
DE LOS ESTUDIANTES DEL NOVENO CICLO DE LA CARRERA DE TERAPIA FISICA, PERIODO ACADEMICO AGOSTO -DICIEMBRE
2025

En la ciudad de Guaranda, a los 25 dias del mes de agosto a las 10:00 am, se realiza la reunién de trabajo en la oficina de la
coordinacién de la Carrera de Terapia Fisica de la Universidad Estatal de Bolivar, con el fin de analizar los temas del
Proyecto de Investigacién de los grupos de estudiantes de la carrera de Terapia Fisica del noveno ciclo y sugerencia de
Tutores, para posterior enviar a Consejo Directivo para su aprobacién.

En ese sentido asisten a la reunién la comisién:

Coordinadora de Carrera: Lic. Cynthia Pilco Mg.
Coordinadora de Titulacién: Lic. Jesenia Carrasco Mg.
Profesor Investigador: Dra. Sandy Fierro

Profesor Especialista del Area: Lic. Patricia Villota Mg.

1.-Se instala la sesién con los asistentes siendo las 10 de la mafana.

2.- Se analiza propuesta de temas para el desarrollo de los proyectos de investigacién de los estudiantes del noveno ciclo de
la carrera de terapia fisica, periodo académico enero-mayo 2025.

3.-Se procede a examinar el perfil de cada docente que cuenta con horas para: Dirigir trabajos para la obtencién de Titulo o
Grado Académico (uic, Trabajos de grado) en el distributivo académico, y la experticia con el drea del tema que tienen cada
uno de los grupos de estudiantes, esto se expresa en la tabla 1.

3.-Posterior se enviard el documento a Consejo Directivo para su legalizacion.
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UEB R CONSEJO FACULTAD DE CIENCIAS DE
DEBOLIVAR DIRECTIVO LA SALUD Y DEL SER HUMANO
TABLA 1: MUESTRA LOS TEMAS, GRUPOS Y SUGERENCIA DE TUTORES.
ESTUDIANTES MODALIDAD AREA DE TEMA SUGERENCIA DE
DE INVESTIGACION TUTOR
TITULACION
-DOMENICA Proyecto de | Saludy Bienestar | gntrenamiento Inmersivo 3D Para el | Lic. Cynthia Pilco
PATRICIA ARPI | Investigacién Reacondicionamiento de la Fuerza en el Mgs.
FALCONI Especifico Deltoides en Pacientes de 40 a 50 Aflos con
Salud Reconstruccién Ligamentaria de Hombro
-ANGEL RICARDO en el Hospital General Andino de
LOPEZ PAREDES Riobamba. Agosto - Diciembre 2025.
-DAYSI gDITH | Provecto de | Saludy Bienestar | giecicio Aerbico vs Ejercicio de Fuerza en | Or3- S3ndy Fierro
LAGOS GARCIA Investigacién el Sindrome de Burout en los Phd
Especifico Trabajadores de 29 a 48 Afos de la
-ROSA  ELVIRA Salud Fundacién Familia Salesiana Salinas. Agosto
MAZON FLORES - Diciembre 2025.
JAIME BRYAN Proyecto de | Saludy Bienestar | Terapia Liser de Baja Intensidad Versus Leda. Jesenia
CHAVEZ BRICERO Investigacion Ondas de Choque Extracorpdreas sobre el | Carrasco Mgs.
Especifico Nivel de Dolor y Sensibilidad del Talén en
Salud Pacientes de 30 a 60 afios con Fascitis
i_ﬁ‘;"" cmol#: Plantar en el Hospital Bisico 11 BCB
“Galdpagos”. Agosto - Diciembre 2025.
Proyecto de | Salud y Bienestar Comparacién del Efecto de la Estimulacién Leda. Patricia
-GENESIS  NOEMI | Investigacion Nerviosa Eléctrica Transcutdnea Versus la |  Villota Mgs.
TUMAILLA Especifico Corriente Interferencial Sobre el Dolor en
PIEDRAHITA Salud Pacientes con Artrosis de Rodilla de 35 a 65
'D‘E““‘ JOHANNA afios en el Hospital Bisico 11 BCB
ZUNIGA TARIS “Galspagos”. Agosto-Diciembre 2025.
<ERIKA  JAZMINA | Proyecto de | Salud y Bienestar Lic. Cynthia Pilco
mx:;u Investigacidn Esdeciico Efecto de la Gimnasia Laboral Megs
Salud Compensatoria en el Estrés Ocupacional
_JONATHAN del Personal Administrativo de la
Cooperativa Mushuc Runa Matriz, Agosto -
SEBASTIAN 3
SANDOVAL Diciembre 2025.
YANZAPANTA
fo":g G:sfmg‘ m‘:’d 6:’ Saludy Bienestar | o elen en Adultos Mayores de 65 a 85 | ' ‘n‘;’s"‘ yuch
dusfin, | Smbis Seb it
ntegracién para Grupos rios n
ZARATE PR POZ0 g Luls de Pambil José Calero Pefia. Agosto -
FRANCHERA Diciembre 2025,
ANAHI %
-BRITNEY Proyecto de | Salud y Bienestar Lic. Jesenia
DOMENICA Investigacién Imaginerfa Motora Graduada en Paclentes | Carrasco Mgs.
CASTRO GUZMAN Especifico de 28 a 50 Afos con Dolor de Hombro en el
Salud Hospital Bdsico 11 BCB “Galdpagos”.
-PAMELA MISHELLE Agosto - Diclembre 2025.
MORETA PILAMALA
Proyecto de | Salud y Bienestar Dra. Sandy Fierro
Investigacién Programa de Entrenamiento Basado en Mgs.
-JOSUE JAVIER Especifico Exergaming para Equilibrio Dindmico y
NARVAEZ RUIZ Salud Estdtico en Paclentes con Inestabilidad
-LuIS DAVID Salud y Bienestar | Funcional Tobillo en el Centro de
GUILCACUNDO Especialidades Médicas San
PULLUPAGS! Especifico Francisco de Sales en el Periodo Agosto
Salud Diclembre 2025
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UEB | UNIVERSIDAD CONSEJO FACULTAD DE CIENCIAS DE
Ot °°‘-‘VA“ DIRECTIVO LA SALUD Y DEL SER HUMANO
Proyecto de | Salud y Bienestar Lic. Jesenia
3::3“ mgg:;::" Investigacion Estimulacién  Auditiva Ritmica en la | Carrasco Mgs.
NS Especifico Velocidad de la Marcha y Riesgo de Calidas
Salud en Adultos Mayores de 65 a 75 Afios en
-PINTO CALIZ
o - Dici f
WENDY NASHELY ASODICH. Agosto - Diciembre 2025
-HEIDY KARINA | Proyecto de | Saludy Bienestar Lic. Adrian Cargua
Investigacién Mgs.
Tc:mﬁ:o ® Especifico Hidroterapia sobre la Dependencia en
Salud Personas con Discapacidad de 25 a 45 afios
de la Fundacién Proteccién y Descanso.
-ALEJANDRA
-D 2025.
EUZABETH CHICA Agosto - Diciembre
RAMIREZ
Proyecto de | Saludy Bienestar | Estimulacién  Multisensorial para la | Lic. Patricia Villota
;';:Z::o T'::(;%A Investigacion Independencia Funcional en Adultos Mgs.
Especifico Mayores del Centro de Especialidades
Salud Médicas del Patronato de Proteccién a
R%‘;Y:RL; X ]EPS(;"S Grupos de Atencién Prioritaria de Cotopaxi.
Agosto - Diciembre 2025.
Proyecto de | SaludyBienestar | impacto de la Hidrocinesiterapia en | Lic-Jesenia
GISEUA Investigacion Espasticidad de Miembros Inferiores en |Carrasco Mgs.
ELIZABETH Especifico .
pe Pacientes con Pardlisis Cerebral Infantil de
PICHUCHO 1ZA Salud
CARLOS MATEO 3 a 9 afos que Asisten al Centro de
MASAQUIZA Atencién Integral para Personas con
AREVALO Discapacidad “Despertar de los Angeles”,
Agosto - Diciembre 2025
_DIANA  VALERIA | Proyecto de | Salud y Bienestar Lic. Patricia Villota
CALAPAQUI Investigacién Circuitos Ladicos en la Psicomotricidad [185-
QUINTANA Especifico Gruesa en Nifios de 4 a 6 afios del Centro
Salud de Especialidades Médicas Anidar de
-HEIDI MISHELL Riobamba. Agosto - Diciembre 2025.
CERDA TANGUILA
Proyecto de | Saludy Bienestar | Intervencién Fisioterapéutica Desde un [ Lic. Patricia Villota
Investigacion Enfoque  Sensoriomotriz  Sobre |a Mgs.
-RAMIR PLACE
UZBEYHEiRACEu.YS Especifico Independencia en Actividades
Salud Instrumentales de la Vida Diaria en
Personas Adultas Mayores del Patronato
-RUIZ  MAYORGA
JUAN SEBASTI(:N de Proteccién a Grupos de Atencién
Prioritaria de Cotopaxi. Agosto -
Diciembre 2025.

CONSEJO DIRECTIVO: SOBRE LA BASE DEL PEDIDO REALIZADO POR LA LIC. CYNTHIA PILCO COORDINADORA DE LA
CARRERA TERAPIA, EN BASE A LA SUGERENCIA DE LA COMISION DE TITULACION, RESUELVE APROBAR LOS TEMAS DE
INVESTIGACION EN CUANTO A SU ORIGINALIDAD, ADECUACION Y PERTINENCIA SEGUN LAS LINEAS DE INVESTIGACION, Y
SE APRUEBA TAMBIEN LA DESIGNACION DEL TUTOR, COMO SE INDICA:

ESTUDIANTES MODALIDAD AREA DE TEMA SUGERENCIA
DE INVESTIGACION DE TUTOR
TITULACION
-DOMENICA Proyecto de | Saludy Bienestar | gntrenamlento Inmersivo 3D Para el |LIC. CYNTHIA
PATRICIA ARP| | Investigacién Reacondiclonamiento de la Fuerza en el | PILCO MGS.
FALCONI Especifico Deltoldes en Paclentes de 40 a 50 Afios con
Salud Reconstruccién Ligamentarla de Hombro en
-ANGEL RICARDO el Hospital General Andino de Riobamba.
LOPEZ PAREDES Agosto - Diclembre 2025.
.DAYSl  EDITH ::&V;f;: "y saludy Bienestar | gjercicio Aerdbico vs Elercicio de Fuerza en [ DU SANOY
LAGOS GARCIA Especifico el Sindrome de Burnout en los Trabajadores
-ROSA ELVIRA Salud de 29 a 48 Afos de la Fundacién Familia
MAZON FLORES Salesiana Salinas. Agosto - Diciembre 2025.




67

UEB l P TRIIDAD CONSEJO FACULTAD DE CIENCIAS DE
DEFOLIVAR DIRECTIVO LA SALUD Y DEL SER HUMANO
JAIME BRYAN Proyecto de | Salud y Bienestar | Terapia Liser de Baja Intensidad Versus LCDA.
CHAVEZ BRICERO Investigacion Ondas de Choque Extracorpbreas sobre el | JESENIA
Especifico Nivel de Dolor y Sensibilidad del Talén en | CARRASCO
Salud Pacientes de 30 a 60 afios con Fascitis MGS.
:;:é;: Cmg:‘x Plantar en el Hospital Bisico 11 BCB
“Galdpagos”. Agosto - Diciembre 2025.
Proyecto de | Saludy Bienestar LCDA.
-GENESIS  NOEMI lnvev:tcigaclén ' :"mmdgﬂé:,:'ﬂ;“" ge "':"M; PATRICIA
TUMAILLA Especifico e renscutines Verms 16 | LOTAMES:
PIEDRAHITA Salud Corriente Interferencial Sobre el Dolor en
.DARLA JOHANNA Pacientes con Artrosis de Rodilla de 35 a 65
ZUNIGA TARIS aflos en el Hospital Bdisico 11 BCB
“Galdpagos”. Agosto-Diciembre 2025.
-ERIKA  JAZMINA | Proyecto de | Saludy Bienestar LIC. CYNTHIA
SANDOVAL Investigacion Efecto de la Gimnasia Laboral | PILCO MGS
YANZAPANTA Especifico Compensatoria en el Estrés Ocupacional del
-JONATHAN Salud Personal Administrativo de la Cooperativa
SEBASTIAN Mushuc Runa Matriz. Agosto -
SANDOVAL Diciembre 2025.
YANZAPANTA
-EMILY FERNANDA | Proyecto de | SaludyBienestar | Snoezelen en Adultos Mayores de 65 a 85 | LIC. CYNTHIA
LOPEZ GAVILANEZ | Investigacién Afios con Deterioro Cognitivo del Centro de | PILCO MGS
-ZARATE DEL POZO Especifico Integracién para Grupos Prioritarios de San
FRANCHESKA Salud Luis de Pambil José Calero Pefia. Agosto -
ANAHI Diciembre 2025.
m:ly“ ::voev:‘?o a5, | mindy Blenestar Imagineria Motora Graduada en Pacientes A
gacion CARRASCO
CASTRO GUZMAN Especifico de 28 a 50 Afios con Do:or de Mom?ro enel MGS.
-PAMELA MISHELLE salud Hospital Basico 11 BCB "Galdpagos”. Agosto
- Diciembre 2025.
MORETA PILAMALA
m;?‘:d 6:e Saludy Blanastar Programa de Entrenamiento Basado en F::::'OSS'NG':Y
-JOSUE JAVIER Especifico Exergaming para Equilibrio Dindmico y z
NARVAEZ RUIZ salud Estitico en Paclentes con Inestabilidad
-LuIsS DAVID salud y Bienestar Funcional Tobillo en el Centro de
GUILCACUNDO Especialidades Médicas San
PULLUPAGSI Especifico Francisco de Sales en el Periodo Agosto
Diclembre 2025
Salud
“GARCIA  GUILUIN rr::::tf::d 6:2 Saludy Bienestar Estimulacién Auditiva Ritmica en la m&
MERLIN BRIGGITH Especifico Velocidad de la Marcha y Riesgo de Caidas MGS.
-PINTO CALIZ salud en Adultos Mayores de 65 a 75 Aflos en
WENDY NASHELY ASODICH. Agosto - Diclembre 2025.
-HEIDY KARINA | Proyecto de | Saludy Bienestar LIC. ADRIAN
CAMACHO Investigacién Hidroterapla sobre la Dependencia en FARGUA MGS.
TRUJILLO Especifico Personas con Discapacidad de 25 a 45 afos
-ALEJANDRA Salud de la Fundacién Proteccidén y Descanso.
ELIZABETH CHICA Agosto - Diclembre 2025.
RAMIREZ
.NAYEL MARITZA Proyecto de | Saludy Bienestar | Estimulacién  Multisensorial para  la | LIC. PATRICIA
TERCERO TERCERO Investigaciéon Independenclia Funcional en Adultos YILLOTA MGS,
Especifico Mayores del Centro de Especialidades
Salud Médicas del Patronato de Proteccidn a
;‘%“S’g%' :eps:s Grupos de Atencién Prioritaria de Cotopaxl.
Agosto - Diclembre 2025.
Proyecto de | SaludyBienestar | ympacto de la Hidrocinesiterapla en | UC.JESENIA
Pt Investigacion Espasticidad de Miembros Inferiores en |CARRASCO
PGB BA Especifico Paclentes con Pardlisis Cerebral Infantil de 3 | MGS.
-CARLOS Salud a 9 aflos que Asisten al Centro de Atencién
MATEO
MASAQUIZA Integral para Personas con Discapacidad
AREVALO “Despertar de los Angeles”, Agosto —
Diciembre 2025




L/
UEB VEIVERSIOAD CONSEIO FACULTAD DE CIENCIAS DE
°la L BOLIVAR

DIRECTIVO LA SALUD Y DEL SER HUMANO
“DIANA  VALERIA | Proyecto  de | Salud y Bienestar UIC. PATRICIA
CALAPAQU! Investigacién . Circuitos  Lidicos en la  Psicomotricidad A MGS.
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Anexo 1. Oficio de coordinacion de la carrera solicitando la autorizacion para el

desarrollo del proyecto de investigacion

~
FACULTAD DE
CIENCIAS DE
LA SALUD Y
UNIVERSIDAD CARRERA DE TERAPIA Fisica DEL SER HUMANO

ESTATAL DE BOLIVAR

del 2025

Guaranda 12 de septiembre

Ing. Gabriela Vargas
Jefe de Talento Humano de Ia Fundacion Familia Salesiana Salinas.

Presente.

Con un cordial y afectuoso saludo me dirijo a usted. en calidad de Coordinadora de la Carrera de
Terapia Fisica de la Universidad Estatal de Bolivar, me permito solicitar de la manera mas
comedida el permiso correspondiente para el desarrollo del Proyecto de Investigacion ‘Titulado
“Ijercicio Aerdbico vs Ejercicio de Fuerza en el Sindrome de Burnout en los Trabajadores
de 29 a 48 Anos de Ia Fundacion Familia Salesiana Salinas. Agosto - Diciembre 2025”,
Aprobado por el Consejo Directivo Resolucion Nro. DFCS-RCD-462-2025 a cjecutarse por los
estudiantes Srta. Daysi Edith Lagos Garcia y Srta. Rosa Elvira Mazon Flores, legalmente
matriculados en el 9no ciclo de la carrera de T'erapia Fisica de la Universidad Estatal de Bolivar,
requisito para la obtencion del Titulo de Licenciado en Terapia IYisica, seguros de contar con su
colaboracion anticipo mis agradecimientos.

Nota: Se adjunta el Proyecto con el Cronograma, certificacion del Tutor y la Resolucion de

Consejo Directivo de la Facultad de Ciencias de la Salud y del Ser Humano,

Q“\n\’

Atentamente., LN

: \)F..D\/,:( \\ u_

u\%‘
} >

’l/’ \\\

- - ] 7- i { ‘
Lic. Cynthia Pilco Toscano Mgtr. ct%\‘(" i
-NTO ¥

Coordinadora de la Carrera de Terapia Fisica

Direcclién: Av. Ernesto Che Guevara y Gabrlel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec
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Anexo 2. Autorizacion de la Fundacion Familia Salesiana Salinas para la aplicacion

del proyecto de investigacion

o I
=

* lﬂ'é FUNDACION FAMILIA SALESIANA SALINAS

7
7
'/L'\‘\\

AUTORIZACION

Yo, Vargas Chamorro Blanca Gabriela, con cédula de identidad 0201114501, en calidad de Gestora
de Talento Humano de la fundacién Familia Salesiana Salinas por medio del presente documento
AUTORIZO a los estudiantes de la Universidad Estatal de Bolivar de la carrera de Terapia

Fisica:

< Daysi Edith Lagos Garcia, con cédula de identidad Nro 0202315784
s Rosa Elvira Maz6n Flores, con cédula de identidad Nro 0202437042

Para la aplicacion de la tesis titulada:

“Ejercicio Aerébico vs Ejercicio de Fuerza en el Sindrome de Burnout en los Trabajadores

de 29 a 48 Ajiios de la Fundacion Familia Salesiana Salinas. Agosto - Diciembre 2025”. g
Este documento de autorizacién permite a las estudiantes realizar sus actividades investigativas (&)
correspondientes dentro de la fundacién, cumpliendo con las directrices y reglamentos internos (@)

=D
con el fin de contribuir al desarrollo académico y recuperacién de los pacientes beneficiarios. e
Se otorga la mencionada autorizacién en la parroquia Salinas—Guaranda, a los 29 dias del mes de q:’

septiembre del 2025.

Atentamente,

Fuy

’%"%
"\
www.sal

: JS0
“’5"‘ '7/ ESUBS

....................................... e nm' e
R FALENTO HiIMANO
Ing. Gabriela Vargas

GESTORA DE TALENTO HUMANO
DE LA FUNDACION FAMILIA SALESIANA SALINAS

Direccion: Samilagua s/n via al Calvario

Telefax: ++593-03-2210065

Email: flssalinas@salesianos.org.ec
fiss@salinerito.com
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Anexo 3. Consentimiento informado

UEB et

CARRERA DE TERAPIA FiSICA A SMUDY
UNIVERSIDAD DEL SER HUMANO
ESTATAL DL BOLIVAR

CONSENTIMIENTO INFORMADO

“Ejercicio Aerdbico vs Ejercicio de Fuerza en el Sindrome de Burnout en los Trabajadores de 29 a 48 Aiios de la Fundacion
Familia Salesiana Salinas, Agosto — Diciembre 2025”

PARTE I. INFORMACION PARA EL CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo de la investigacién: “Ejercicio Aerdbico vs Ejercicio de Fuerza en el Sindrome de Burnout en los
Trabajadores de 29 a 48 Afios de la Fundacion Familia Salesiana Salinas, Agosto — Diciembre 2025"

Institucion/es que intervienen en la investigacion: Universidad Estatal de Bolivar
Investigadores: Daysi Edith Lagos Garciay Rosa Elvira Mazon Flores

Introduccion: Se llevard a cabo un estudio que busca comparar los efectos del ejercicio aerébico y el ejercicio de fuerza en la
reduccion de los sintomas del sindrome de Burnout en trabajadores de 29 a 48 aiios de la Fundacion Familia Salesiana Salinas.
Su participacion es fundamental, ya que permitird evaluar qué tipo de actividad fisica resulta mds cfectiva para disminuir el
agotamiento emocional, la despersonalizacion y la baja realizacion personal. Este documento explica en qué consiste la
investigacion y solicita su autorizacion voluntaria para formar parte del estudio.

Objetivo de la investigacion: Comparar el ejercicio aerdbico versus el ejercicio de fuerza en la reduccion de los sintomas del
sindrome de burnout en los trabajadores de 29 a 48 afios de la fundacion Familia Salesiana Salinas, Agosto — Diciembre 2025

Procedimiento: Consiste en una evaluacion inicial con el cuestionario de Maslach Burnout Inventory. Luego, los participantes
serdn asignados por conveniencia a uno de los dos grupos: uno realizara ejercicios aerdbicos y el otro ejercicios de fuerza. Cada
programa durard 25 minutos por sesion, tres veces por semana, durante cuatro semanas. Al finalizar, se repetird la evaluacion
para comparar los resultados.

Riesgos o molestias: Los riesgos son minimos, pudiendo presentarse cansancio, dolor muscular leve o mareos temporales, los
cuales no representan un peligro grave.

Beneficios (individual y social): £/ participante puede experimentar una reduccion del estrés, mejor estado de animo y mayor
calidad de vida. Ademdas, los resultados servirdn para ayudar a futuros trabajadores en condiciones similares.

Confidencialidad: La parte investigadora deja constancia que para la recoleccion de la informacion del (la) participante se
velard por la confidencialidad de la informacién consignada. Para esto, internamente se asignard un cédigo de identificacion
para el estudio y la informacion recaudada solamente se utilizard para ser procesada con propésitos académicos, garantizando
la privacidad de la misma. El participante tendrd derecho a solicitar informacion sobre sus registros y el significado de los
mismos, la parte investigadora coordinard las acciones pertinentes para retroalimentar a quien asi lo requiera.

Costos, incentivos o recompensas: No tiene costo ni compensacion alguna para el participante.

Participacién voluntaria: La participacion en el presente estudio es voluntaria, para ingresar en el estudio deberd aceptar el
presente documento.

Derecho a retirarse: Usted puede retirarse en cualquier momento sin necesidad de dar explicaciones y sin que esto implique
perjuicio alguno.
Comunicacién y transferencia de los resultados: La informacion de los resultados del estudio en macro serd guardada y usada

posteriormente para estudios de investigacion beneficiando al mejor conocimiento sobre el tema.

Mas informacién: En caso de que requiera mdas informacion se puede comunicar con los responsables del proyecto: Daysi Edith
Lagos Garcia, al celular 093 944 5702, correo: dlagos@mailes.ueb.edu.ec: o contactarse con Rosa Elvira Mazon Flores, al
celular 099 113 9849, correo: rosa.mazon@ueb.edu.ec.

Direccién: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec
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en qué consiste mi participacion en la investigacion: “Ejercicio Aerdbico vs Ejercicio de Fuerza en el Sindrome de Burnout en
los Trabajadores de 29 a 48 Anos de la Fundacion Familia Salesiana Salinas, Agosto — Diciembre 2025,

He comprendido que se me realizard una evatuacion inicial v final mediante el cuestionario de Maslach Burnout Inventory, y que
participaré en un programa de ejercicios fisicos que puede ser acrébico o de fuerza, segin la asignacion que se me realice. Dicho
programa tendra una duracion aproximada de cuatro semanas, con sesiones de 25 mindos, tres veces por semana. S¢ que mi
participacian es voluntaria, que la informacion serd confidencial, que no existen riesgos significativos para mi salud mdas alla de
molestias feves como cansancio o dolor muscular, que no recibiré incentivos ni recompensas economicas por participar, que
puedo retivarme en cualquicr momento sin consecuencias, v que los resultados se presentardn de meanera grupal y académica, sin

identificar a ltos participantes individualmente.

Confirmo gue he hecho pregunitas y me han sido respondidas. Ademdas, en caso de tener dudas me puedo comunicar con los

extudiantes Daysi Edith Lagos Gareia, al celular 093 944 5702, o con Rosa Elvira Mazon Flores, al celular 099 113 9849

Por lo tanto, acepto que mi participacion en esta investigacion.

Nombre del Participante

(Reanamy Mavabande

Firma

}"‘Fﬂ’

Investigadores responsables

Daysi Edith Lagos Gareia

Rosa Eivira Mazén IFlores

Direccién: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira

Guaranda-Ecuador
Teléfono: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec

Fecha

24(04 (2028

24 [0q] 2025
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Anexo 4. Evaluacion inicial por medio del cuestionario de Maslach Burnout Inventory

UEB R ———
. CIENCIAS DE
CARRERA DE TERAPIA FISICA LA SALUD ¥V

UNIVERSIDAD DEL SER HUMANO
ESIATAL DT BOLIVAR

UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR
FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD Y DEL SER HUMANO
TERAPIA FISICA

Ejercicio Aerébico Versus Ejercicio de Fuerza en el Sindrome de Burnout en los
Trabajadores de 29 a 48 Afios de la Fundacion Familia Salesiana Salinas, Agosto -

Diciembre 2025
CUESTIONARIO DE MASLACH BURNOUT INVENTORY

Codigo: [VU L0 0 L A seesnses cessnsnnsvaRedas s R e I sissaee

Género: T‘Q’“‘%"\"‘“Q ...... O e T
> » C‘
Ocupacion: )\kt.m?\.‘f’—"'(““?“‘l\’e ............... ey TS SRR R .

Domicilio: Txefass ... G2, Jun. Ginen . end oo,

Responder a cada enunciado tomando en cuenta que los rangos de medida de la escala

s0n:

0: Nunca

I: Pocas veces al ailo o menos.
2: Una vez al mes 0 menos.

e 39

3: Unas pocas veces al mes.

4: Una vez a la semana.
5: Unas pocas veces a la semana.

6: Todos los dias.

1 ] Me siento emocionalmente agotado/a por mi trabajo. <
2 ’ Me siento cansado al final de la jornada de trabajo. y
|

3

Cuando me levanto por la mafana y me enfrento a otra jornada de trabajo

5

me siento lfatigado.

Direcclén: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.eduec
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4 Sicnto quc pucdo cntender facilmente a las personas que tengo a mi
alrededor. 5
Creo que trato a algunos compaficros/as como si fueran objetos O
6 Siento que trabajar todo el dia rodeado con persbnas me cansa. : Yy
7 Siento que trato con mucha eficacia los problemas de las personas de mi
alrededor 6
Siento que mi trabajo me esta desgastando 5
9 Siento que estoy influyendo positivamente en las vidas de otras personas
a través de mi trabajo (9
10 | Siento que me he hecho mas insensible con la gente en mi trabajo 3
11 | Pienso que este trabéjo me esta endureciendo emocionalmente. g
12 | Me siento con mucha energia en mi trabajo. 5
13 | Me siento frustrado/a en mi trabajo. I}
14 | Creo que trabajo demasiado. R 6
15 | No mc preocupa realmente lo que les ocurra a mis compaiieros de fi'abajo 4
16 | Trabajar rodeado con personas me produce ¢strés. N 4
17 | Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis
compafieros de trabajo. 6
18 | Me siento motivado después de trabajar ‘ 3
19 | Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo. 5
20 | Me siento acabado en mi trabajo, al limite de mis posibilidades. y
21 | En mi trabajo trato los problemas emocionalmente con mucha calma. &
22 | Creo queA mis compafieros de trabajo me culpan de algunos de sus
problemas 2
Cslculo de Puntuaciones
Aspecto evaluado Preguntas a cvaluar Valor total obtenido
Agotamiento emocional 1,2,3,6,8,13,14,16,20 uq i
Despersonalizacion 5,10,11,15,22 A5
Realizacion personal 4,79.12,17,18,19,21 I0))
Valores de Referencia
Bajo Medio Alto
Agotamiento 0-18 19-26 [ 2754
Emocional
Despersonalizacion 0-5 6-9 }’Q:;’Q-* <
Realizacion Personal 0-33 34-39 itgﬁi
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VALIDACION DEL PROTOCOLO DE TRATAMIENTO POR JUICIOS DE

EXPERTOS

TEMA: “Ejercicio Aerdbico vs Ejercicio de Fuerza en el Sindrome de Burnout en los

Trabajadores de 29 a 48 Afios de la Fundacion Familia Salesiana Salinas. Agosto —

Diciembre 2025.”

Responsables: Daysi Edith Lagos Garcia y Rosa Elvira Mazoén Flores

Una vez analizado el programa de ejercicio aerdbico y de fuerza, en base a su

razonamiento y préctica profesional, proponga validar el protocolo; Guia

Marque con una (X) la puntacién que crea oportuna para cada criterio a evaluar teniendo

en cuenta que:

1: en muy desacuerdo
2: en desacuerdo

3: de acuerdo

4: muy de acuerdo

OBJETIVO GENERAL: Determinar si el ejercicio aerébico o ejercicio de fuerza tendra

mejores resultados en la reduccidon de los sintomas del sindrome de burnout en los

trabajadores de 29 a 48 aiios de la fundacion Familia Salesiana Salinas.

Criterio Puntuacién Propuesta de mejora
1 2 3 e
Coherencia X
Pertinencia X
Objetividad X
Validez X
Total, puntuacién A6

1-4 = No aplicable
5-8 =No aplicable

9-10 = Aplicable (mejorar)
13-16 = Aplicable

Direccidon: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec

Nombre del | Profesién y cargo Institucion donde | Firma y sello
validador labora
Salome L. JTS*,o’fevap-’a uCS‘,,l@) %
| O“’\CS&QO(é Hse (a‘d{qu Pnra)ror Q asico )
Ron ¢ u?v/ér\cla_ $olome Gabriels * fl
s FISIOTERA.

Rog: 1010 3Q 1711 [ <kl
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Criterio Puntuacién Propuesta de mejora
1 2 3 4
Coherencia X
Pertinencia X
Objetividad X
Validez P
Total, puntuacién 16

1-4 = No aplicable
5-8 = No aplicable

9-10 = Aplicable (mejorar)

13-16 = Aplicable

de

P

Nombre
validador

Profesion y cargo

Institucion
labora

donde | Firma y sello

Dae Daydd
Tb”(‘ﬂ Rt)bOl ‘ono

mSC Co.’dPoﬁspg“o(:vg
ledo (roj.lcolerbpvd(o

HANM.

Criterio Puntuacién Propuesta de mejora
1 2 3 4
Coherencia X
Pertinencia X
Objetividad X
Validez ¥
Total, puntuacién 16

1-4 = No aplicable
5-8 = No aplicable

9-10 = Aplicable (mejorar)

13-16 = Aplicable

Nombre del | Profesion y cargo Institucion  donde | Firmay sello
validador labora
5anfna ﬂa.mkz.ngq Leda .‘ﬁ’id-'m@c.
. . '\_\i\ ..
Fon Hsc. TempioRaopr
Hgsn Véoarez. joni 2051 Ramie

Direccién: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira

Guaranda-Ecuador

Teléfono: (593) 3220 6059

www.ueb.edu.ec
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Anexo 6. Implementacion del ejercicio aerobico en el Sindrome de Burnout

2025.

Aplicacion del protocolo del Ejercicio Aerdbico del 29 de Septiembre al 05 de Noviembre del

Semana

Descripcion de la actividad

Actividad

29.-30 de Septiembre del
2025 al 01 de Octubre del
2025.

Primera evaluacion mediante
el cuestionario Maslach
Inventory a los trabajadores
de la Fundacion Familia
Salesiana Salinas.

Aplicacion del ejercicio
aerdbico a los trabajadores
de la Fundacion Familia
Salesiana Salinas del 06 al
29 de Octubre del 2025.

Calentamiento

Caminata a paso ligero

Zumba
1.- Marchar en el mismo
lugar, con balanceo de
brazos alternos.

2.- Pasos laterales, un paso
hacia afuera, llevando los
brazos a abduccion por
encima de la cabeza.

3.- Patadas frontales con
movimiento de brazos
alternando.

4.- Crunch de bicicleta en
bipedestacion.

5.- Mover las caderas de un
lado a otro levantado
alternadamente los brazos en
abduccion.

6.- Tres pasos adelante, un
aplauso, tres pasos atras, un
aplauso.
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Salto de tijera

Trotar en su propio terreno

Enfriamiento

05 de Noviembre del 2025

Reevaluacion del ejercicio
aerobico.

RSN TT)
’ §
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Anexo 7. Implementacion del ejercicio de fuerza en el Sindrome de Burnout

Aplicacion del protocolo de Ejercicio de Fuerza del 29 de Septiembre al 05 de Noviembre del

2025.

Semana

Descripcion de la actividad

29.-30 de Septiembre del
2025 al 01 de Octubre del
2025

Primera evaluacion mediante
el cuestionario Maslach
Inventory a los trabajadores
de la Fundacion Familia
Salesiana Salinas.

Aplicacion del ejercicio de
fuerza a los trabajadores de la
Fundacion del 06 al 29 de
Octubre del 2025.

Calentamiento

Media Sentadilla

Zancadas

Puente de gluteo con
elevacion de una pierna

Elevacion de pantorrillas




Extensiones de espalda con
balon suizo.

Plancha frontal con rodillas
flexionadas

Flexioén de hombro con banda
de resistencia

Flexiones de codo con banda
elastica

Enfriamiento

05 de Noviembre

Reevaluacion del ejercicio de
fuerza




81

Anexo 8. Evaluacion final posterior a la aplicacion del protocolo de ejercicios

UEB

NIVERSIDAD CARRERA DE TERAPIA FiSICA

U
'

BOLIVAR

UNIVERSIDAD ESTATAL DE BOLIVAR
FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD Y DEL SER HUMANO
TERAPIA FISICA

Ejercicio Acrdbico vs Ejercicio de Fuerza en el Sindrome de Burnout en los
Trabajadores de 29 a 48 Anos de la Fundacion Familia Salesiana Salinas, Agosto -

Diciembre 2025

CUESTIONARIO DE MASLACH BURNOUT INVENTORY

(f(’)(ligo.D.[l..'...O.Q.‘.! ................... LTI I oL ry
4 Ao S - TGN G ~

Glmeros .. ORI i T T il o St o R

Domicilio:. .. EANTE .. N de hijos: .. nreeeierrreeennnn o TR i

FEstado Civil ...7.0 el S S Nivel de instruccion: .25 A A s

FACULTAD DE
CIENCIAS DE

LA SALUD Y

DEL SER HUMANO

Responder a cada enunciado tomando en cuenta que los rangos de medida de la escala

son:

0: Nunca

I: Pocas veces al aio o menos.
2: Una vez al mes o menos.

3: Unas pocas veces al mes.

4: Una vez a la semana.

5: Unas pocas veees a la semana,

6: Todos los dias.

me siento fatigado,

| Me siento emocionalmente agotado/a por mi trabajo. z
2 Me siento cansado al final de la jornada de trabajo. i
3 Cuando me levanto por la manana y me enfrento a otra jornada de trabajo 9

4 Siento que puedo entender facilmente a las personas que tengo a mi
alrededor. ‘

5 Creo que trato a algunos compaiieros/as como si fueran objetos ' 6 ]

0 Sicnmiqurc trabajar todo ¢l dia rodeado con personas me cansa. 1o}

7 Siento LilTCill’illO con mucha cficacia los problemas de las personas de mi
alrededor ®

Direccién: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Telérono: (393) 3220 0059

www.ueb.edu.ec
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UEB , raguiTaD o
UNIVERSIDAD CARRERA DE TERAPIA FISICA LA SALUD Y

DEL SER HUMANO
LSIATAL D BOLIVAR

8 Siento que mi trabajo me estd desgastando B
9 Siento que estoy influyendo positivamente en las vidas de otras personas

a través de mi trabajo ¢
10 | Siento que me he hecho méas insensible con la gente en mi trabajo D
11 | Pienso que este trabajo me est4 endureciendo emocionalmente. {
12 | Me siento con mucha energia en mi trabajo. ¢
13 | Me siento frustrado/a en mi trabajo. 1
14 | Creo que trabajo demasiado. |
15 | No me preocupa realmente lo que les ocurra a mis compaiieros de trabajo {
16 | Trabajar rodeado con personas me produce estrés. 2
17 | Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis

compaiieros de trabajo. é
18 | Me siento motivado después de trabajar Z
19 | Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo. ¢
20 | Me siento acabado en mi trabajo, al limite de mis posibilidades. o
21 | En mi trabajo trato los problemas emocionalmente con mucha calma. By
22 | Creo que mis comparieros de trabajo me culpan de algunos de sus 9

problemas

Cailculo de Puntuaciones

Aspecto evaluado Preguntas a evaluar Valor total obtenido
Agotamiento emocional 1.2.3.6.8,13,14,16,20 | %
Despersonalizacion 5,10.11,15.22 6
Realizacion personal 4.7.9,12,17.18,19,21 L{S

Valores de Referencia

Bajo Medio Alto
Agotamiento ﬂi 19-26 27-54
Emocional
Despersonalizacion 0-5 69 10-30
Realizacion Personal 0-33 34-39 M

Direccién: Av. Ernesto Che Guevara y Gabriel Secaira
Guaranda-Ecuador

Teléfoneo: (593) 3220 6059
www.ueb.edu.ec



&3

Anexo 9. Certificado de la institucion acreditando el cumplimiento y culminacion del

proyecto de investigacion

S1I
~ O ’\.\Nfll['.
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CERTIFICADO

Yo, Blanca Gabriela Vargas Chamorro, con cédula de ciudadania No. 0201114501, en calidad -
de Jefe de TALENTO HUMANO de la FUNDACION FAMILIA SALESIANA SALINAS, certifico que:

El Srta. LAGOS GARCIA DAYSI EDITH con C.l. 0202315784, y el Srta. MAZON FLORES ROSA
ELVIRA con C.I. 0202437042, estudiantes de la Universidad Estatal de Bolivar, de la carrera
de Terapia Fisica, han dado cumplimiento y culminacién de Proyecto de Investigacién
titulado: “Ejercicio Aerébico vs Ejercicio de Fuerza en el Sindrome de Burnout en los
Trabajadores de 29 a 48 Afios de la Fundacion Familia Salesiana Salinas. Agosto -Diciembre
2025.” en el area de Rehabilitacidn y Terapia Fisica, a partir del 29 de septiembre al 5 de
Noviembre del 2025, con una duracion de 6 semanas.

Es todo cuanto puedo certificar, autorizando a los interesados hacer uso como a bien

tuviere.
\ON
Son
Atentamente, % l ' =
> +
U5 N
T ps Y

Gnhv\n.le@c\"g/ GESTION DE

i TALENTO HUMAYO
Lic. Gabriela Vargas.Mgs

Jefe de Talento Humano de la Fundacién Familia Salesiana Salinas



