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RESUMEN 

 

 

La investigación, tuvo como objetivo, determinar la relación entre el Síndrome de Burnout y 

el desempeño laboral del personal de enfermería en el Centro de Salud Baños del Inca - 

Cajamarca, 2024. Estudio cuantitativo, de tipo correlacional y de corte transversal; con una 

muestra de 25 profesionales de enfermería. La recolección de la información se hizo a través 

de 2 instrumentos: Para determinar el Síndrome de Burnout se utilizó el cuestionario de 

Maslach Burnout Inventory (MBI) propuesto por Maslach y Jackson (1982). y para evaluar 

el Desempeño Laboral fue la Escala de Rendimiento Laboral Individual de IWPQ, Koopmans 

et al. (37). Resultados: Nivel de Síndrome de Burnout, el 68% su nivel es medio, el 20% su 

nivel es alto y 12% su nivel es bajo y el nivel de desempeño laboral en la dimensión: 

Desempeño de la tarea, el 40% su nivel es medio, el 32% su nivel es bajo; Desempeño 

contextual, el 72% su nivel es medio; el 20% su nivel es bajo; Desempeño laboral 

contraproducente, el 44% su nivel es medio, el 32% su nivel es bajo. Conclusión: No existe 

relación significativa entre el Síndrome de Burnout y Desempeño Laboral en el personal de 

Enfermería en el Centro de Salud de Baños del Inca – Cajamarca, mediante la prueba 

estadística T de Student (coeficiente de spearman) a un nivel de significancia del 5%. Con un 

p=0.502. 

 

Palabras clave: Síndrome de Burnout, desempeño laboral. 
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ABSTRACT 

 

 

 

The research aimed to determine the relationship between Burnout Syndrome and the job 

performance of nursing staff at the Baños del Inca Health Center - Cajamarca, 2024. 

Quantitative study, correlational and cross-sectional; with a sample of 25 nursing 

professionals. The data collection was carried out using 2 instruments: To determine 

Burnout Syndrome, the Maslach Burnout Inventory (MBI) questionnaire proposed by 

Maslach and Jackson (1982) was used. and to evaluate Job Performance, the Individual 

Work Performance Questionnaire (IWPQ) Scale by Koopmans et al. (37) was used. 

Results: Burnout Syndrome Level, 68% have a medium level, 20% have a high level, and 

12% have a low level, and the level of job performance in the dimension: Task 

performance, 40% have a medium level, 32% have a low level; Contextual performance, 

72% have a medium level, 20% have a low level; Counterproductive work performance, 

44% have a medium level, 32% have a low level. Conclusion: There is no significant 

relationship between Burnout Syndrome and Job Performance among nursing staff at the 

Baños del Inca Health Center – Cajamarca, using the Student's T statistical test (Spearman 

coefficient) at a 5% significance level. With a p=0.502. 

Keywords: Burnout Syndrome, job performance 
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INTRODUCCIÓN 

 

 

El Síndrome de Burnout empezó a ser investigado recién por los años 70, debido a ello 

se inició un gran cambio en el ámbito laboral, ya que gracias al desarrollo de nuevas 

tecnologías y cambios organizacionales se han ido implementando estrategias para 

disminuir el índice de prevalencia de esta problemática, este síndrome viene 

describiéndose y siendo estudiado desde hace varios años en distintas profesiones, sin 

embargo, con el tiempo se empezó a observar que tenía mayor incidencia en las distintas 

especialidades del área médica, es por eso que la investigación en este tema es primordial 

y necesaria para establecer los criterios para diagnosticar este síndrome y para establecer 

qué tipo de intervención se debe realizar. (1) 

 

 

El concepto Síndrome de Burnout fue introducido en 1974 por el psicólogo Herbert 

Freudenberger, quien lo describió como una sensación de fracaso y una experiencia 

agotadora como resultado de una sobrecarga por las exigencias del trabajo. Más tarde, 

Christina Maslach estudió la pérdida de responsabilidad profesional que sufrían algunos 

trabajadores de las profesiones de ayuda, como enfermeros o maestros. En 1986, Christina 

Maslach y Susan Jackson definieron el Síndrome de Burnout como un síndrome de 

agotamiento emocional, despersonalización y baja realización personal, que puede ocurrir 

entre trabajadores que desempeñan labores con otros seres humanos. 

 

 

La Organización Mundial de la Salud, define la buena salud mental como “un estado de 

bienestar por medio del cual los individuos reconocen su potencial, son capaces de 

enfrentarse al estrés normal de la vida, trabajando de manera fructífera y beneficiosa, 

contribuyendo así al desarrollo de la comunidad”. Entre los problemas de salud mental de 

los profesionales de la salud están incluidos la depresión, ansiedad, insomnio, 
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Síndrome de Burnout (síndrome de estar quemado), estudios también han descubierto 

que, en gran cantidad de profesionales de la salud siguen laborando a si no se encuentren 

bien (lo que se conoce como presentismo laboral), ya que tienen un sentimiento de deber 

con sus pacientes, además de que guardan cierta reserva sobre sus sentimientos por miedo 

a sentirse juzgados o por no querer decepcionar a sus compañeros. (2) 

 

 

Por otro lado, el correcto Desempeño laboral del profesional en salud constituye un 

elemento fundamental en el sistema sanitario ya que la principal función del Licenciado 

en Enfermería es el cuidado de la salud por lo cual incluye acciones para promover la 

salud y prevenir las enfermedades; en el caso de muchos profesionales de salud se 

enfrentan a una distribución inequitativa del personal de salud, caracterizada por mayor 

concentración urbana y déficit en la zona rural, tienen que afrontar además que están 

sujetos a salarios bajos, a gestores que no promueven ni ofrecen el apoyo para el 

reconocimiento social y desarrollo profesional; siendo así que todos estos factores 

influyen a que se vea afectada la salud mental del profesional de Salud y que no desarrolle 

adecuadamente un desempeño laboral ni tenga la motivación para mejorar y cubrir la 

demanda de pacientes no cumpliendo con las expectativas de los mismos. 

 

 

El objetivo de la presente investigación es determinar si existe o no relación entre el 

Síndrome de Burnout y el desempeño laboral del personal de enfermería en el Centro de 

Salud Baños del Inca, estos resultados servirán principalmente para implementar 

estrategias para un actuar inmediato en caso de que se evidencie indicios de Síndrome de 

Burnout en algún profesional de enfermería; además este estudio servirá a futuras 

investigaciones como referencia, concretando así conocimientos sobre Síndrome de 

Burnout. 



xi 

    

La presente investigación está estructurada de la siguiente manera: 

 

 

 

Capítulo I: Problema de investigación, comprende el planteamiento del problema la 

formulación, justificación y los objetivos. Capítulo II: Marco teórico, se exponen los 

antecedentes del problema, bases teóricas, hipótesis y variables de estudio, así como la 

operacionalización de la misma. Capítulo III: Metodología de la investigación, incluye el 

diseño y tipo de estudio, la población, el criterio de inclusión y exclusión, la unidad de 

análisis, el marco muestral, la muestra o tamaño muestral, la selección de la muestra, las 

técnicas e instrumentos de recolección de datos, la validez y confiabilidad, el 

procesamiento y análisis de datos, las consideraciones éticas y rigor científico de la 

investigación. Capítulo IV: Resultados y Discusión: muestra las tablas obtenidas junto 

con su análisis e interpretación y la discusión. El estudio finaliza con las conclusiones, 

recomendaciones, referencias bibliográficas y anexos. 
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CAPÍTULO I 

 

EL PROBLEMA DE INVESTIGACIÓN 

 

 

1.1. Planteamiento del problema 

 

 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) en el año 2020 ha reconocido de 

manera oficial al Síndrome de Burnout o “síndrome de estar quemado” o de 

desgaste profesional como enfermedad a consecuencia de un estrés laboral crónico 

(3). Este síndrome afecta al 10% de los trabajadores y, en sus formas más graves, 

entre el 2% y el 5%. (4). Asimismo, este síndrome es descrito como una inadecuada 

forma de afrontar el estrés laboral, consiguiendo agotamiento emocional, 

despersonalización y principalmente disminución del desempeño laboral o personal 

(5). 

A nivel internacional se puede indicar que este estrés laboral afecta al 30% de 

profesionales de salud; teniendo una mayor frecuencia en mujeres de profesión 

médica de atención primaria (48,3%), lo cual se encuentra influenciado por diversos 

factores (tanto personales como laborales) generando un problema en la 

productividad que se ve reflejado en el desempeño laboral (6); según estudios en 

Holanda alrededor del 15% de la población laboralmente activa sufre de este 

problema, siendo los profesionales de salud los que mayormente se ve afectado y 

en Colombia se observa el 9,1% de universitarios de medicina (7). 

 

En Latinoamérica evaluando la profesión de Enfermería, este problema ha sido 

analizado en el terreno laboral, mostrando una prevalencia internacional entre un 

6,7 y un 17,8%, lo cual es largamente superada en países como Chile con un 31%; 

porcentajes que puede cambiar de un país a otro y, más, dentro de un mismo 
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territorio, según las variables de la organización y de los aspectos internos del 

individuo trasladando como corolario un alto coste social y económico, 

calificándose un problema de salud pública. Ante ello, se puede identificar que 

existe un incremento en la demanda de sus tareas, lo cual genera una mayor recarga 

de las mismas y genera el incumplimiento de todas sus funciones (8) y a nivel del 

Perú́, el síndrome de burnout afecta entre 11,49% y 57,2% a los profesionales de 

salud. Asimismo, refieren que se inicia desde el periodo de formación académica 

(9). 

 

Quienes sufren esta patología laboral, muestran problemas en relación al trabajo y 

demás grupos sociales similares; asimismo, generan sentimientos negativos y malas 

actitudes hacia los compañeros de trabajo, e incluso, en las funciones específicas 

que realizan los profesionales, manifestándose un estado emocional de agotamiento 

por la sobre carga y presión laboral en los centros de trabajo. (10) 

 

 

En el Centro de Salud Baños del Inca tiene bajo su responsabilidad 06 comunidades 

y 03 sectores urbanos siendo esto uno de los factores para el incremento de la 

demanda de usuarios para la atención ante lo cual no cuenta con el número adecuado 

de profesionales de enfermería, además con una infraestructura inadecuada para 

brindar la atención a los usuarios; como consecuencia dicho personal se puede ver 

afectado debido a la sobre carga de trabajo y esto provocar síndrome de Burnout, el 

cual merma de manera directa en el desempeño laboral. Por lo que, la presente 

investigación busca identificar la relación entre el Síndrome de Burnout y el 

desempeño laboral del personal de enfermería en el Centro de Salud Baños del Inca 

- Cajamarca. 
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1.2. Formulación del problema 

 

1.2.1. Problema general 

 

¿Cuál es la relación entre el Síndrome de Burnout y el desempeño laboral 

del personal de enfermería en el Centro de Salud Baños del Inca - 

Cajamarca, 2024? 

 

 

1.3. Justificación del estudio 

Teórica, practica y social 

El profesional desempeña una serie de actividades como partes de sus funciones 

‘pero esta sometidos a situaciones laborales con sobre carga debido a escases de 

personal, ausencia de personal, excesiva demanda que pone en peligro la salud 

física y también la salud emocional con padecimiento entre otros el Síndrome de 

Burnout, que repercute en el desempeño profesional del que lo padece; por lo que 

se pretende realizar la presente investigación con la finalidad de “determinar la 

relación entre el Síndrome de Burnout y el desempeño laboral del personal de 

enfermería en el Centro de Salud Baños del Inca - Cajamarca, 2024” 

El estudio servirá como fuente bibliográfica para investigaciones posteriores. 

 

Los resultados obtenidos se darán a conocer a las autoridades del Centro de salud 

para crear estrategias de intervención 
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1.4. Objetivos generales y específicos 

 

1.4.1. Objetivo general 

 

Determinar la relación entre el Síndrome de Burnout y el desempeño 

laboral del personal de enfermería en el Centro de Salud Baños del Inca - 

Cajamarca, 2024 

 

1.4.2. Objetivos específicos 

 

 Determinar el Síndrome de Burnout según las Dimensiones: 

agotamiento emocional, despersonalización y realización personal de 

los profesionales de enfermería en el Centro de Salud Baños del Inca - 

Cajamarca, 2024. 

 

 

 Determinar el desempeño laboral en el personal de enfermería en el 

Centro de Salud Baños del Inca - Cajamarca, 2024. 
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CAPÍTULO II 

MARCO TEÓRICO 

 

 

2.1. Antecedentes del estudio 

 

 

2.1.1. Antecedentes internacionales 

 

 

Márquez, I. (11) en el año 2020, llevaron a cabo un estudio en Ecuador, tuvo como 

objetivo identificar la relación entre desempeño laboral y el síndrome de burnout 

en los profesionales de la salud en la terapia intensiva neonatal del Hospital Norte 

IESS Ceibos. Respecto al marco metodológico, la investigación fue no 

experimental de corte transversal, con alcance descriptivo y enfoque cuantitativo. 

Los instrumentos para la recolección de datos fueron dos cuestionarios, uno 

derivado del Maslach Burnout Inventory para evaluar el síndrome de burnout, 

mientras que el otro sirvió para medir el desempeño laboral de los profesionales de 

salud, cuya población fue de 68 personas. Mediante los resultados se identificó que 

el síndrome de burnout se relaciona negativa y significativamente con el desempeño 

laboral de los trabajadores. 

 

 

Chávez, P. (12) en el año 2022, realizó una investigación en el Ecuador, y planteó 

el objetivo de conocer los niveles de Burnout del personal de la institución y la 

relación que tiene con el desempeño laboral, empleando un modelo estructural 

utilizando los programas estadísticos de RStudio y JAS V.0.11.1.0 Dicha 

investigación es de corte transversal no experimental con enfoque de tipo 

cuantitativo y correlacional conformado por una población 62 servidores públicos 

del área de salud Se concluyó que las dimensiones del burnout para cansancio 
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emocional (CE) y despersonalización (DP) reflejan bajos niveles de burnout y en 

cuanto que para la realización personal (RP) existen niveles altos Además el CE no 

se relaciona negativamente con el desempeño laboral la DP fue desestimada y en 

cuanto a la RP se comprobó que ésta tiene relación directa con el desempeño laboral 

de manera que causa afectación 

 

 

Fernández, M. y Masa, R. (13) en el año 2024, en su estudio realizado en España 

con el objetivo de estimar la prevalencia del burnout en médicas y médicos de 

familia de Cataluña durante la pandemia e identificar factores sociodemográficos, 

laborales y de salud mental asociados. Métodos: estudio descriptivo transversal 

basado en una encuesta online realizada entre junio y julio de 2021. Se invitó a 

participar a los 4.700 socios y socias de la Societat Catalana de Medicina Familiar 

y Comunitaria (CAMFiC) y se obtuvo un 11% de respuesta (n = 522). Resultados: 

el 67,5% de encuestados presentó niveles altos de agotamiento emocional, el 42,7% 

de despersonalización y el 29,9% de niveles bajos de realización personal. La 

prevalencia de agotamiento emocional elevado fue mayor entre las mujeres y los 

expuestos a pacientes con COVID-19. La edad y años de antigüedad laboral se 

asoció de forma inversa a agotamiento emocional y despersonalización alta. En el 

análisis multivariante, la depresión se asoció a despersonalización alta y realización 

personal baja, la ansiedad a agotamiento emocional alto, y el estrés a las tres 

dimensiones. Conclusiones: después de 1 año de pandemia, existen niveles elevados 

de burnout en los médicos y médicas de familia, particularmente en la dimensión 

de agotamiento emocional. Son necesarias medidas organizativas para proteger la 

salud mental de las/los profesionales. 
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2.1.2. Antecedentes nacionales 

 

 

Caycho, Y. (14) en el año 2021, realizó la investigación en Perú, con los objetivos 

específicos de identificar la relación entre el síndrome de Burnout en su dimensión 

agotamiento emocional y el desempeño laboral en su dimensión conocimiento, 

identificar la relación entre el síndrome de Burnout en su dimensión agotamiento 

emocional y el desempeño laboral en su dimensión trabajo en equipo, identificar la 

relación entre el síndrome de Burnout en su dimensión despersonalización y el 

desempeño laboral en su dimensión conocimiento e identificar la relación entre el 

síndrome de Burnout en su dimensión despersonalización y el desempeño laboral 

en su dimensión trabajo en equipo. La metodología utilizada fue cuantitativo, 

deductivo, transversal y correlacional. La muestra estuvo conformada por 39 

enfermeras; los instrumentos utilizados fueron: cuestionario Maslach Burnout 

Inventori validado para el síndrome de Burnout, para la variable desempeño laboral 

se empleó un instrumento validado y utilizado con anterioridad en la Universidad 

Cesar Vallejo. Resultados: el cruce entre la dimensión agotamiento emocional y la 

dimensión conocimiento Rho de Spearman= -0.442, el cruce entre la dimensión 

agotamiento emocional y trabajo en equipo Rho Spearman = –0.539, el cruce entre 

la dimensión despersonalización y conocimiento Rho de Spearman = -0.395 y en el 

cruce entre la dimensión despersonalización y trabajo en equipo Rho de Spearman 

= - 0.395, existe una relación significativa moderada y negativa entre las variables. 

Conclusión: se encontró en un nivel intermedio el síndrome de burnout (53.85%) y 

desempeño laboral (56.41%), por lo tanto, se concluye que no existe relación entre 

las variables síndrome de Burnout y desempeño laboral. 
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Cabrera, A. e Inca, M. (15) en el año 2021, en la investigación realizada en Lima, 

teniendo como objetivo determinar la influencia del Síndrome de Burnout en el 

desempeño laboral de los profesionales de Enfermería del hospital Sergio Enrique 

Bernales, Comas - 2021. Metodología: Enfoque cuantitativo, descriptivo y nivel 

correlacional, con diseño no experimental. La población constituida por 136 

profesionales de enfermería, con muestra de 101; se utilizó dos instrumentos, 

cuestionario de Maslach & Jackson que consta de 22 ítems y Rodríguez con 18 ítems. 

Resultados: El 20% de los profesionales de enfermería encuestados calificaron en un 

nivel regular el desempeño laboral y un nivel medio el Síndrome de Burnout; el 23% 

de los encuestados calificaron un nivel medio para la dimensión agotamiento 

emocional y desempeño laboral; el 20% de los encuestados calificaron un nivel 

medio para la dimensión despersonalización y desempeño laboral; y por último el 

17% calificaron un nivel medio para la dimensión realización personal y desempeño 

laboral. El valor de correlación de Spearman es 0,032**, demostrando que el 

Síndrome de Burnout y sus dimensiones influye inversamente en el desempeño 

laboral. Conclusión: El Síndrome de Burnout influye significativamente en el 

desempeño laboral de los profesionales de enfermería del hospital Sergio Enrique 

Bernales, Comas – 2021. 

 

 

Altamirano, K. (16) en el año 2021, realizó la investigación en Lima, con el objetivo 

de determinar la relación que existe los niveles del Síndrome de Burnout y 

desempeño laboral en enfermeras del servicio de emergencia de un hospital público 

III.1. La metodología de trabajo fue inductiva, diseño descriptivo correlacional con 

una población de 81 enfermeras. Para la recopilación de datos se recurrió a la técnica 

de encuesta empleando cuestionarios estructurados para cada variable usando como 
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base una escala de Likert. Para la primera variable, la confiabilidad del instrumento 

fue 0,895 y para la segunda fue 0,854, Resultados: Nos muestran nivel alto 70 

(86,4%) de Síndrome de Burnout. En relación a las dimensiones; agotamiento 

emocional se observa en nivel alto 70 (86,4%); despersonalización, nivel alto 66 

(81,5%) y en realización personal, nivel alto 66 (81,5%), En cuanto al desempeño 

laboral, este presenta nivel bajo 71 (87,7%). Conclusión: Existe relación inversa y 

moderada (Hho de Spearman = -787), entre el Síndrome de Burnout y el desempeño 

laboral. 

 

 

Condenzo, G. (17) en el año 2020, en su investigación realizada en Lima, tuvo como 

objetivo principal determinar la relación entre el Síndrome de Burnout y el 

desempeño laboral en la muestra evaluada que laboran en la UCI neonatal y 

pediátrica del INSN-SB 2020. Para tal fin, la investigación fue cuantitativa de tipo 

básica, alcance descriptivo y correlacional; de diseño no experimental y transversal. 

La muestra evaluada estuvo conformada por 80 enfermeras; debido a que el total de 

la población fue analizada, no se considera tamaño de muestra. Para recolectar datos, 

se aplicó una encuesta a partir de dos instrumentos que midió cada variable; los 

instrumentos fueron revalidados por un juicio de profesionales expertos quienes 

comprueban los criterios de pertinencia, relevancia y claridad dando como resultado 

aplicable a través una prueba piloto conformada por una muestra 10 profesionales de 

enfermería que permitió a su vez obtener una confiabilidad alta. Las principales 

conclusiones que se obtuvieron fueron: Respecto al objetivo principal, se evidencia 

una correlación positiva media con un nivel de significancia estadística (p=0,015 y 

r=0,271) entre el SB y la variable desempeño laboral de las enfermeras de la UCI 

Neonatal y Pediátrica del INSN-SB 2020, esto quiere decir que a mayor desempeño 
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laboral ante presión y exigencia laboral más probabilidad de desarrollar el SB. Frente 

a cada una de las dimensiones, se halló entre agotamiento emocional y desempeño 

laboral, una correlación positiva media directa lineal con un nivel de significancia 

(r= 0,192 y p=0,088), también se evidencio una correlación positiva débil directa 

lineal entre despersonalización y desempeño laboral (r= 0, 084), con una 

significancia estadística(p=0.457) y una correlación positiva débil directa lineal entre 

realización personal y desempeño laboral (r= 0, 017), con una significancia 

estadística (p=0.878) en las enfermeras de la UCI Neonatal y Pediatrica del INSN- 

SB, 2020. 

 

 

Campos, C. y Laureano, M. (18) en el año 2021, en su investigación realizada en 

Trujillo con el objetivo de determinar la relación que existe entre las variables 

síndrome de “Burnout” y desempeño laboral. Participaron 104 enfermeras y 

enfermeros, los que fueron sometidos a dos instrumentos de evaluación: Cuestionario 

de Inventario de Burnout de Maslach- MBI y Formato de evaluación de desempeño 

laboral. Los resultados obtenidos fueron tabulados, procesados en el programa SPSS 

versión 25 y presentados en tablas simples con frecuencia numéricas y porcentuales. 

Los datos reportan que el nivel de síndrome de “Burnout” presente en las enfermeras 

es de medio a bajo (96.1 % y 2.9 % respectivamente) y el nivel de desempeño laboral 

en las enfermeras es de alto a medio (87.5 % y 12 % respectivamente); encontrando 

que existe relación significativa entre la presencia del síndrome de “burnout” y el 

desempeño laboral en el Hospital Regional Docente de Trujillo. 
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2.1.3. Antecedentes locales 

 

 

Araujo, C. y Cubas, I. (19) en el año 2022, en su estudio realizado en Cajamarca 

acerca del Síndrome de Burnout y desempeño laboral en tiempos de pandemia en 

el personal de enfermería del Hospital Regional Docente Cajamarca. Proponen 

como objetivo la determinación de las variables en estudio en el periodo de 

pandemia en el personal de enfermería Hospital Regional Docente Cajamarca. Para 

ello consideró como metodología una investigación de enfoque cuantitativo, tipo 

básico, nivel correlacional; empleando como técnica de recolección la encuesta, 

aplicada a 55 enfermeras. Mediante lo que obtuvo como resultado que, 11% 

presentó un nivel alto de Burnout y el 38% presenta un nivel eficiente de desempeño 

laboral. Logrando concluir que existe una relación inversamente significativa entre 

ambas variables. 

 

 

Alcántara, J. (20) en el año 2021, en su trabajo realizado en Contumazá, tuvo como 

objetivo determinar la relación entre el Síndrome de Burnout y el desempeño 

laboral en una muestra de trabajadores de una de las provincias de Cajamarca. Se 

trató de una investigación de nivel correlacional descriptivo. La muestra no 

probabilística estuvo conformada por 67 profesionales, la técnica empleada fue la 

encuesta y el instrumento fue el cuestionario. Se obtuvo como resultados que: (i) el 

80.6 % de los encuestados presentó un nivel alto del síndrome de burnout (ii) el 

35.8% de la muestra encuestada mostró un nivel medio de desempeño laboral, (iii) 

encontrándose que existe una correlación negativa muy alta (rho de Spearman= - 

0.901) y significativa (p_valor= 0.000<0.05) entre las variables en estudio. Por 

tanto, el nivel alto de síndrome de burnout se relaciona con un nivel bajo de 

desempeño laboral y viceversa. 
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2.2. Bases Teóricas 

 

2.2.1. Síndrome de Burnout 

 

 
El Síndrome de Burnout, originó la frase “estar quemado”, debido a que esta 

patología psicológica es percibida como un fuego abrasador que consume el 

bienestar de las personas que lo padecen. Este síndrome se manifiesta en sujetos 

cuyas labores se desarrollan brindando servicios directos a otras personas, pudiendo 

ser considerada como un mecanismo de respuesta del organismo al enfrentar 

circunstancias que generan estrés crónico en el ámbito laboral, donde las constantes 

interacciones con personas que requieren de nuestra ayuda o asistencia generar una 

degradación de nuestras actitudes y sentimientos hacia ellos, así como también 

hacia nuestra profesión (21) (22). 

 

 

Burke (1987), define al Síndrome de Burnout como un proceso de adaptación del 

estrés laboral, que se caracteriza por desorientación profesional, desgaste, 

sentimientos de culpa por falta de éxito profesional, frialdad o distanciamiento 

emocional y aislamiento; y Farber lo describe como un reflejo de la mayoría de los 

ambientes de trabajos actuales, ya que la competencia laboral exige intentar 

producir cada vez mejores resultados al menor tiempo y con los mínimos recursos 

posibles. A partir de esta realidad, este autor señala cuatro variables importantes 

para explicar la aparición y el desarrollo del Burnout: la presión de satisfacer las 

demandas de otros, la intensa competitividad, el deseo de obtener más dinero y la 

sensación de ser desprovisto de algo que se merece (23). 
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En el caso del profesional de enfermería está en constante presión de trabajo, 

enfrentada al dolor, sufrimiento, desesperanza, muerte, desconsuelo, impotencia y 

angustia; además, la falta de trabajadores que puedan abarcar a cabalidad los 

requerimientos de la población y de las instituciones empleadoras hace que doblen 

su jornada laboral (24). Lo cual puede producir daño, por el cansancio emocional a 

consecuencia de sus labores, el desequilibrio de las interrelaciones con colegas, la 

organización, los pacientes y la carga de trabajo, ello provoca deterioro en la calidad 

del cuidado (25). Dichos profesionales, al estar expuestos a riesgos laborales, 

presentan daños en la salud física y psicológica, expresándose en enfermedades 

músculo-esqueléticas, trastornos gastrointestinales, sentimientos de impotencia, 

frustración, tristeza, problemas de sueño, dificultad en las percepciones, ansiedad, 

cansancio, fatiga, irritabilidad, falta de concentración, depresión, pesimismo, falta 

de comunicación, baja productividad, falta de creatividad y Síndrome de Burnout 

(26). 

 

 

El estrés y el Síndrome de Burnout son temáticas frecuentes en el trabajo de 

enfermería como consecuencias de las labores extenuantes y los sistemas de turnos 

rotativos; en este sentido existen estudios que evidencian que el estrés es un 

predictor importante del Síndrome de Burnout y que las demandas en el trabajo son 

los determinantes más importantes en el desgaste emocional, mientras que los 

recursos que la persona presenta para enfrentarlo predicen la despersonalización. El 

agotamiento y despersonalización se vinculan a problemas psicosomáticos que 

junto al compromiso profesional se asocian a la intención de abandonar la profesión 

de enfermería (27). Reduciendo el desempeño laboral en trabajadores, debido al 

exceso de actividades, donde también condiciona el ausentismo laboral y a mayores 
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indicadores de agotamiento emocional será menor su eficiencia laboral en los 

servicios de salud (28). 

 

 

2.2.1.1. Modelo tridimensional de Maslach y Jackson 

 

 

Maslach y Jackson plantean el Burnout en términos de una reacción frente al estrés 

laboral crónico, constituida por conductas y emociones negativas dirigidas hacia los 

compañeros de trabajo, así como también contra la misma actividad profesional. En 

ese sentido, el Burnout se caracteriza por experimentar cotidianamente un cansancio 

emocional. Maslach refiere que este síndrome está configurado como “un síndrome 

de tres dimensiones en el que se aprecia agotamiento emocional, despersonalización 

y una profunda reducción de la realización personal” (28). 

 

 

A. Agotamiento emocional 

 

 

Según, Maslach es el sobre esfuerzo emocional y la ausencia de recursos propios 

debido a la alta carga emocional y la frustración. El colaborar experimenta 

estados de extenuación, por lo que en gran parte de la jornada se le percibe 

cansado y sin síntomas de mejoría, debido a lo cual carecen de la fortaleza para 

resolver los problemas cotidianos en su centro de labores, llegando al punto de 

pensar que dicha situación los supera, siendo aquello un conflicto a nivel 

profesional y personal (29). Así mismo el agotamiento emocional es la 

particularidad primordial de este síndrome, y hace referencia a que una persona 

se encuentra cansado a nivel emotivo, por sentirse superado por los 

requerimientos de este tipo a los que se ve sujeta. La despersonalización implica 

cualquier actitud negativa e impersonal, que distancia al sujeto 
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emocionalmente de los demás. Finalmente, la ausencia de la realización 

personal hace referencia al detrimento de las ansias de ser exitoso, así como de 

ser competente en las labores profesionales asignadas, teniendo como saldo una 

percepción totalmente negativa de sí (29) (30). 

 

 

B. Despersonalización 

 

 

Es el conjunto de respuestas negativas e indiferentes que se proyectan a las 

personas de nuestro alrededor, tales como compañeros de trabajo o los 

beneficiarios del servicio que brindamos. En ese sentido, la despersonalización 

es considerada un mecanismo responsivo que se plantea hacia los otros, 

caracterizado por una actitud inapropiada hacia quienes debemos atender, y que 

se manifiesta como una pérdida de ideales y una contante sensación de 

irritación. En ese escenario, los profesionales del sector salud pierden su lado 

humano, volviéndose duros e implacables ante el sufrimiento ajeno, con total 

ausencia de empatía. De esa forma, se debe poner en relieve que “la 

despersonalización refiere a una actitud y conducta fría, cínica y enajenada en 

relación a cualquier relación interpersonal en el centro de laboral, 

especialmente, distanciándose de toda persona a la que se debe atender” (29) 

(30). 

 

 

C. Realización personal 

 

 

Según, Maslach la considera como un mecanismo de defensa que se ejerce hacia 

a uno mismo, y es descrita como una sensación de inutilidad que se inclina hacia 

la falta de competitividad en el ejercicio profesional, que acarrea un descenso 
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tanto en las capacidades laborales como en la productividad ligada a ella. Se 

reducen los objetivos alcanzados, y se pierde la capacidad de enfrentar 

circunstancias emocionalmente complejas (29) (30).Según Ferrel afirma que 

“un inadecuado nivel de realización personal en las actividades laborales puede 

ser entendido como una compulsión del profesional para evaluarse de manera 

negativa, afectando sus habilidades para la culminación satisfactoria de las 

labores, así como problemas para el manejo de la interacción con los sujetos 

que se benefician de sus servicios” En ese orden de cosas, se analizó la 

desmotivación y el sentimiento de insatisfacción vinculados con el ejercicio 

profesional (31). 

 

2.2.2. Desempeño laboral 

 

Dentro del bagaje teórico vinculado con el Desempeño Laboral, la Teoría del 

Desempeño Profesional tiene un lugar relevante. Porter y Lawler afirman que el 

empeño que los trabajadores invierten en su actividad laboral se relaciona con lo 

interesante que resulten las compensaciones correspondientes por su dedicado 

trabajo. Así mismo, si dicha compensación es percibida como justa y proporcional 

a los esfuerzos desplegados, determinándose de ese modo el nivel de desempeño 

del colaborador, se establece una relación entre el desempeño y la recompensa, en 

la que las retribuciones no son exclusivamente económicas, sino además cubren 

otros requerimientos importantes para el sujeto como su evolución profesional y 

personal. No obstante, para obtener como saldo una labor profesional satisfactoria 

hace falta, además, contar con las capacidades para la gestión de la emotividad, y 

las aptitudes profesiones que permitan afrontar las dificultades laborales con 

estrategia y creatividad (32). 
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Por otro lado, está la Teoría de las Necesidades Adquiridas, propuesta por de 

McClelland (1950), en la que los trabajadores deben alcanzar la satisfacción de sus 

necesidades primarias, tales como alimentación, vivienda, vestimenta, entre otras; 

para qué, después de haberlas cubierto se genere necesidades secundarias como el 

logro de objetivos, obtención de poder y sentimiento de afiliación. Debido a que los 

sujetos diariamente presentan problemáticas en sus hogares, por lo que requieren 

de los recursos financieros para su solución. Ante éste estados de cosas, si se cubren 

los requerimientos de los trabajadores, estos se encontrarán motivados, y podrán 

desarrollar sus labores de manera satisfactoria, con un despliegue de capacidad, 

responsabilidad e interés (33). 

 

 

Para los colaboradores, se consigue más satisfacción mediante el uso de refuerzos 

sociales tales como el reconocimiento público de una labor sobresaliente. Lo que 

origina una mayor motivación para continuar ejerciendo las labores de manera 

especialmente eficiente (34). Así mismo lo definen como el conjunto de acciones 

que llevan a cabo los trabajadores para lograr el cumplimiento de cada función u 

obligación que les fue asignada. Toda acción que llevan a cabo la aprendieron 

basados en los conocimientos técnicos, los conocimientos de la formación 

profesional y los conocimientos acumulados por el tiempo de experiencia en el 

ejercicio profesional. Los trabajadores deben tener capacidad de decidir, además de 

la experiencia y las aptitudes en las tareas y deberes propios de su profesión, de 

modo que el ejercicio de esta les resulta cómodo y les permita tener una interacción 

saludable (35). 

 

Entre las más sobresaliente investigaciones a nivel del concepto de Desempeño 

Laboral podemos encontrar: Dalton quien manifiesta que constituye una referencia 
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del nivel de eficiencia de los empleados al momento de llevar a cabo una tarea. Es 

aplicada por los superiores a cualquiera de sus subalternos, permitiendo una 

evaluación integral de los componentes que estructuran la organización (36). 

 

 

Chiavenato hace la aclaración de que el desempeño se manifiesta de diferente 

manera en cada sujeto, debido a que está sujeto a un gran número de aspectos que 

tienen incidencia en la obtención de los objetivos deseados. El valor de las 

recompensas y el nivel de inteligencia dependerán de los niveles de interés propios 

de cada sujeto, así como la eficiencia y el nivel de competitividad de los empleados 

que laboran dentro de cada entidad. Por ello, es necesario que los trabajadores se 

sientan felices en el ejercicio eficiente de sus labores cotidianas. Debido a que la 

eficiencia tiene un rol altamente privilegiado al momento de considerar un 

desempeño como óptimo, resulta de suma importancia que cada colaborador 

adquiera y demuestre una actitud positiva, y la disponga totalmente al servicio del 

alcance de los objetivos propuestos. En ese horizonte de sentido, es impostergable 

cuidar por el bienestar total de todos aquellos que trabajan por el éxito de la 

compañía (37). 

 

 

2.2.2.1. Dimensiones del desempeño laboral 

 

 

Tiene por finalidad recopilar y proporcionar datos laborales que permitan 

caracterizar y dar seguimiento a la evolución del mercado de trabajo, no solo en lo 

concerniente a la administración y derecho del trabajo, sino básicamente en los 

aspectos cuantitativo del del trabajo, y por ende permite permitido medir y evaluar 
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el desempeño laboral individual desde una perspectiva general, eliminando aquellos 

comportamientos que puedan ser considerados antiéticos y que, en última instancia, 

hace posible la definición de un indicador único de desempeño laboral individual 

mediante técnicas estadísticas. Considerando tres dimensiones comportamentales, 

del desempeño individual realizado recientemente: desempeño de tareas, 

desempeño contextual y comportamiento laboral contraproducente (38). 

 

 

A. Desempeño de tareas 

 

 

Considera al desempeño como la habilidad con la que las personas trabajadoras 

realizan sus tareas básicas, sustantivas o técnicas, y que son claves para su 

trabajo, este modelo tiene por finalidad contar con los compontes principales 

para determinar el desempeño y de esta manera poder ayudar a formular 

estrategias direccionadas al cumplimiento de los objetivos trazados por las 

organizaciones, ya que se enfoca en el comportamiento de los trabajadores y 

como esta toma el control de los resultados (39). 

 

 

B. Desempeño contextual 

 

Como el conjunto de comportamientos que las personas trabajadoras tienen en 

relación con el entorno organizacional, social y psicológico del lugar en el que 

trabajan, además se caracteriza por actitudes que reflejan cooperación, cortesía y 

motivación, aspectos de vinculación organizacional como la representación, 

lealtad y compromiso, actitudes consideradas más allá de las responsabilidad para 

con la labor, es decir actitudes como la persistencia e iniciativa propia de conseguir 

no solamente crecimiento o desarrollo personal, sino orienta sus 
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esfuerzos a los objetivos organizacionales y buscar resultados, en el afán de 

conseguir resultados de grupo es observable que se imparta conocimiento, 

transmitir conocimiento hacia sus compañeros, para lograr un objetivo en común 

(40). 

 

 

C. Desempeño laboral contraproducente. 

 

 

 

Como el conjunto de actitudes y comportamientos que, llevados a cabo de manera 

consciente y deliberada por las personas empleadas, pueden dañar el clima laboral 

y el bienestar de una organización (38). 

 

2.2.3. Profesional de enfermería 

 

 

El profesional de enfermería presenta la gran responsabilidad de ser líder para 

trabajar por un objetivo institucional común, visualizando las problemáticas de los 

servicios con competencia técnica y humana, donde juega un papel sobresaliente 

que contribuye a la construcción colectiva del cuidado al articular ampliamente las 

actividades con el resto de profesionales de salud (41). Entre las áreas de las labores 

de enfermería los profesionales se desempeñan tanto en áreas intrahospitalarias 

como extrahospitalarias o comunitarias y dentro de ellas, en los ámbitos: asistencial, 

gestión, educación e investigación (42). Asimismo, en general las labores de 

enfermería implican estar pendiente de todo, absorbiendo las necesidades 

asistenciales y la de los demás participantes del equipo de salud (43). Siendo así el 

cuidado del usuario basado en sus necesidades como prioridad principal, 

involucrándose no solo con Él, sino que también con su familia y comunidad, 

asociando tiempo, energía y sentimientos (44). 
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2.3. Hipótesis 

 

 

H1: El Síndrome de Burnout se relaciona con el desempeño laboral del personal de 

enfermería en el Centro de Salud Baños del Inca - Cajamarca, 2024. 

 

 

H0: El Síndrome de Burnout no se relaciona con el desempeño laboral del personal de 

enfermería en el Centro de Salud Baños del Inca - Cajamarca, 2024. 

 

 

2.4. Variables del estudio 

 

 

Variable 1: Síndrome de Burnout 

Variable 2: Desempeño laboral 
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2.5. Operacionalización de variables 
 

Variable 1 Definición conceptual Definición 

operacional 

Categorías/ 

Dimensiones 

Indicadores Categorías/Rang 

os 

Tipo de 

variable 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Síndrome 

de Burnout 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Es el desgaste 

ocupacional producto 

de la exposición 

repetitiva a situaciones 

laborales estresantes 

que han sido afrontadas 

de forma inadecuada. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Encuesta 

Variable 1: 

Síndrome de Burnout: 

 

- Agotamiento personal 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

- Despersonalización 

 

 

 

 

 

 

 

 

Realización personal 

- Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo 

- Al final de la jornada me siento cansado 
- Cuando me levanto por la mañana y me enfrento a otra jornada 

laboral me siento fatigado 

- Me tensa trabajar todo el día 

- Trabajar todos los días es una tensión para mi 

- Me siento agotado por el trabajo 

- Me siento frustrado por mi trabajo 

- Siento que hago un trabajo muy exigente 
- Trabajar en contacto directo con los usuarios me produce mucho 

estrés 

- En el trabajo siento que he llegado al límite de mis posibilidades 

- Creo que trato algunos pacientes con indiferencia 
- Creo que me comporto de manera más insensible con los pacientes 

desde que hago este trabajo 

- Me preocupa que mi profesión me esté endureciendo 

- Realmente no me importa que les ocurrirá a los pacientes que 

tengo a mi cargo 

- Siento que los pacientes me culpan de alguno de sus problemas. 

 

- Me tensa trabajar en jornadas de 12 horas 
- Me enfrento muy bien con los problemas que me presentan mis 

compañeros de trabajo 

- Me encuentro con mucha vitalidad 
- Tengo facilidad para crear una atmosfera relajada con mis 

compañeros de trabajo 

- Me encuentro animada después de la jornada laboral 
- He realizado muchas cosas que valen la pena en mi trabajo 

- Siento que trata de forma adecuada los conflictos emocionales en 

el trabajo. 

Alto: 23 - 54 

Medio: 10 - 22 

Bajo: 0 – 9 

 

 

 

 

 

 

 

 

Alto: 11 - 30 

Medio: 4 - 10 

Bajo: 0 – 3 

 

 

 

 

Alto: 37 - 48 

Medio: 21 - 36 

Bajo: 0 – 20 

 

 

 

 

Síndrome de 

burnout: 

Alto: 58 - 132 

Medio: 45 - 57 

Bajo: 0 - 44 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ordinal 
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Variable 2 Definición 

conceptual 

Definición 

operacional 

Categorías/ 

Dimensiones 

Indicadores Categorías/Rangos Tipo de 

variable 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Desempeño 

laboral 

 

 

 

 

 

 

 

 

Es la forma de 

proceder      o 

actuar  de los 

trabajadores que 

tiene    efecto 

directo   en  el 

cumplimiento de 

los objetivos 

organizacionales 

 

 

 

 

 

 

 

- Encuesta 

Variable 2: 

Desempeño laboral 

 

Desempeño de la tarea 

 

 

 

 

 

Desempeño contextual 

 

 

 

 

 

 

 

 

Desempeño laboral 

contraproducente 

 

 

- He organizado mi trabajo para acabarlo a tiempo 

- He sido capaz de establecer prioridades 

- He sido capaz de llevar a cabo mi trabajo de forma eficiente. 

- He gestionado bien mi tiempo. 

 

- Por iniciativa propia, he empezado con tareas nuevas 

cuando las anteriores ya estaban completadas 

- He dedicado tiempo a mantener actualizados los 

conocimientos sobre mi puesto de trabajo. 

- He desarrollado soluciones creativas a nuevos problemas. 

- He asumido responsabilidades adicionales 

- He buscado continuamente nuevos retos en mi trabajo 

- He participado activamente en reuniones y/o consultas 

- He empeorado los problemas del trabajo. 

- Me he centrado en los aspectos negativos del trabajo en 

lugar de los aspectos positivos. 

- He hablado con mis compañeros sobre los aspectos 

negativos de mi trabajo. 

- He hablado con personas ajenas a mi organización sobre 

aspectos negativos de mi trabajo. 

Alto: 18 - 20 

Medio: 14 - 17 

Bajo: 4 - 13 

 

 

 

 
Alto:  23 - 24 

Medio: 18 - 22 

Bajo: 6 – 17 

 

 

 

 

Alto: 13 -20 

Medio: 9 - 12 

Bajo: 4 - 8 

 

 

 

 

 

Desempeño laboral: 

Alto: 50 - 70 

Medio: 41 - 49 

Bajo: 14 - 40 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ordinal 



24  

CAPÍTULO III 

METODOLOGÍA DE LA INVESTIGACIÓN 

 

3.1. Diseño y tipo de estudio 

 

 

3.1.1. Diseño del estudio 

 

Investigación básica, cuantitativa, correlacional y transversal. 

 

La presente investigación fue de tipo correlacional, tuvo como objetivo 

demostrar la correlación entre las variables Síndrome de Burnout y 

desempeño laboral del profesional de enfermería en el Centro de Salud 

Baños del Inca – Cajamarca. 

 

Según Creswell y Creswell (2017), en la investigación correlacional su 

objetivo es determinar y evaluar las relaciones existentes entre variables 

sin intervenir o cambiar las condiciones, permitiendo hacer predicciones, 

pero no determinar causalidad. (45) 

 

3.1.2. Tipo del estudio 

 

 

La presente investigación fue considerada de tipo básica, ya que se llevó a 

cabo con el objetivo principal de demostrar la relación que existe entre el 

Síndrome de Burnout y el desempeño laboral del profesional de enfermería 

en el Centro de Salud Baños del Inca – Cajamarca, y generando nuevo 

conocimiento acerca del estudio de estas dos variables. Por lo tanto, se 

centró en aumentar el conocimiento teórico y la comprensión fundamental 

de los fenómenos, más que en buscar soluciones prácticas o aplicaciones 

directas. 
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Hernández-Sampieri y Mendoza (2018) definen la investigación básica 

como un tipo de investigación que se centra en ampliar conocimientos y 

teorías a través del estudio de los principios fundamentales y las estructuras 

subyacentes de un determinado fenómeno o disciplina. Este tipo de 

investigación se orienta hacia la comprensión teórica sin buscar 

necesariamente una aplicación práctica inmediata, contribuyendo así a la 

base científica que puede ser utilizada posteriormente para investigaciones 

aplicadas o desarrollo tecnológico. (46) 

 

 

De acuerdo con Creswell y Creswell (2017), el enfoque cuantitativo 

implica el uso de métodos sistemáticos y técnicas estadísticas para 

recopilar y analizar datos numéricos, con el objetivo de identificar patrones 

y relaciones entre variables. La presente investigación tuvo un enfoque 

cuantitativo pues se realizó la medición de las variables Síndrome de 

Burnout y desempeño laboral a través de los cuestionarios 

correspondientes, los cuales mantienen una estructura de Likert 

cuantificable. (45) 

 

 

La presente investigación fue considerada de diseño no experimental, 

transversal, ya que durante su desarrollo no se manipularon las variables 

Síndrome de Burnout ni desempeño laboral. De este modo, solo se realizó 

el estudio de las variables a través de cuestionarios, los cuales permitieron 

describirlas y evaluarlas para definir el nivel de correlación entre ellas. (46) 
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3.2. Población de estudio 

 

Constituido por 25 profesionales de enfermería que laboran en el Centro de Salud 

Baños del Inca - Cajamarca. 

 

 

3.3. Criterio de inclusión y exclusión 

 

3.3.1. Criterios de inclusión 

 

 Personal de enfermería que labora por más de 6 meses en el Centro de 

Salud Baños del Inca - Cajamarca. 

 Personal que esté de acuerdo en participar con la investigación y firme 

el consentimiento informado. 

 

3.3.2. Criterios de exclusión 

 

 Personal que no autorice su participación y no firme el consentimiento 

informado. 

 

3.4. Unidad de Análisis 

 

Será cada uno de los profesionales de enfermería del Centro de Salud Baños del 

Inca – Cajamarca. 2024 considerados en el estudio. 

 

3.5. Marco muestral 

 

Considerados fueron todos los profesionales de enfermería que laboran en el Centro 

de Salud Baños del Inca – Cajamarca. 2024, en un número de 25. 

 

3.6. Muestra o tamaño muestral 

 

Se consideró el muestreo censal, según información de la Unidad de Personal, y 

fueron 25 profesionales de enfermería que laboran en el Centro de Salud Baños del 

Inca – Cajamarca. 
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3.7. Selección de la muestra procedimiento de muestreo 

 

El tipo de muestreo que se empleó fue en la presente investigación fue la 

probabilístico, que se considera como aquel tipo de muestreo en la que todas las 

unidades de la población tienen la misma posibilidad de ser seleccionadas para la 

evaluación de la muestra. Se tomó en consideración dicho muestreo debido a que 

permitirá que la investigación se realice de manera objetiva, sin generar ningún 

sesgo. 

 

 

3.8. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

 

3.8.1. Técnicas 

 

La técnica que se empleó para la presente investigación fue la Encuesta. 

Se puede definir la encuesta, de acuerdo a García Ferrando, como «una 

técnica que utiliza un conjunto de procedimientos estandarizados de 

investigación mediante los cuales se recoge y analiza una serie de datos de 

una muestra de casos representativa de una población o universo más 

amplio, del que se pretende explorar, describir, predecir y/o explicar una 

serie de características». (47) 

 

 

3.8.2. Instrumentos 

 

 

 Para estudiar el Síndrome de Burnout se utilizó el cuestionario de 

Maslach Burnout Inventory (MBI) propuesto por Maslach y Jackson 

(1982). Este instrumento evalúa a la variable Síndrome de Burnout en 

función a tres dimensiones: agotamiento personal, despersonalización 

y realización personal. (29). Se evaluó a través de la escala de Likert 

con un puntaje de 0 a 6 en donde: 0 (nunca), 1 (Pocas veces al año), 2 
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(una vez al mes o menos), 3 (algunas veces al mes), 4 (una vez a la 

semana), 5 (varias veces a la semana), 6 (todos los días). Dando como 

resultado: 

Síndrome de Burnouth: 

 

Alto: De 58 a 132 puntos 

 

Medio: De 45 a 57 puntos 

 

Bajo: De 0 a 44 puntos 

 

Según dimensiones: 

 

Agotamiento personal 

 

Alto: De 23 a 54 puntos 

 

Medio: De 10 a 22 puntos 

 

Bajo: De 0 a 09 puntos 

Despersonalización 

Alto: De 11 a 30 puntos 

Medio: De 04 a 10 puntos 

 

Bajo: De 0 a 03 puntos 

Realización personal 

Alto: De 37 a 48 puntos 

Medio: De 21 a 36 puntos 

 

Bajo: De 0 a 20 puntos 

 

 El instrumento utilizado para evaluar el Desempeño Laboral fue la 

Escala de Rendimiento Laboral Individual de IWPQ, Koopmans et al. 

validado en Perú (38). la cual consta de 22 ítems que mide las 

dimensiones agotamiento emocional, despersonalización y realización 

personal, Se evaluara a través de la escala de Likert con un puntaje de 



29  

1 a 5 en donde: 1 (nunca), 2 (casi nunca), 3 (a veces), 4 (casi siempre), 

 

5 (siempre). 

 

Desempeño laboral: 

Alto: De 50 a 70 puntos 

Medio: De 41 a 49 puntos 

Bajo: De 14 a 40 puntos 

 

 

Según dimensiones: 

Desempeño de la tarea 

Alto: De 18 a 20 

Medio: De 14 a 17 

Bajo: De 4 a 13 

Desempeño contextual 

Alto: De 23 a 24 

Medio: De 18 a 22 

Bajo: De 06 a 17 

Desempeño laboral contraproducente 

Alto: De 13 a 20 

Medio: De 09 a 12 

Bajo: De 04 a 08 

 

 

3.9. Proceso de recolección de datos 

 

Para la recolección de datos, se solicitó el permiso al director del Centro de Salud 

Baños del Inca, para realizar la investigación. Una vez aprobada la solicitud se 

procedió a la aplicación de los dos instrumentos. Para el recojo de información se 

inició con la presentación de la investigadora, explicando minuciosamente a cada 

participante el objetivo de la investigación, y los que aceptaron voluntariamente 

participar firmaron el consentimiento informado, se hizo entrega de los 

instrumentos concediendo un tiempo de 20 minutos para responder las preguntas 

planteadas. 
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3.10. Validez y confiabilidad 

 

Los instrumentos utilizados han sido validados por las autoras. Christina Maslach 

y Susan Jackson en 1981(29), para evaluar el agotamiento laboral en trabajadores 

de Servicios humanos. Y para evaluar el Desempeño Laboral fue la Escala de 

Rendimiento Laboral Individual de IWPQ, Koopmans et al. validado en Perú (38). 

 

 

Prueba Piloto 

 

Para medir la confiabilidad interna del instrumento se aplicó una prueba piloto a 10 

participantes con características similares al grupo de estudio, y no formaron parte 

de la muestra, en el Centro de salud de Otuzco, luego de ser procesada se obtuvo 

como resultado para Síndrome Burnout, un Alfa de Cronbach de 0,961 y para 

Desempeño laboral un Alfa de Cronbach de 0,914, contando con una confiabilidad 

alta procediendo a la aplicación de los instrumentos definitivos. (48) 

 

3.11. Procesamiento y análisis de datos 

 

 

Para el procesamiento de datos, primero se revisaron los cuestionarios 

manualmente, verificando que estos se encuentren con los datos completos. 

Seguidamente se ingresó los datos, previamente codificados, al programa SPSS 

versión 26.0, donde se procesaron y se obtuvieron las tablas para la presentación de 

información a posterior. 

 

Los resultados se presentan en tablas estadísticas, indicando porcentajes y con sus 

respectiva interpretación y análisis de los datos más relevantes. El análisis se realizó 

en dos momentos, la primera en base a los resultados obtenidos y literatura revisada 

y comparación con estudios de otros autores, y establecer la relación entre las 
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variables se hizo a través de la prueba Estadística de Prueba: T de student 

(coeficiente de spearman); donde el Nivel de Significancia:  = 0.05 

3.12. Consideraciones éticas y rigor científico 

 

 

 Respeto: Este principio es un concepto fundamental en las relaciones humanas 

y en la convivencia social. Se basa en reconocer y valorar la dignidad, los 

derechos y las diferencias de cada individuo, sin importar su origen, género, 

religión o cualquier otra característica. El respeto implica tratar a los demás con 

consideración, cortesía y tolerancia, fomentando así la armonía y el 

entendimiento mutuo. (49) En la investigación los profesionales de salud 

participarán voluntariamente, se respetará sus decisiones y se protegerá su 

dignidad. 

 

 Beneficencia y No maleficencia: El principio de beneficencia está 

directamente relacionado con el principio de no-maleficencia, que se refiere a 

la obligación de no ocasionar daño. Mientras que la beneficencia busca 

promover el bienestar, la no-maleficencia se centra en evitar el daño. (50) La 

investigadora tomará las medidas preventivas necesarias para proteger a los 

participantes contra cualquier tipo de daño o molestia. 

 Justicia: Es el principio de ser equitativo o justo, es decir, que las personas que 

tienen necesidades de salud iguales deben recibir igual cantidad y calidad de 

servicios y recursos. Y las personas, con necesidades mayores que otras, deben 

recibir más servicios que otros de acuerdo con la correspondiente necesidad. 

(51). Todos los profesionales de la salud que cumplan con los criterios de 
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selección tendrán la misma oportunidad de formar parte de la muestra de 

estudio. 

 

 Veracidad: Principio ético de decir siempre la verdad, no mentir y ni engañar 

a los pacientes. En muchas culturas la veracidad ha sido considerada como base 

para el establecimiento y manutención de la confianza entre los individuos. (51) 

Se mantendrá un cuidado especial en la veracidad de la información desde que 

se recolectaron los datos, su posterior análisis hasta la publicación. 

 Consentimiento informado: Documento médico legal que se puede utilizar 

para informar al paciente sobre su diagnóstico y tratamiento médico, sobre un 

tratamiento psicológico, o sobre la posibilidad de participar en un estudio 

clínico; es un proceso mediante el cual un sujeto confirma voluntariamente su 

deseo de participar en un estudio en particular después de haber sido informado. 

(52) 
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CAPÍTULO IV 

RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

4.1. Análisis e Interpretación de resultados 

 

Tabla 1: Síndrome de Burnout en el personal de enfermería del Centro de Salud de 

Baños del Inca – Cajamarca, 2024. 

 

Nivel de Síndrome de Burnout N° % 

Bajo 3 12,00 

Medio 17 68,00 

Alto 5 20,00 
Total 25 100,00 

 

 

En la Tabla 1 se observa el personal de enfermería en el Centro de Salud de Baños del 

Inca – Cajamarca según nivel de Síndrome de Burnout, el 68% su nivel es medio 

(representa a 17 enfermeras) mientras que el 20% su nivel es alto (representa a 05 

enfermeras) y solo el 12% su nivel es bajo (representa a 03 enfermeras). 

 

El mayor porcentaje de los trabajadores están ubicados entre el nivel medio y alto; lo que 

significa que hay un porcentaje considerable de profesionales afectados y propensos a 

enfermar de síndrome de burnout. Esta investigación tiene resultados similares al de 

Márquez (11), que son 26% tienen un nivel alto de síndrome de burnout y el 17% presenta 

un alto índice de desempeño laboral. Y difiere con los resultados de Navarro (53) que el 

mayor índice de porcentaje de profesionales se encuentra en nivel alto con un 54.9%, lo 

cual es bastante elevado para el porcentaje mostrado en nuestra investigación donde 

predomina el nivel medio de Síndrome de burnout. 

 

 

Lo cual influye negativamente en el personal de salud, ya que al estar en un nivel alto de 

Síndrome de Burnout afecta su vida personal y profesional. Para la Organización Mundial 
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de la Salud el Síndrome de Burnout está catalogado como un estado de estrés laboral 

crónico por un periodo prolongado de tiempo, llegando así a alterar la personalidad y la 

autoestima del profesional de salud, en este proceso el enfermero presenta perdida de 

interés laboral y desarrolla una reacción psicológica negativa tanto personal como 

profesionalmente (54). Por lo cual se recomienda a los responsables de la institución de 

salud buscar estrategias para disminuir la carga laboral de los profesionales y mejorar la 

calidad de atención. 
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Tabla 2: Síndrome de Burnout según dimensiones del personal de enfermería del 

Centro de Salud de Baños del Inca – Cajamarca, 2024 

 

Dimensiones 

Nivel de 

Síndrome 

de Burnout 

Agotamiento 

emocional 

 

Despersonalización 

 

Realización personal 

 N° % N° % N° % 

Bajo 7 28,00 10 40,00 8 32,00 

Medio 13 52,00 9 36,00 10 40,00 

Alto 5 20,00 6 24,00 7 28,00 

Total 25 100,00 25 100,00 25 100,00 

 

 

En la Tabla 2 se observa que el personal de Enfermería en el Centro de Salud de Baños 

del Inca – Cajamarca según nivel de Síndrome de Burnout en la dimensión: 

Agotamiento emocional, el 52% su nivel es medio (representa a 13 enfermeras) mientras 

que el 28% su nivel es bajo (representa a 07 enfermeras); despersonalización, el 40% su 

nivel es bajo (representa a 10 enfermeras) mientras que el 36% su nivel es medio 

(representa a 09 enfermeras); realización personal, el 40% su nivel es medio (representa 

a 10 enfermeras) mientras que el 32% su nivel es bajo (representa a 08 enfermeras).En 

este caso podemos observar que en las 3 dimensiones predomina los porcentajes del nivel 

medio, lo cual nos indica que existe afectación en los profesionales de enfermería del 

Centro de Salud Baños del Inca. 

 

 

Estos resultados muestran que los profesionales de Salud del centro de Salud Baños del 

Inca se encuentran en un nivel medio de Síndrome de Burnout en las 3 dimensiones 

(agotamiento emocional 52%, despersonalización 36% y realización personal 40%) por 

lo cual es importante recalcar que debemos mantener un nivel bajo de este Síndrome. 



36  

La presente investigación coincide con Cabrera e Inca (15) los resultados obtenidos son 

en nivel medio para la dimensión agotamiento emocional y desempeño laboral; el 20% 

un nivel medio para la dimensión despersonalización y desempeño laboral; y por último 

el 17% un nivel medio para la dimensión realización personal y desempeño laboral y 

difiere con Marmanillo (55) donde presenta como resultados que un 36.7% indica que 

tiene un alto nivel de agotamiento emocional, un 43.3% de nivel medio de 

despersonalización y un 36.7% con un alto nivel de realización personal, predominando 

en esta investigación niveles altos de síndrome de burnout en 2 de las 3 dimensiones. 

 

Según, la Organización Mundial de la Salud, el agotamiento emocional está directamente 

relacionado con el trabajo y reduce significativamente su eficiencia en el desempeño 

como profesional, además refiere que el agotamiento se ocasiona debido a que las 

exigencias laborales son mayores a las recompensas y al tiempo con el que cuenta el 

profesional de salud para poder relajarse. (56) 

 

Para Spiegel el trastorno de despersonalización está caracterizado por una sensación 

persistente o repetitiva de separación del propio cuerpo o de los propios procesos 

mentales, ya sea como un observador externo de la vida o como sentirse totalmente 

desconectado del entorno que lo rodea (57); entonces podemos decir que si los episodios 

de despersonalización son breves no se le da mucha importancia; pero cuando son 

periodos largos y recurrentes en donde ya estén causando problemas en su trabajo y en su 

vida personal se tiene que atender de manera inmediata. 

 

La despersonalización en los profesionales de enfermería es un tema que requiere de una 

atención integral, en esta investigación se encontró que existe un 24% de profesionales 

con despersonalización; estos resultados sugieren que debemos implementar estrategias 

para prevenirla como por ejemplo proporcionar apoyo psicológico y emocional a los 
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enfermeros, también se puede implementar talleres de comunicación efectiva, es 

importante además que aprendan a gestionar el estrés y el agotamiento; este proceso 

requiere compromiso y colaboración de todo el equipo de trabajo para lograr prevenir y 

abordar de manera adecuada los casos de despersonalización. 

 

Para Maslow en la teoría de la jerarquía de necesidades propone que el ser humano está 

motivado por 5 niveles de necesidades primero considera a las fisiológicas donde incluye 

comer, dormir, respirar; en segundo lugar a la necesidad de seguridad como protección 

orden y estabilidad, luego las necesidades de afiliación en donde encontramos la 

necesidad de afecto y amistad, en cuarto lugar tenemos a la necesidad de reconocimiento 

donde incluye el autoestima el prestigio y el status y por último tenemos a la 

autorrealización que se encuentra en la cúspide de la pirámide; siendo así que este nivel 

representa el mayor objetivo profesional y personal del ser humano; donde ellos mismos 

aplican sus capacidades y conocimientos para sentirse realizados en todos los ámbitos y 

aspectos de su vida. (58) 

 

 

La realización personal es el cumplimiento de todos los objetivos que uno mismo se 

propone en su vida; esto tiene que ver con encontrarle sentido a nuestra existencia y para 

eso es imprescindible el trabajo, en los profesionales de Salud del Centro de Salud Baños 

del inca hay un 32 % de profesionales con bajo nivel de desarrollo personal y esto se debe 

a que ellos mismos manifiestan que no cuentan con el tiempo necesario para poder asistir 

a capacitaciones de actualización y de especialización lo cual es un requisito para trabajar 

dentro del sector salud; pero esto se ve limitado por los bajos ingresos económicos debido 

a que ellos mismos tienen que cubrir estos gastos lo cual va a disminuir su presupuesto 

para tener que satisfacer necesidades básicas en sus familias. 
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Según la OMS en convenio con la OIT recomiendan medidas para evitar el síndrome de 

burnout, como flexibilidad en los turnos y horarios, evaluar constantemente los niveles 

de estrés en los profesionales de la salud (59) y esto se vería reflejado en la atención que 

se brinda a los usuarios ofreciendo servicios de manera eficaz, efectiva y eficiente según 

las necesidades de la comunidad y además mejorando las relaciones interpersonales, 

incentivando al equipo y creando así un ambiente de trabajo saludable. 
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Tabla 3: Desempeño laboral del personal de enfermería del Centro de Salud de 

Baños del Inca – Cajamarca, 2024 

 

Nivel de desempeño laboral N° % 

Bajo 5 20,00 

Medio 14 56,00 

Alto 6 24,00 

Total 25 100,00 

 

En la Tabla 3 se observa que el personal de Enfermería en el Centro de Salud de Baños 

del Inca – Cajamarca según nivel de desempeño laboral, el 56% su nivel es medio 

(representa a 14 enfermeras) mientras que el 24% su nivel es alto (representa a 06 

enfermeras) y solo el 20% su nivel es bajo (representa a 05 enfermeras). 

 

Estos resultados muestran que existe mayor prevalencia en el nivel de desempeño laboral 

medio, es bajo y alto son casi similares, por lo que podemos concluir que existe afectación 

en el personal de enfermería para desempeñarse de manera adecuada en el ámbito laboral. 

Los resultados coinciden con Alcántara, J. (20) que en su investigación concluye que el 

35.8% mostró un nivel medio de desempeño laboral, y difieren con Campos, C. y 

Laureano, M. (18) donde presentan como resultados que el nivel de desempeño laboral 

en las enfermeras es de alto y medio 87.5% y 12% respectivamente. 

 

Para Chiavenato, el desempeño laboral es la manera en la que los trabajadores actúan y 

se comportan para alcanzar los objetivos de la organización, considera además que un 

buen desempeño laboral es la fortaleza más importante de una organización (60). 

Observamos que en el Centro de Salud la sobrecarga laboral, el estrés y las malas 

relaciones en el entorno del trabajo tienen efectos perjudiciales en el desempeño laboral 

o cual influye negativamente en la eficacia y eficiencia para el desarrollo de las tareas y 

en el ambiente laboral. 
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Daniel Goleman, en su investigación llega a la conclusión de que la Inteligencia 

Emocional es de suma importancia para lograr satisfacción en el trabajo y un buen 

desempeño laboral, ya que permite a los profesionales entender y gestionar sus emociones 

y las de los demás, lo que a su vez logra que haya buenas relaciones interpersonales, 

entendimiento, mayor motivación y un mejor rendimiento laboral. (61). 
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Tabla 4: Desempeño laboral por dimensiones del personal de enfermería en el 

Centro de Salud de Baños del Inca – Cajamarca, 2024. 

 

   
Dimensiones 

  

Nivel de 

Desempeño 

Laboral 

Desempeño de Desempeño 

contextual 

Desempeño 

contraproducente la tarea 

 N° % N° % N° % 

Bajo 8 32,00 5 20,00 8 32,00 

Medio 10 40,00 18 72,00 11 44,00 

Alto 7 28,00 2 8,00 6 24,00 

Total 25 100,00 25 100,00 25 100,00 

 

 

En la Tabla 4 se observa el personal de enfermería en el Centro de Salud de Baños del 

Inca – Cajamarca según nivel de desempeño laboral en la dimensión: Desempeño de 

la tarea, el 40% su nivel es medio (representa a 10 enfermeras) mientras que el 32% su 

nivel es bajo (representa a 08 enfermeras); desempeño contextual, el 72% su nivel es 

medio (representa a 18 enfermeras) mientras que el 20% su nivel es bajo (representa a 05 

enfermeras); desempeño laboral contraproducente, el 44% su nivel es medio 

(representa a 11 enfermeras) mientras que el 32% su nivel es bajo (representa a 08 

enfermeras). 

 

En relación al desempeño laboral, referente a la dimensión desempeño de tareas 

observamos que hay un nivel alto, desempeño contextual alto y desempeño laboral 

contraproducente alto. 

 

Frente a esto se debe proponer establecer metas claras, lo cual hará que el personal de 

salud tenga bien definidos sus propósitos personales y laborales; además de ello se tiene 

que gestionar los recursos humanos consiguiendo así que se reduzca o se postergue las 

actividades que no son prioritarias; y sobre todo que el personal de enfermería mantenga 

una actitud positiva y mejore la atención a los usuarios. 
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La presente investigación no coincide con Marmanillo (55) donde presenta como 

resultados que el 36.7% tienen un alto nivel de desempeño de tareas; lo cual es lo opuesto 

a esta investigación, también presenta que el 43.3% se encuentran en un alto nivel de 

desempeño contextual y que el 40% presentan un alto nivel de desempeño laboral 

contraproducente. 

 

Para Campbell el desempeño de la tarea es la capacidad que tiene un trabajador para 

realizar sus responsabilidades de acuerdo a su nivel de conocimientos y capacidades, 

considera además que es un componente importante para medir el desempeño laboral de 

manera integral (62). El nivel de desempeño de la tarea se determina en función de los 

objetivos que establezca el profesional de salud en su área de trabajo, involucrando así 

dimensiones como la planificación, la eficiencia, la eficacia y además si sabe establecer 

prioridades y si dedica el tiempo necesario para realizar sus actividades. 

 

Para mejorar ello se propone que los profesionales planifiquen sus jornadas, esto hará que 

decidan cuando hacer cada tarea, también deben priorizar identificando cuáles son las 

tareas más urgentes, es importante además que aprendan a delegar funciones y tareas que 

podrían ser realizadas por otro personal que labora con ellos y por último deben eliminar 

distracciones durante la jornada laboral esto hará que terminen sus actividades a tiempo 

evitando así situaciones estresantes, logrando también mantener buena salud física y 

mental por lo que podrán brindar una mejor atención a los usuarios que acuden al Centro 

de Salud Baños Inca. 

 

Para Koopmans el desempeño contextual es un comportamiento que va más allá de las 

tareas laborales contribuyendo así al ambiente organizacional, social y psicológico, (63) 

en este estudio evaluamos principalmente las competencias del profesional de salud 

involucrando conductas que influyen en la realización de los procedimientos de 
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enfermería, pero que estas tienen un impacto significativo en los usuarios atendidos por 

el profesional y en los compañeros de trabajo que laboran con el mismo. 

 

 

Los profesionales que presentan dificultades en el desempeño contextual, se debe a que 

ellos manifiestan que en muchas ocasiones las atenciones de enfermería se realizan en 

base a manuales o estrategias ya reglamentadas por el Ministerio de Salud en el que ellos 

se tienen que regir y cumplirlas; además a la elevada cantidad de pacientes que atienen 

por turno en cada consultorio ellos no se abastecen para realizar una evaluación más 

profunda y personalizada a los usuarios, por lo que la mayoría de veces realizan una 

atención mecanizada para avanzar y terminar sus actividades a tiempo. Para ello se 

propone disminuir la cantidad de citas programadas para cada turno y contratar más 

profesionales para que cada uno puede desenvolverse y atender las necesidades de los 

usuarios y con ello poder contar con el tiempo y la motivación necesaria para fortalecer 

sus conocimientos académicos y seguir capacitándose constantemente; además se debe 

incentivar a los profesionales a trabajar en equipo, involucrándose en actividades de 

manera voluntaria, ayudando a sus compañeros de trabajo, logrando así un mejoramiento 

de la productividad y de las relaciones sociales en el Centro de Salud Baños del Inca 

 

 

Robinson y Bennett definen al Desempeño Laboral contraproducente como conductas 

antisociales que los trabajadores demuestran en su lugar de trabajo (64), podemos decir 

que son aquellas conductas negativas que realiza el profesional de enfermería de manera 

voluntaria, estos comportamientos afectan el rendimiento personal y laboral tanto del 

profesional como de todas las personas que lo rodean. 
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El bajo porcentaje de desempeño laboral contraproducente en esta investigación muestra 

que existe un ambiente laboral favorable entre los profesionales de salud y la relación que 

tienen con los usuarios atendidos lo cual influye de manera positiva en el desempeño 

laboral de los mismos. Además, se debe implementar acciones que mejoren el ambiente 

laboral como la comunicación asertiva, el respeto entre todo el personal de salud, evitar 

espacios o situaciones que generen conflictos y promover descansos y pausas activas. 

 

 

La percepción que se tienen los profesionales de enfermería sobre el desempeño en las 

diferentes dimensiones laborales están en nivel medio y bajo en el desempeño contextual 

y de tareas y un nivel bajo en el desempeño contextual contraproducente esto va en 

relación con comportamientos disfuncionales o problemáticos no productivos que no 

garantizan un entorno laboral saludable y eficiente, que pueden darse por acciones 

perjudiciales por parte del trabajador debido a la falta de habilidades, motivación o 

supervisión adecuada. 
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Tabla 5: Relación del nivel de Síndrome de Burnout y desempeño laboral del personal 

de enfermería en el Centro de Salud de Baños del Inca – Cajamarca, 2024. 

 

   
Desempeño laboral 

   

Nivel de   

Síndrome de 

Burnout 

 

Bajo 

 

Medio 

 

Alto 

 

Total 

 N° % N° % N° % N° % 

Bajo 1 4,00 2 8,00 0 0,00 3 12,00 

Medio 3 12,00 9 36,00 5 20,00 17 68.00 

Alto 1 4,00 3 12,00 1 4,00 5 20,00 

Total 5 20,00 14 56,00 6 24,00 25 100 

 

 

En la Tabla 5 se observa el personal de enfermería en el Centro de Salud de Baños del 

Inca – Cajamarca según nivel de Síndrome de Burnout y desempeño laboral, el 36% su 

nivel del Síndrome de Burnout y desempeño laboral es medio (representa a 9 enfermeras) 

y que el 20% su nivel del Síndrome de Burnout es medio y su nivel de desempeño laboral 

es alto (representa a 5 enfermeras); Estos resultados indican que no existe relación 

significativa entre el Síndrome de Burnout y Desempeño Laboral en el personal de 

Enfermería en el Centro de Salud de Baños del Inca – Cajamarca, mediante la prueba 

estadística T de Student (coeficiente de spearman) a un nivel de significancia del 5%. Con 

un p=0.502 

 

 

En la investigación los profesionales de Enfermería del Centro de Salud Baños del Inca 

el más alto porcentaje se encuentra en el nivel medio con 36% según nivel de Síndrome 

de Burnout y desempeño laboral. Estos resultados coinciden con el estudio de Caycho 

(14) se observó que el 54% presenta un nivel medio de síndrome de Burnout y el 57% 

presenta el mismo nivel de desempeño laboral. Y concluye que no existe una relación 

entre ambas variables. Y difiere con la investigación de Navarro (53) donde presenta 

como resultados la existencia de una correlación considerada como significativa entre 
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Síndrome de Burnout y el desempeño laboral; de igual manera, se realizó el debido 

calculo el coeficiente de Spearman, determinando así que la correlación existente entre 

Síndrome de Burnout y Desempeño Laboral, es de manera positiva y alta. 

 

 

Demerouti y Bakker han investigado la relación entre el Síndrome de Burnout y el 

desempeño laboral y llegaron a la conclusión de que el burnout puede tener un impacto 

negativo en la productividad y la calidad del trabajo; y que esto se ocasiona cuando las 

demandas del trabajo superan los recursos disponibles del profesional; estos autores 

proponen un modelo circular donde explican que el desempeño laboral y el burnout 

interactúan dinámicamente, es decir que un bajo desempeño puede aumentar las 

demandas laborales lo que a su vez puede intensificar al burnout. (65) 

 

 

Los resultados de esta investigación podrían ser utilizados por la Jefa de la Zona Sanitaria 

Baños del Inca para implementar talleres donde aprendan técnicas de gestión del estrés 

como por ejemplo la meditación, el ejercicio, también deben desarrollar estrategias de 

mejora que pueden ser el desarrollo de habilidades para aumentar la eficacia y confianza 

en el trabajo, proporcionar incentivos y recursos para que los profesionales puedan 

realizar su trabajo de manera efectiva, y también es importante que aprendan a establecer 

límites para disminuir la carga laboral en el tiempo de trabajo además deben fomentar 

cultura de respeto y apoyo positivo entre colegas lo cual puede transformar el ambiente 

laboral impulsando la productividad y la colaboración para mejorar el entorno de trabajo 

que va a repercutir en la calidad de atención de los pacientes y en el personal que labora 

en el Centro de Salud Baños del Inca. 
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CONCLUSIONES 

 

En el presente trabajo de investigación se llegó a las siguientes conclusiones: 

 

 

 

 El personal de Enfermería en el Centro de Salud de Baños del Inca – Cajamarca 

según Síndrome de Burnout, se encuentra entre nivel medio (68%) y nivel bajo 

(20%) 

 

 

 El personal de Enfermería en el Centro de Salud de Baños del Inca – Cajamarca 

según desempeño laboral, más de la mitad tiene nivel medio y menos de la cuarta 

parte tiene nivel alto 

 

 

 El personal de enfermería en el Centro de Salud de Baños del Inca – Cajamarca 

según nivel de Síndrome de Burnout y desempeño laboral, el 36% su nivel del 

Síndrome de Burnout es regular y su nivel de desempeño laboral es medio y que 

el 20% su nivel del Síndrome de Burnout es regular y su nivel de desempeño 

laboral es alto. 

 

 

 Al contrastar la hipótesis se encontró que no Existe relación significativa entre el 

Síndrome de Burnout y desempeño laboral en el personal de Enfermería en el 

Centro de Salud de Baños del Inca – Cajamarca, mediante la prueba estadística T 

de Student (coeficiente de spearman) a un nivel de significancia del 5%, con un 

p=0.502. 
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RECOMENDACIONES 

 

 

 

1. Al jefe del Centro de Salud Baños del Inca  

Promover las actividades físicas recreativas, ahora llamadas “Pausas Activas” 

con la finalidad de mejorar el estado de ánimo del personal que labora en dichas 

instituciones logrando así una distracción durante la jornada laboral lo que a su 

vez hará que los profesionales se relajen y presten un mejor servicio, brindando 

así una atención de calidad a sus pacientes. 

 

 

2. A los profesionales de enfermería del Centro de Salud Baños del Inca, organizarse 

para tener espacios motivacionales y trabajar en conjunto para mejorar el bienestar 

de las relaciones interpersonales, disminuyendo así el riesgo de desarrollar 

Síndrome de Burnout. 

 

 

3. A la Escuela Profesional de Enfermería, forme a los futuros licenciados en 

enfermería con buenas bases en conocimientos y en calidad de atención hacia sus 

pacientes y que además mantengan un ambiente laboral saludable con sus colegas, 

reconociendo también desde ya su labor y desempeño académico apoyándolos 

para que puedan lograr sus metas personales y profesionales. 
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Anexo N° 01 

Tablas de resultados 

Tabla: Agotamiento Emocional y Desempeño Laboral en el personal de Enfermería 

según Agotamiento emocional y Desempeño Laboral en el Centro de Salud de 

Baños del Inca – Cajamarca, 2024. 

 

Desempeño laboral 

Agotamiento 

Emocional Bajo 
 

Medio 
 

Alto 
 

Total 

 N° % N° % N° % N° % 

Bajo 1 4 2 8 4 16 7 28 

Medio 2 8 9 36 2 8 13 52 

Alto 2 8 3 12 0 0 5 20 

Total 5 20 14 56 6 24 25 100 

Fuente: Encuesta Aplicada 

 

 

 

En la Tabla se observa el personal de Enfermería en el Centro de Salud de Baños del 

Inca – Cajamarca según Nivel de Síndrome de Burnout (Agotamiento emocional) y 

Desempeño Laboral, el 36% su nivel del Síndrome de Burnout y de Desempeño Laboral 

es medio (representa a 9 enfermeras) y que el 16% su nivel del Síndrome de Burnout es 

bajo y su nivel de Desempeño Laboral es Alto (representa a 4 enfermeras). Estos 

resultados nos indican que Existe relación significativa entre el Síndrome de Burnout 

(Agotamiento emocional) y Desempeño Laboral en el personal de Enfermería en el 

Centro de Salud de Baños del Inca – Cajamarca, mediante la prueba estadística T de 

Student (coeficiente de spearman) a un nivel de significancia del 5%. Con un p=0.018 
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Tabla: Relación del Nivel de Síndrome de Burnout según Despersonalización y 

Desempeño Laboral en el personal de Enfermería según Despersonalización 

y Desempeño Laboral en el Centro de Salud de Baños del Inca – Cajamarca, 

2024. 

 

Desempeño Laboral 

Despersonalización Bajo  Medio Alto  Total 

 N° % N° % N° % N° % 

Bajo 2 8 4 16 4 16 10 40 

Medio 0 0 7 28 2 8 9 36 

Alto 3 12 3 12 0 0 6 24 

Total 5 20 14 56 6 24 25 100 

Fuente: Encuesta Aplicada 

 

 

 

En la Tabla se observa el personal de Enfermería en el Centro de Salud de Baños del Inca 

– Cajamarca según Nivel de Síndrome de Burnout (Despersonalización) y Desempeño 

Laboral, el 28% su nivel del Síndrome de Burnout es medio y su nivel de Desempeño 

Laboral es medio (representa a 7 enfermeras) y que el 16% su nivel del Síndrome de 

Burnout es bajo y su nivel de Desempeño Laboral es Alto (representa a 4 enfermeras). 

Estos resultados nos indican que Existe relación significativa entre el Síndrome de 

Burnout (Despersonalización) y Desempeño Laboral en el personal de Enfermería en el 

Centro de Salud de Baños del Inca – Cajamarca, mediante la prueba estadística T de 

Student (coeficiente de spearman) a un nivel de significancia del 5%. Con un p=0.006 
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Tabla: Relación del Nivel de Síndrome de Burnout según Realización personal y 

Desempeño Laboral en el personal de Enfermería en el Centro de Salud de 

Baños del Inca – Cajamarca, 2024. 

 

Desempeño Laboral 

Realización 

Personal Bajo 
 

Medio 
 

Alto 
 

Total 

 N° % N° % N° % N° % 

Bajo 3 12 5 20 0 0 8 32 

Medio 1 4 7 28 2 8 10 40 

Alto 1 4 2 8 4 16 7 28 

Total 5 20 14 56 6 24 25 100 

Fuente: Encuesta Aplicada 

 

 

 

En la Tabla se observa el personal de Enfermería en el Centro de Salud de Baños del Inca 

– Cajamarca según Nivel de Síndrome de Burnout (Realización personal) y Desempeño 

Laboral, el 28 % su nivel del Síndrome de Burnout es medio y su nivel de Desempeño 

Laboral es medio (representa a 7 enfermeras) y que el 20 % su nivel del Síndrome de 

Burnout es bajo y su nivel de Desempeño Laboral es medio (representa a 5 enfermeras). 

Estos resultados nos indican que Existe relación significativa entre el Síndrome de 

Burnout (Realización personal) y Desempeño Laboral en el personal de Enfermería en el 

Centro de Salud de Baños del Inca – Cajamarca, mediante la prueba estadística T de 

Student (coeficiente de spearman) a un nivel de significancia del 5%. Con un p=0.002 
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Tabla: Relación del Nivel de Síndrome de Burnout según Desempeño Laboral y 

Desempeño de tareas en el personal de Enfermería en el Centro de Salud de 

Baños del Inca – Cajamarca, 2024. 

 

Desempeño de tareas 

Desempeño 

laboral Bajo 
 

Medio 
 

Alto 
 

Total 

 N° % N° % N° % N° % 

Bajo 1 4 2 8 0 0 3 12 

Medio 5 20 5 20 7 28 17 68 

Alto 2 8 3 12 0 0 5 20 

Total 8 32 10 40 7 28 25 100 

Fuente: Encuesta Aplicada 

 

En la Tabla se observa el personal de Enfermería en el Centro de Salud de Baños del Inca – 

Cajamarca según Nivel de Síndrome de Burnout y Desempeño Laboral (Desempeño de la 

tarea), el 28% su nivel del Síndrome de Burnout es medio y su nivel de Desempeño Laboral 

es Alto (representa a 7 enfermeras) y que el 20% su nivel del Síndrome de Burnout es medio 

y su nivel de Desempeño Laboral es medio (representa a 5 enfermeras). Estos resultados nos 

indican que No Existe relación significativa entre el Síndrome de Burnout y Desempeño 

Laboral (Desempeño de la tarea) en el personal de Enfermería en el Centro de Salud de Baños 

del Inca – Cajamarca, mediante la prueba estadística T de Student (coeficiente de spearman) 

a un nivel de significancia del 5%. Con un p=0.158 
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Tabla 10: Relación del Nivel de Síndrome de Burnout según Desempeño Laboral y 

Desempeño contextual en el personal de Enfermería en el Centro de Salud 

de Baños del Inca – Cajamarca 2024 

 

Desempeño Contextual 

Desempeño 

laboral Bajo 
 

Medio 
 

Alto 
 

Total 

 N° % N° % N° % N° % 

Bajo 0 0 3 12 0 0 3 12 

Medio 4 16 12 48 1 4 17 68 

Alto 1 4 3 12 1 4 5 20 

Total 5 20 18 72 2 8 25 100 

Fuente: Encuesta Aplicada 

 

 

 

En la Tabla se observa el personal de Enfermería en el Centro de Salud de Baños del Inca 

– Cajamarca según Nivel de Síndrome de Burnout y Desempeño Laboral (Desempeño 

Contextual), el 48% su nivel del Síndrome de Burnout es medio y su nivel de Desempeño 

Laboral es Alto (representa a 12 enfermeras) y que el 16% su nivel del Síndrome de 

Burnout es medio y su nivel de Desempeño Laboral es bajo (representa a 4 enfermeras). 

Estos resultados nos indican que No Existe relación significativa entre el Síndrome de 

Burnout y Desempeño Laboral (Desempeño contextual) en el personal de Enfermería en 

el Centro de Salud de Baños del Inca – Cajamarca, mediante la prueba estadística T de 

Student (coeficiente de spearman) a un nivel de significancia del 5%. Con un p=0.366 
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Tabla: Relación del Nivel de Síndrome de Burnout según Desempeño Laboral y 

Desempeño laboral contraproducente en el personal de Enfermería en el 

Centro de Salud de Baños del Inca – Cajamarca, 2024. 

 

Desempeño Laboral Contraproducente 

Desempeño 

laboral Bajo 
 

Medio 
 

Alto 
 

Total 

 N° % N° % N° % N° % 

Bajo 3 12 0 0 0 0 3 12 

Medio 5 20 8 32 4 16 17 68 

Alto 0 0 3 12 2 8 5 20 

Total 8 32 11 44 6 24 25 100 

Fuente: Encuesta Aplicada 

 

 

 

En la Tabla se observa el personal de Enfermería en el Centro de Salud de Baños del Inca 

– Cajamarca según Nivel de Síndrome de Burnout y Desempeño Laboral (Desempeño 

laboral contraproducente), el 32% su nivel del Síndrome de Burnout es medio y su nivel 

de Desempeño Laboral es Alto (representa a 08 enfermeras) y que el 20% su nivel del 

Síndrome de Burnout es medio y su nivel de Desempeño Laboral es bajo (representa a 5 

enfermeras). Estos resultados nos indican que No Existe relación significativa entre el 

Síndrome de Burnout y Desempeño Laboral (Desempeño contraproducente) en el 

personal de Enfermería en el Centro de Salud de Baños del Inca – Cajamarca, mediante 

la prueba estadística T de Student (coeficiente de spearman) a un nivel de significancia 

del 5%. Con un p=0.172 
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Anexo N° 02 

ESCALA DE MASLACH BURNOUT INVENTORY (MBI-HSS) 

 

Agradeceré lea detenidamente y con atención, indicar con qué frecuencia ha experimentado 

cada una de las siguientes situaciones durante el tiempo que lleva laborando. Luego seleccione la 

alternativa que mejor describa su opinión: 

 

0 1 2 3 4 5 6 

Nunca Pocas veces 
al año o 
menos 

Una vez al 

mes o 
menos 

Algunas 

veces al mes 

Una vez a la 

semana 

Varias 
veces a la 
semana 

Todos los 

días 

 
N° Ítems 0 1 2 3 4 5 6 

 AGOTAMIENTO EMOCIONAL 

01 Me siento emocionalmente defraudado en mi trabajo.        

02 Cuando termino mi jornada me siento agotado.        

03 Cuando me levanto por la mañana y me enfrento a otra 
jornada de trabajo me siento agotado. 

       

06 Siento que trabajar todo el día con la gente me cansa.        

08 Siento que mi trabajo me está desgastando.        

09 Me siento frustrado por el trabajo.        

14 Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo.        

16 Siento que trabajar en contacto directo con la gente me 
cansa. 

       

20 Me siento como si estuviera al límite de mis posibilidades        

 DESPERSONALIZACIÓN        

05 Siento que estoy tratando a algunos beneficiados de mí 
como si fuesen objetos impersonales. 

       

10 Siento que me he hecho más duro con la gente.        

11 Me preocupa que este trabajo me esté endureciendo 
emocionalmente. 

       

15 Siento que realmente no me importa lo que les ocurra a las 
personas a las que tengo que atender profesionalmente. 

       

22 Me parece que los beneficiarios de mi trabajo me culpan de 
algunos de sus problemas 

       

 REALIZACIÓN PERSONAL        

04 Siento que puedo entender fácilmente a las personas 
que tengo que atender. 

       

07 Siento que trato con mucha efectividad los problemas de las 
personas a las que tengo que atender. 

       

09 Siento que estoy influyendo positivamente en las vidas de 
otras personas a través de mi trabajo. 

       

12 Me siento muy enérgico en mi trabajo.        

17 Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable en 

mi trabajo. 

       

18 Me siento estimulado después de haber trabajado 
íntimamente con quienes tengo que atender. 

       

19 Creo que consigo muchas cosas valiosas en este 
trabajo. 

       

21 Siento que en mi trabajo los problemas emocionales son 
tratados de forma adecuada 
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DESEMPEÑO LABORAL 
 

 

PRESENTACIÓN. 

 

 

Estimados licenciados(as), solicito su disposición y colaboración en mi trabajo de investigación titulado ‘El 

síndrome de Burnout y desempeño laboral del personal de enfermería del Centro de Salud Baños del Inca, 

2024”, para lo cual solicito que Ud. responda de manera veraz las preguntas. 

Indicaciones: marque una sola alternativa según corresponda. 

FORMATO A: Para medir el síndrome de Burnout 

 

1 2 3 4 5 

Nunca Casi nunca A veces Casi 
siempre 

Siempre 

 

 

 

N° Ítems 1 2 3 4 5 
 Desempeño de la tarea 

01 He organizado mi trabajo para acabarlo a tiempo.      

02 He sido capaz de establecer prioridades.      

03 He sido capaz de llevar a cabo mi trabajo de forma 
eficiente. 

     

04 He gestionado bien mi tiempo.      

 Desempeño contextual 

05 Por iniciativa propia, he empezado con tareas nuevas 
cuando las anteriores ya estaban completadas 

     

06 He dedicado tiempo a mantener actualizados los 
conocimientos sobre mi puesto de trabajo. 

     

07 He desarrollado soluciones creativas a nuevos problemas.      

08 He asumido responsabilidades adicionales.      

09 He buscado continuamente nuevos retos en mi trabajo.      

10 He participado activamente en reuniones y/o consultas      

 Desempeño laboral contraproducente      

11 He empeorado los problemas del trabajo.      

12 Me he centrado en los aspectos negativos del trabajo en 
lugar de los aspectos positivos. 

     

13 He hablado con mis compañeros sobre los aspectos 

negativos de mi trabajo. 

     

14 He hablado con personas ajenas a mi organización sobre 

aspectos negativos de mi trabajo. 
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Anexo N° 03 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 

 

Estudio “SÍNDROME DE BURNOUT Y DESEMPEÑO LABORAL DEL PERSONAL 

DE ENFERMERÍA EN EL CENTRO DE SALUD BAÑOS DEL INCA” 

 

CAJAMARCA, 2024”, siendo investigador: Infante Tapia, Gabriela Lizbeth. 

 

 

 

Yo, Licenciada/o......….……………………………,con DNI/……………... he leído la 

hoja de información que se me ha entregado acerca del estudio, he recibido suficiente 

información y he tenido la posibilidad de resolver todas las dudas que se me hubieran 

planteado y comprendo que mi participación es voluntaria. Los datos personales que se 

recojan, van a ser utilizados únicamente a efectos de permitir el análisis de datos y se 

tratarán de forma confidencial. Deseo manifestar mi voluntad de participar en dicho 

trabajo y para ello firmo el presente documento. 

 

 

 

Cajamarca, …. de................................... del 2025. 

 

 

 

 

 

 

 

 

……………………………… 

Firma 
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Alfa de Cronbach de la variable Síndrome de Burnout 

Prueba piloto 
 

N 
P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 P14 P15 P16 P17 P18 P19 P20 P21 P22 

1 2 3 2 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 

2 2 2 3 3 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 3 2 3 2 2 

3 2 3 2 2 2 2 2 3 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

4 3 3 2 3 3 3 2 3 2 3 2 3 3 2 3 3 3 3 2 2 2 3 

5 2 2 2 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 

6 2 2 2 2 2 3 2 2 3 2 3 2 3 2 2 2 2 2 3 2 3 2 

7 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 3 2 3 2 2 

8 2 3 2 2 2 2 2 3 3 3 3 2 2 2 2 3 3 3 3 2 3 3 

9 2 3 2 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 3 2 2 2 2 2 2 2 2 

10 2 2 3 2 3 2 2 2 2 2 2 2 3 2 2 2 3 3 2 2 2 2 

 

Resumen de procesamiento de casos 
 N  % 

Casos Válido 10 100,0 
 Excluidos 0 ,0 
 Total 10 100,0 

a La eliminación por lista se basa en todas las 

variables del procedimiento. 
 

 

  Estadísticas de fiabilidad  

Alfa de 

  Cronbach  

N de 

elementos  

,961 22 
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Alfa de Cronbach de la variable Desempeño laboral 

Prueba piloto 
 

N P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 P14 P15 P16 P17 P18 P19 P20 

1 1 2 1 1 5 3 5 5 2 2 5 2 3 5 5 3 1 2 1 1 

2 1 1 4 1 5 1 2 1 1 1 1 3 2 3 2 1 1 1 4 1 

3 3 5 5 5 1 3 5 1 5 5 3 5 5 5 3 5 3 5 1 5 

4 5 5 5 3 5 1 3 1 3 4 5 4 3 4 5 4 1 3 1 3 

5 4 3 3 1 2 3 1 3 3 4 3 3 3 4 3 3 3 1 3 3 

6 5 5 4 3 5 4 2 2 4 5 5 1 4 5 5 1 4 2 2 4 

7 1 1 1 1 5 5 4 4 1 4 5 5 1 5 5 2 1 1 1 1 

8 5 5 5 5 5 3 1 2 5 1 5 5 4 3 1 1 5 1 5 1 

9 1 3 1 3 5 3 1 5 3 1 3 5 1 3 2 5 3 1 1 1 

10 3 1 3 3 5 5 5 5 5 1 5 5 2 1 1 5 3 5 5 2 

 

Resumen de procesamiento de casos 

  N % 

Casos Válido 10 100,0 

 Excluidos 0 ,0 

 Total 10 100,0 

a La eliminación por lista se basa en todas las variables del 

procedimiento. 
 

 

 

 

  Estadísticas de fiabilidad  

Alfa de 

  Cronbach  

N de 

elementos  

,914 20 
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