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RESUMEN 

 

Objetivo: Determinar la relación entre la carga laboral y el Síndrome de Burnout 

en profesionales de enfermería del área de emergencia en un hospital de Lima, 

2023. Materiales y métodos: La investigación tiene un enfoque cuantitativo, de 

nivel correlacional, de diseño no experimental. La muestra estará conformada por 

128 enfermeros del área de emergencia. Los instrumentos que se llevarán a cabo 

en la presente investigación son el cuestionario de Carga laboral que contiene 36 

ítems y el cuestionario de Síndrome de Burnout de Maslach que contiene 22 

ítems. Resultados: Lo hallado en esta investigación demostrará como se 

relaciona la carga laboral y el Síndrome de Burnout, mostrando evidencia 

estadística a través de tablas y gráficos para un mejor análisis. Conclusiones: 

Los resultados de esta investigación proporcionarán información que contribuya 

a la mejora de las condiciones labores que generan el síndrome de burnout, y a 

su vez, a la reducción del impacto negativo en la calidad de vida de los 

trabajadores. 

Palabras clave: Carga laboral, síndrome de burnout, profesional de enfermería. 

(DeCS) 
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ABSTRACT 

 

Objective: Determine the relationship between workload and Burnout Syndrome 

in nursing professionals in the emergency area of a hospital in Lima, 2023. 

Materials and methods: The research has a quantitative approach, correlational 

level, non-experimental design. The sample will consist of 128 nurses from the 

emergency area. The instruments that will be carried out in this investigation are 

the Workload questionnaire that contains 36 items and the Maslach Burnout 

Syndrome questionnaire that contains 22 items. Results: What was found in this 

investigation will demonstrate how workload and Burnout Syndrome are related, 

showing statistical evidence. Conclusions: The results of this research will 

provide information that contributes to the improvement of the working conditions 

that generate the burnout syndrome, and in turn, to the reduction of the negative 

impact on the quality of life of workers. 

Keywords: Workload, burnout syndrome, nursing professional. (DeCS) 
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I. INTRODUCCIÓN 

A nivel global, antes de la pandemia, se venían utilizando algunas herramientas 

para lograr una mayor productividad en el trabajo. De acuerdo con la Autoridad 

Nacional del Servicio Civil, indudablemente, la situación actual plantea un desafío 

para crear enfoques innovadores en la administración de la entrega de bienes y 

servicios por parte de las organizaciones, lo que implica una transformación en 

la gestión del estado civil. En especial a nivel de salud De la Cruz explicó que, “la 

situación en los hospitales es compleja”. Partiendo del servicio de triaje, y la 

presencia del agotamiento físico y mental, debido a las extenuantes jornadas, 

aunado a las difíciles decisiones, las pérdidas y los riesgos de infección (2). 

En la investigación realizada en 2020, la Organización Mundial de la Salud (OMS) 

concluye que, a pesar de que el personal de salud global constituye menos del 

3% de la población, aproximadamente el 14% de los casos de COVID-19 

reportados a la OMS involucran a trabajadores de la salud. Sin embargo, 

lamentablemente, ha habido una significativa pérdida de vidas entre los 

trabajadores de la salud a nivel internacional debido a la infección por el 

coronavirus (3). 

Según un estudio realizado en Madrid en el año 2018, el estrés se ha 

transformado en uno de los principales obstáculos que confronta alrededor del 

35% de la fuerza laboral en todo el mundo. Investigaciones señalan que entre el 

50% y el 60% de ausencias laborales están vinculadas directamente con este 

problema. Esto representa una significativa carga tanto en términos de angustia 

personal como en pérdidas económicas (4). 

En el 2021, la Organización Mundial de la Salud (OMS) realizó una evaluación 

global de las repercusiones fatales y de salud ocasionadas por las extensas 
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jornadas laborales. Según sus estadísticas, en 2016, se registraron 398,000 

defunciones a causa de derrames cerebrales, mientras que 347,000 personas 

fallecieron por cardiopatía isquémica debido a trabajar 55 horas a la semana o 

más. Entre los años 2000 y 2016, se detectó un incremento del 42% en la 

cantidad de fallecimientos por enfermedades cardiacas isquémicas vinculadas a 

largas horas de trabajo, mientras que el incremento en los casos de muertes por 

accidentes cerebrovasculares fue del 19% (5). 

Un estudio efectuado en España en 2017 señala que, en todo el mundo, la tasa 

de aparición del síndrome de burnout en médicos fluctúa entre el 40% y el 60%. 

Se ha observado que aquellos más impactados son los médicos especializados 

en medicina interna y atención de emergencias, y con el paso del tiempo, la 

prevalencia ha alcanzado el 60% en la actualidad. En España, la prevalencia en 

médicos generales y especialistas oscila entre el 30% y el 69% (6). 

A pesar de la falta de una estadística global sobre la carga de trabajo de los 

trabajadores de la salud a nivel mundial, se puede deducir que tiende a ser 

significativamente elevada. Esto se debe a que, según la Organización 

Panamericana de la Salud, en numerosos países existe una carestía de personal 

en el campo de la salud. Además, los profesionales de la salud se enfrentan a 

dificultades como la emigración, la movilidad, distribución inadecuada de 

personal, falta de regulación, escaso reconocimiento y recompensa por su 

avance profesional y entornos laborales inadecuados. Así mismo refiere que 

aproximadamente el 60% de los días laborales perdidos se atribuyen al estrés 

(7).  

Un estudio efectuado en México en 2018 en enfermeras que trabajan en unidades 

de cuidados intensivos y hospitalización, reveló que el 82.2% de ellas presenta 

un grado medio de síndrome de burnout. Además, un 62.2% experimenta un nivel 

bajo de agotamiento emocional, y un 40% experimenta un bajo nivel de 

realización personal. Estos hallazgos se asocian con la naturaleza de sus 

horarios de trabajo, la realización de turnos dobles mensuales, la duración de sus 

períodos de vacaciones anuales y la elevada carga laboral (8). 



10 
 

En un estudio llevado a cabo en El Salvador en 2018, se identificaron diversas 

cargas laborales que enfrenta el personal de enfermería, las cuales pueden 

abarcar aspectos físicos, psicológicos y sociales, poniendo en riesgo tanto la 

salud de los pacientes como la de los propios trabajadores. En la actualidad, tanto 

la Organización Internacional del Trabajo como la Organización Mundial de la 

Salud otorgan un gran valor a la seguridad de los pacientes y al bienestar 

ocupacional de los empleados. Por esta razón, instan a los empleadores a 

cumplir con las regulaciones de seguridad laboral y a mejorar las condiciones de 

trabajo para los empleados (9). 

De acuerdo a un estudio efectuado en Colombia en 2017, se ha documentado 

que un porcentaje de entre el 20% y el 33% de los trabajadores del sector de la 

salud experimentaron niveles significativos de estrés en el entorno laboral, lo que 

afecta principalmente los aspectos físicos y emocionales de la persona. Esto se 

manifiesta en una pérdida de interés en el trabajo, una disminución de la 

motivación en las tareas, ansiedad, fatiga emocional, cansancio, dificultades para 

dormir, úlceras y despersonalización. Dado el tipo de actividad laboral que 

desempeñan, los profesionales de la salud representan un grupo vulnerable a 

sufrir múltiples enfermedades laborales y a enfrentar factores psicosociales de 

riesgo, situaciones de las cuales no pueden distanciarse (10). 

Conforme a una investigación efectuada en Chile en 2018 en enfermeros que 

trabajan en el servicio de urgencias hospitalarias, en relación al Síndrome de 

Burnout, se encontró que el 30% experimentó un grado moderado de fatiga 

emocional, el 50% manifestó un grado moderado de despersonalización y el 60% 

reportó un alto nivel de satisfacción personal. Se identificó que estas condiciones 

los colocan en un nivel de riesgo medio de adquirir enfermedades degenerativas 

debido a las demandas diarias del trabajo (11). 

Asimismo, de acuerdo con los reportes de las Asociaciones Nacionales de 

Enfermería, se registra una considerable tasa de abandono por parte del personal 

de enfermería. En el año 2020 fue especialmente notable, ya que se reportaron 

los índices más altos a nivel mundial. Esta situación, combinada con la escasez 
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de recursos, ha generado una carga de trabajo considerablemente elevada (12). 

En este contexto, en 2020, el Ministerio de Salud enfatizó que debido a la 

sobrecarga laboral y la evolución clínica de los pacientes afectados por COVID-

19, el personal de salud se enfrenta a la necesidad de tomar decisiones difíciles 

en plazos cortos, lo que conlleva a la aparición de dilemas morales y sentimientos 

de culpabilidad intensos (13). 

Es fundamental resaltar que el sistema de salud se caracterizaba por su 

fragmentación, con una inversión reducida y una carencia de planificación en 

términos de recursos humanos. Los profesionales de la salud no se limitaban 

únicamente al cuidado individual de las personas, sino que también 

desempeñaban un rol de apoyo a la comunidad y la población en general. 

Además, se observaban disparidades en los tipos de contratos, en particular para 

aquellos empleados bajo el régimen de servicio no personal (SNP), quienes 

carecían de beneficios sociales, atención médica y cualquier forma de respaldo 

en caso de desempleo (14). 

En la actualidad, la salud del personal de salud se ha visto aun mas complicada 

debido a la pandemia de COVID-19. Durante y después de ello, muchos han 

estado en primera línea de atención, enfrentando una carga laboral 

significativamente alta, poniendo en riesgo su propia salud. A pesar de las 

propuestas de mejora salarial, en algunos centros de salud no se realizaron los 

pagos correspondientes o se retrasaron. Además, tras el período de crisis y la 

reducción de la cantidad de pacientes en ciertos hospitales, se han enfrentado a 

la necesidad de realizar recortes de personal en el área de enfermería (15). 

En una investigación realizada en un hospital perteneciente al Ministerio de Salud 

(MINSA) en la ciudad de Arequipa en 2018, se estableció una correlación directa 

entre la existencia del síndrome de Burnout y la carga laboral excesiva. Según 

este estudio, se identificó que el 40% de los enfermeros reportaron experimentar 

una sobrecarga laboral intensa, mientras que el 60% manifestaron una carga de 

trabajo excesiva (16). 



12 
 

Durante la pandemia, el Hospital de Emergencias de Ate Vitarte, ha sido 

únicamente para atender pacientes COVID, lo cual ha significado un reto para el 

personal de salud que presta sus servicios en dicha institución. El estado de 

emergencia, llevo al personal de salud a ir aprendiendo sobre la marcha sobre el 

virus, la forma de protegerse, y de atender a los pacientes. Lo cual ha significado 

largas jordanas, aislamiento, y el impacto emocional que ha dejado para toda 

esta afección. Por ello, es de suma importancia analizar como la carga laboral 

del personal asistencia, se asocia con el padecimiento o no del Síndrome de 

Burnout (17). 

Al examinar estos datos y cifras, se puede observar de manera evidente cómo la 

carga de trabajo ejerce un impacto significativo en la aparición del síndrome de 

burnout, y este, a su vez, tiene efectos negativos en la calidad de vida del 

personal de enfermería que trabaja en las unidades de emergencia de los 

hospitales, así como en la calidad de atención brindada a sus pacientes. Por lo 

tanto, aplicar estrategias que reduzcan los niveles de carga laboral, harán que el 

personal combata el síndrome de burnout obteniendo efectos positivos. Esto 

contribuye a un entorno de trabajo saludable y atención de calidad.  

La carga laboral según Velásquez se entiende como “el conjunto de 

requerimientos mentales y físicos a que se ve sometido un trabajador o una 

trabajadora para la realización de su tarea” (18). Por su parte la OMS señaló que 

la carga laboral, corresponde a la cantidad de trabajo que el personal asistencial, 

especialmente en los servicios de salud puede realizar durante un año, dicha 

carga se compone de actividades asociadas al servicio de salud, actividades de 

apoyo y adicionales, para llevar a cabo las labores asistenciales (19). 

De igual manera, el Ministerio de Trabajo y Promoción del Empleo define la carga 

laboral como la suma de "presiones derivadas de la combinación de las 

demandas físicas, mentales y emocionales" (20). Para la presente investigación 

la carga laboral será dimensionada en dos aspectos: la carga física y la carga 

mental. 
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La carga física abarca los aspectos asociados a la postura, movimientos o fuerza 

que exigen las actividades diarias (21). Por otro lado, la carga física se refiere a 

un conjunto de requerimientos físicos a los que un individuo se expone mientras 

está en su turno laboral. Esto comprende tanto las posiciones estáticas 

mantenidas durante la labor como los gestos efectuados, la aplicación de fuerza, 

la manipulación de objetos pesados y los movimientos realizados (22). 

La valoración de la carga física en una posición laboral tiene como propósito 

verificar si las exigencias físicas que conlleva la tarea y el ambiente de trabajo 

están en línea con las capacidades fisiológicas y biomecánicas del individuo. Si 

estas exigencias superan las aptitudes físicas de la persona, se plantea un 

posible riesgo para su salud (23). 

La carga mental estima que un esfuerzo saturado de la mente desmesurado o 

inadecuado, solicitado por ciertos trabajos, involucra un más grande peligro, ya 

que además de incrementar la posibilidad de accidentes y patologías, producen 

bajas dentro y fuera de los centros laborales (24).  

Así también, la carga mental se refiere al nivel de esfuerzo cognitivo requerido 

por parte de un individuo para llevar a cabo sus tareas laborales. Se manifiesta 

cuando una tarea es altamente desafiante y el individuo no tiene la capacidad 

suficiente para realizarla. Algunos indicadores de carga mental incluyen la 

atención y concentración requeridas en las labores, el agotamiento en el trabajo, 

el procesamiento de datos, la clasificación de turnos de guardia y la eficiencia en 

el desempeño laboral (25). 

En cambio, según la perspectiva de Correa, el síndrome de Burnout puede ser 

interpretado como una reacción extrema al estrés prolongado que proviene del 

ámbito laboral y que tiene consecuencias tanto a nivel individual, organizacional 

como social (26). Asimismo, la Organización Mundial de la Salud (OMS) lo 

reconoce como una afección laboral que causa un perjuicio tanto en el bienestar 

psicológico como físico de los trabajadores de la salud que la padecen. Se define 

como una reacción al estrés crónico y constante del entorno de trabajo, que se 
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manifiesta a través de actitudes y emociones negativas hacia las personas con 

las que se interactúa laboralmente, así como hacia el propio rol profesional, 

además de un sentimiento de agotamiento emocional (27). 

De igual manera, el Síndrome de Burnout se caracteriza por una progresiva 

pérdida de entusiasmo, vitalidad y propósito. Algunos expertos en psicología 

laboral lo identifican como un estado de agotamiento tanto emocional como físico, 

mientras que su definición más común lo describe como un estado de múltiples 

dimensiones que abarca el agotamiento emocional, la despersonalización y una 

disminución en la satisfacción personal en el trabajo. Este síndrome se manifiesta 

de manera particular en profesiones que implican una interacción directa y 

constante con otras personas. (28). 

En la entrevista realizada a la investigadora Maslach sobre el síndrome de 

Burnout, se explica que este síndrome es una condición psicológica que involucra 

experiencias interconectadas. En primer lugar, se manifiesta el agotamiento 

como respuesta al estrés. En segundo lugar, se observa un cambio negativo en 

la percepción de la persona hacia su trabajo, que puede manifestarse como 

indiferencia o cinismo. Por último, los individuos empiezan a experimentar 

sentimientos negativos acerca de sí mismos, incluyendo dudas sobre su 

competencia, capacidad, metas y motivación en relación a su trabajo (29). 

Las tres componentes que integran el Síndrome de Burnout, inicialmente 

identificadas por Maslach y Jackson en 1986 y ampliamente reconocidas por 

diversos estudios, son las siguientes: agotamiento emocional, 

despersonalización y realización personal. A continuación, se detallarán estas 

dimensiones. 

La dimensión de agotamiento emocional, según la definición de Maslach y 

Jackson, implica un nivel de "fatiga y cansancio que puede manifestarse tanto a 

nivel físico como psicológico, o en una combinación de ambos". En otras 

palabras, se refiere a la sensación de que una persona ya no puede continuar, 

siente que sus responsabilidades sobrepasan sus habilidades para brindar un 
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servicio de calidad. En términos más simples, el agotamiento emocional puede 

estar relacionado con el exceso de esfuerzo físico, junto con la sensación de 

aburrimiento que resulta de las interacciones repetitivas entre los trabajadores y, 

en particular, con los clientes (30). 

La despersonalización se refiere a una serie de respuestas despectivas hacia 

otras personas, incluyendo actitudes negativas hacia los colegas de trabajo, y 

una actitud persistente de indiferencia hacia el ambiente laboral (31). Además, 

se pueden observar evidentes señales de reacciones negativas y respuestas 

distantes, acompañadas de irritabilidad y falta de compromiso hacia el trabajo en 

equipo. Identificar a una persona con estos comportamientos es relativamente 

sencillo, ya que tiende a distanciarse de sus compañeros, se muestra irritable y 

sarcástico en relación a las tareas que realiza, y atribuye sus frustraciones y bajo 

desempeño laboral a su entorno de trabajo (32). 

De acuerdo con la perspectiva de Maslach y Jackson, esta dimensión se refiere 

a la percepción que una persona tiene de sí misma, en la cual experimenta la 

sensación de no haber progresado en su desarrollo profesional y siente un alto 

nivel de insatisfacción tanto a nivel laboral como personal. Esto a menudo 

conduce a una autoevaluación negativa y, en la mayoría de los casos, genera 

sentimientos de molestia consigo mismo debido a la percepción de no haber 

alcanzado sus metas establecidas (33). 

El presente estudio se basa en la teoría desarrollada por Cristina Maslach, quien 

ha proporcionado una definición y una explicación del síndrome de burnout desde 

una perspectiva psicosocial. En su enfoque, Maslach sostiene que este síndrome 

está relacionado con factores personales y las tareas diarias, considerándolo 

como un proceso dinámico debido a la interacción entre sus diversas 

dimensiones. Según Maslach, el síndrome de burnout se presenta como una 

cuestión laboral que afecta principalmente al sector de la salud, el cual se dedica 

a proporcionar servicios a la población (34). 
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La teoría sobre el manejo del estrés y los procesos cognitivos ha sido resaltada 

por Lazarus y Folkman, quienes han realizado una contribución significativa al 

estudio de los factores cognitivos relacionados con el estrés. A través de esta 

teoría, se puede comprender cómo la percepción de los estímulos, la naturaleza 

del estrés y los mecanismos de afrontamiento adquieren importancia. Para 

Lazarus, el individuo afronta el estrés a través de un proceso de evaluación 

mental que es funcional y consciente. El estrés psicológico se presenta como una 

relación específica entre las personas y su entorno, que perciben como una carga 

excesiva o un agotamiento de sus recursos, lo que puede tener repercusiones 

negativas en su salud (35). 

Se han llevado a cabo numerosas investigaciones tanto a nivel nacional como 

internacional que han explorado las variables de carga laboral y el síndrome de 

burnout en profesionales de enfermería. Algunos de estos estudios analizan la 

relación entre ambas variables, mientras que otros se centran en examinar cada 

una de ellas por separado. 

Simonetti y colaboradores (36) en Chile, en el año 2021, en su estudio que tuvo 

como objetivo “Analizar desde una perspectiva organizacional, el problema del 

burnout en enfermeras de hospitales públicos de alta complejidad en Chile y 

evaluar la asociación entre burnout y ambiente laboral, dotaciones y skillmix”. El 

estudio adoptó un enfoque cuantitativo y observacional de tipo transversal. La 

muestra incluyó 37 hospitales, y se utilizó el cuestionario Practice Environment 

Scale of the Nursing Work Index como instrumento de medición. Entre los 

resultados se pudo observar la prevalencia del burnout con un 34,7% siendo 

mayor en Santiago que en otras regiones con un p = 0.001. Se mostró relación 

significativa entre ambiente laboral y burnout con IC = 0,79 y un p = 0.001. 

Betancourt y colaboradores (37) en Ecuador, en el año 2020, en su estudio que 

tuvo como objetivo “Determinar el nivel de estrés de los licenciados en enfermería 

y auxiliares de enfermería e internos de enfermería durante la Pandemia de Covid 

19”. La metodología fue observacional, de corte transversal. Participaron 14 

profesionales de enfermería. Se utilizó la encuesta denominada "The Nursing 
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Stress Scale" para evaluar el nivel de estrés. Los resultados mostraron que el 

42% de los participantes experimentó estrés. Además, el 71% del personal 

manifestó estrés debido a la falta de tiempo para llevar a cabo todas las 

responsabilidades de enfermería. Por otro lado, el 38% identificó la falta de 

preparación para brindar apoyo emocional a las familias de los pacientes como 

una fuente de estrés laboral. En resumen, se concluyó que los factores más 

estresantes estaban relacionados con la carga de trabajo, la muerte y el 

sufrimiento, ya que más del 50% de la población encuestada experimentó un alto 

nivel de estrés laboral debido a estos factores. 

Contreras (38) en México, en el año 2021 en su investigación la cual tuvo como 

objetivo “Identificar la prevalencia del Síndrome de Burnout en el Personal de 

Enfermería de un hospital de especialidades del Instituto Mexicano del Seguro 

Social en Mexicali, Baja California”. La metodología empleada en el estudio fue 

de naturaleza cuantitativa, de carácter descriptivo y de tipo transversal. La 

muestra consistió en 188 profesionales de enfermería a quienes se les administró 

el Maslach Burnout Inventory como instrumento de evaluación. Los resultados 

revelaron que la prevalencia del Síndrome de Burnout alcanzó el 69.7%. En 

cuanto a sus componentes, se observó una prevalencia del 58.3% en 

agotamiento emocional, un 48.7% en despersonalización y una baja 

autorrealización del 99%. Estos descubrimientos resaltan la apremiante 

necesidad de buscar soluciones a este problema que tiene un impacto negativo 

en el rendimiento laboral del personal de enfermería. 

Carrillo (39) en Ecuador, en el año 2018, en su estudio que tuvo como objetivo 

“Determinar la relación entre la carga laboral y la incidencia del Burnout en los 

servidores públicos de Atención Ciudadana”. Tuvo un enfoque mixto, 

exploratorio, descriptivo, correlacional. La muestra incluyó a 110 funcionarios 

públicos a quienes se les administró el cuestionario de Maslach Burnout Inventory 

como herramienta de evaluación. Los resultados indicaron que el 83.66% de los 

encuestados presentaba un nivel elevado de síndrome de burnout, mientras que 

el 14.34% mostraba un nivel medio. En relación a la carga laboral, se observó 
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que el 90.91% experimentaba una carga laboral alta. Además, se identificó una 

correlación positiva de moderada intensidad entre la carga laboral y el síndrome 

de burnout, con un valor de r = 0.5332. 

Rivera y colaboradores (40) en Lima en el año 2020, en su investigación la cual 

tuvo como objetivo “Determinar la relación que existe entre el Síndrome de 

Burnout y la sobrecarga laboral en Enfermeros de las áreas críticas, Hospital 

María Auxiliadora, 2020”. El estudio adoptó un enfoque cuantitativo de tipo 

aplicativo, con un nivel descriptivo y un diseño correlacional. La muestra consistió 

en 86 enfermeras a quienes se les administraron dos cuestionarios para medir 

cada una de las variables. En relación al síndrome de Burnout, se encontró que 

el nivel era bajo en un 61.6%. Además, se determinó una relación directa y 

significativa con un valor de p = 0.000 y Rho = 0.845 entre los niveles del 

síndrome de Burnout y la sobrecarga laboral en enfermeras que trabajaban en 

áreas críticas del Hospital María Auxiliadora en el año 2020.  

León (41) en Lima, en el año 2018, en su investigación la cual tuvo como objetivo 

“Identificar la relación entre sobrecarga laboral y síndrome de burnout en las 

enfermeras y los enfermeros del Hospital San Juan de Lurigancho del servicio de 

hospitalización”. El estudio siguió un enfoque cuantitativo con un diseño 

descriptivo, un nivel correlacional y una metodología de corte transversal. La 

muestra estuvo compuesta por 32 profesionales a quienes se les administraron 

el cuestionario Maslach Burnout Inventory y el cuestionario Karasek. En términos 

de resultados, se determinó que el nivel de sobrecarga laboral se sitúa en un nivel 

moderado, afectando al 50% de los participantes. Asimismo, se identificó un nivel 

de síndrome de burnout leve, afectando al 65.6% de la muestra. Además, se 

encontró una relación significativa entre la sobrecarga laboral y el síndrome de 

burnout, con un valor de Rho = 0.809 y un p = 0.000. 

Supo (42) en Ica, en el año 2022, en su investigación la cual tuvo como objetivo 

“Determinar el grado de relación entre la carga laboral y el burnout en el personal 

de salud de la Microred Edificadores Misti de Arequipa, 2021”. El estudio siguió 

un enfoque cuantitativo, de naturaleza básica, con un nivel correlacional y un 



19 
 

diseño no experimental. La muestra incluyó a 60 trabajadores del sector sanitario, 

y se utilizaron el Inventario de Burnout de Maslach y el cuestionario de valoración 

de la carga laboral de Santillán como instrumentos de medición. Los resultados 

mostraron que el nivel de carga laboral se ubicó en un rango medio, afectando al 

58.3% de los participantes, mientras que el nivel de síndrome de burnout fue bajo, 

afectando al 55%. Además, se identificó una relación significativa y positiva entre 

la carga laboral y el burnout, con un valor de p = 0.004 y Rho = 0.370, aunque 

esta relación se consideró de grado débil. También se encontró una relación 

significativa y positiva entre las dimensiones de carga física y despersonalización, 

carga mental y agotamiento emocional, así como carga mental y 

despersonalización. En resumen, se concluyó que a medida que aumenta la 

carga laboral, también se incrementa el nivel de burnout. 

La presente investigación tendrá un aporte significativo para el personal de salud 

fundamentalmente del Hospital de Emergencias de Ate Vitarte, ya que se podrá 

conocer con mayor detalle la situación actual, para así poder proponer medidas 

que mejoren la condiciones los profesionales de la salud. El presente estudio se 

justifica de manera teórica, debido a que se brinda conocimiento sobre las 

variables las cuales brindarán un aporte a la comunidad científica porque se 

podrán citar en futuras investigaciones, así como implementar los instrumentos. 

Así mismo, se justifica metodológicamente a través de los instrumentos que son 

debidamente validados y confiables y pueden ser utilizados en futuras 

investigaciones. Se justifica de manera práctica, ya que el propósito de la 

investigación es obtener resultados que brinden soluciones a los problemas 

relacionados con la carga laboral y el síndrome de burnout en las enfermeras. 

En base a lo antes expuesto, es de suma importancia analizar las cargas 

laborales y como puede influir en la presencia del síndrome de Burnout del 

personal asistencial que se encuentra en la primera línea de atención, 

especialmente en el Hospital de Emergencias de Ate Vitarte, para así poder tomar 

acciones que contribuyan en un mejor estado físico, mental y emocional de los 

profesionales de la salud. 
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Finalmente, el objetivo general de la presente investigación será determinar la 

relación entre la carga laboral y el Síndrome de Burnout en profesionales de 

enfermería del área de emergencia en un hospital de Lima, 2023. 

 

 

II. MATERIALES Y MÉTODOS 

2.1.  Enfoque y diseño de investigación 

La investigación utilizará un enfoque cuantitativo, ya que se emplearán técnicas 

estadísticas para obtener resultados. El diseño de la investigación será no 

experimental, lo que implica que no se manipularán las variables. Además, será 

de tipo transversal, ya que se recopilarán datos en un solo momento. También 

se caracterizará por ser de nivel correlacional, ya que su objetivo principal es 

determinar la relación entre las variables (43). 

2.2.  Población, muestra y muestreo 

Población 

Esta investigación se llevará a cabo con enfermeros y enfermeras que trabajan 

en el área de emergencia de un hospital en Lima durante el año 2023. Según los 

informes proporcionados por el departamento de recursos humanos, en este 

momento, el hospital cuenta con un total de 191 profesionales de enfermería. Por 

lo tanto, la población estimada corresponderá a 191 enfermeras. 

Criterios de inclusión 

Personal que se encuentre laborando en el área de Emergencia del hospital. 

Personal que haya firmado el consentimiento informado. 

Criterios de exclusión 
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Personal que se encuentre de vacaciones o con permiso. 

Personal que no haya firmado el consentimiento informado. 

Muestra 

En la investigación se llevará a cabo la siguiente fórmula para calcular la muestra: 

𝑛 =
𝑍2𝑁 (𝑝)(𝑞)

𝑒2(𝑁 − 1) + 𝑍2 (𝑝)(𝑞)
 

 

Donde: 

n = Muestra 

N = 191 Población  

p = 50% Probabilidad a favor 

q = 50% Probabilidad en contra 

Z = 1.96 Nivel de confianza 

E = 50% Margen de error 

𝑛 =
(1.96)2191 (0.5) (0.5)

(0.5)2(191 − 1) + (1.96)2 (0.5)(0.5)
 

n = 128 

En consecuencia, el grupo estará compuesto por 128 enfermeros y enfermeras 

que trabajan en un hospital de Lima. 

Muestreo 

En la investigación el muestreo será probabilístico, aleatorio simple. 
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2.3.  Variables de investigación 

Variable carga laboral 

Definición conceptual 

“El conjunto de requerimientos mentales y físicos a que se ve sometido un 

trabajador o una trabajadora para la realización de su tarea” (18). 

Definición operacional 

La carga laboral es el conjunto de exigencias mentales y físicas a las que se 

somete un trabajador para llevar a cabo sus actividades laborales, el cuál será 

medido con un instrumento Carga laboral con 36 ítems y 2 dimensiones. 

Variable Síndrome de Burnout 

Definición conceptual 

“La respuesta extrema al estrés crónico originado en el contexto laboral con 

repercusiones de índole individual, organizacional y social” (26). 

Definición operacional 

El Síndrome de Burnout es una respuesta extrema al estrés crónico que se 

produce en el ambiente de trabajo con repercusiones de índole personal, 

organizacional y social, el cual será medido con un instrumento de Síndrome de 

Burnout de 22 ítems y 3 dimensiones. 

2.4.  Técnica e instrumentos de recolección de datos 

En este estudio, se utilizará la encuesta como una técnica para obtener datos, la 

cual es una herramienta empleada para obtener información de un grupo 

específico de personas. Más que solo tecnología, la encuesta implica la 

implementación de procedimientos normalizados. En este contexto, se aplicarán 

dos tipos de cuestionarios (44). 
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El medio empleado para adquirir información consistirá en un cuestionario 

diseñado para los enfermeros y enfermeras que laboran en un hospital de Lima. 

Este cuestionario se divide en dos secciones, una destinada a evaluar la carga 

laboral y la otra a medir la presencia del Síndrome de Burnout. 

El instrumento de la variable carga laboral, el cual fue adaptado en Perú por 

Santillán (46) en su tesis “Carga laboral y rendimiento académico de los 

estudiantes de enfermería en la Universidad Nacional Toribio Rodríguez de 

Mendoza de Amazonas, Chachapoyas 2014” estructurado por 2 dimensiones, 36 

ítems, 27 preguntas para carga mental y 9 para carga física, sus niveles de 

respuesta son 0 (nunca), 1 (casi nunca), 2 (algunas veces), 3 (casi siempre) y 4 

(siempre). Se califica con los siguientes puntajes: carga laboral alta (de 97 a 144 

puntos), carga laboral media (de 49 a 96 puntos) y carga laboral baja (menor o 

igual a 48 puntos). 

En cuanto a la variable de Síndrome de Burnout se consideró el modelo Maslach 

y Jackson (45), el cual fue adaptado en Perú por Garay en el año 2021 en su 

tesis “Nivel de Síndrome de Burnout en el personal de enfermería de la unidad 

de cuidados intensivos neonatales en tiempos de pandemia, Clínica Ricardo 

Palma, 2021 ”  estructurado por 3 dimensiones y 22 ítems, los cuales se deben 

contestar con la escala de Likert con 6 opciones desde 0 (nunca) hasta 6 (todos 

los días). Se califica con los siguientes puntajes: nivel bajo (de 1 a 33 puntos), 

nivel medio (de 34 a 66 puntos) y nivel alto (de 67 a 99 puntos). 

Validez 

El cuestionario de Carga Laboral fue sometido a una validación en Perú por 

Santillán, la cual implicó la evaluación de cinco expertos. Posteriormente, se 

realizó un análisis de la prueba binomial con un valor de 1.64, lo que concluyó 

que el instrumento es apropiado y válido (46). 

"El cuestionario Maslach MBI fue sometido a un proceso de validación en Perú 

por Delgado, quien lo utilizó en un estudio enfocado en el Síndrome de Burnout 
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en profesores de educación en Lima. Los resultados mostraron una validez de 

constructo con un coeficiente de Kaiser de 0.61 y un significativo test de 

esfericidad de Bartlett" (47). 

Confiabilidad 

La confiabilidad del cuestionario de Carga Laboral fue evaluada por Santillán y 

se confirmó mediante una prueba piloto que involucró al 40% de la muestra. Los 

resultados arrojaron un coeficiente alfa de Cronbach de .828, lo que indica una 

confiabilidad excepcional (46). 

La confiabilidad del cuestionario sobre el Síndrome de Burnout se estableció 

mediante un estudio que incluyó una fase de prueba piloto, en la cual se 

recolectaron datos de una población de 1958 trabajadores. Estos datos se 

sometieron a análisis de confiabilidad utilizando el programa SPSS, lo que resultó 

en un coeficiente alfa de Cronbach de .658. Este valor indica un nivel de 

confiabilidad excelente (48). 

2.5.  Plan de recolección de datos 

En un primer paso, será necesario obtener una carta de aprobación por parte de 

la Universidad María Auxiliadora y asegurar las debidas autorizaciones del 

Hospital de Emergencias de ATE Vitarte. Después de obtener estas 

aprobaciones, se llevará a cabo una coordinación con el departamento de 

enfermería del hospital. Si logramos coordinar el proceso de aplicación de las 

herramientas, estas se administrarán en un horario específico cuando el personal 

de enfermería no esté en servicio. 

2.6.  Método de análisis estadístico 

El análisis de datos se realizará a través de las técnicas estadísticas del software 

estadístico SPSS versión 26. Para presentarlo mediante tablas y figuras, que 

facilitaran el análisis de los resultados. 

2.7.  Aspectos éticos 
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Esta investigación se basa en la adhesión a los cuatro principios éticos 

fundamentales. En primer lugar, se considera el principio de autonomía, que 

reconoce el derecho de cada individuo a participar en investigaciones y se 

respeta mediante la obtención previa del consentimiento informado. En segundo 

lugar, se aborda el principio de beneficencia, que busca maximizar los 

beneficios tanto para los participantes del estudio como para la institución, a 

través de los resultados obtenidos y las recomendaciones proporcionadas. En 

tercer lugar, se aplica el principio de no maleficencia, que garantiza que los 

participantes no sufran ningún daño en el proceso. Por último, se respeta el 

principio de justicia, que asegura que todas las personas tengan igualdad de 

oportunidades para participar en el estudio  (49). 
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III. CRONOGRAMA Y ACTIVIDADES 

3.1. Cronograma de actividades 
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IV. RECURSOS A UTILIZARSE PARA EL DESARROLLO 

DEL ESTUDIO 
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Anexo A. OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 
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Anexo B. INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

        

  CUESTIONARIO 

CARGA LABORAL 

 

Estimado (a) enfermero(a) tomando unos minutos de su tiempo, por favor 

conteste con total sinceridad a cada uno de los ítems propuesto, para poder 

realizar una evaluación sobre el nivel de Carga Laboral que presenta, marcando 

con una “X”, la opción que considere más óptima. 
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         CUESTIONARIO 

SÍNDROME DE BURNOUT 

 

Estimado (a) enfermero(a) tomando unos minutos de su tiempo, por favor 

conteste con total sinceridad a cada uno de los ítems propuesto, para poder 

realizar una evaluación sobre el nivel de Síndrome de Burnout que presenta, 

marcando con una “X”, la opción que considere más óptima. 
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Anexo C. CONSENTIMIENTO INFORMADO 
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