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Introducción: 

Comúnmente el agotamiento en las enfermeras ha influido en su desempeño. Teniendo como 
base la conservación de los recursos, este estudio contribuye a ampliar esta reinterpretación en la 
relación desempeño-agotamiento e identifica al desempeño laboral en las enfermeras como un 
precursor del burnout.  

Objetivo: 

El estudio tuvo como objetivo identificar los factores del rendimiento laboral del personal de 
enfermería que afectan el burnout.   

Métodos 

Se empleó un diseño transversal descriptivo y participaron un total de 340 enfermeras del 
departamento de Moquegua en Perú. Se recopilaron datos demográficos, del desempeño laboral 
y agotamiento.  

Resultados 

Los factores del rendimiento laboral, como el rendimiento en la tarea, comportamiento 
contraproducente, rendimiento en el contexto y las características sociodemográficas (edad y 
condición laboral) explicaron el 30 % de la varianza en el burnout entre las enfermeras.  

Conclusiones 

Los factores del rendimiento laboral tienen un impacto significativo en el burnout. Para reducir el 
agotamiento se debe identificar de manera individual u organizacional los recursos laborales que 
motiva, compromete y examina el desempeño de las enfermeras. Existe la necesidad de 
desarrollar entrenamientos que promuevan mejorar las habilidades emocionales para un mejor 
rendimiento y reducción del agotamiento.  

Introducción  

En los últimos años se ha demostrado que las enfermeras presentan altos niveles de agotamiento 

(1,2). El agotamiento constituye una preocupación en las organizaciones de salud debido a los 

problemas relacionados con la empleabilidad, la atención directa con los pacientes, prestación de 

atención segura y de mejor calidad (3). Los entornos de práctica insalubre como el aumento de la 

carga de trabajo, los comportamientos dañinos representan una amenaza para el bienestar de las 

enfermeras (4). El agotamiento se caracteriza por la pérdida del entusiasmo por el trabajo (5,6) a 

través de sentimientos de fatiga emocional como una manifestación de la carga de trabajo extrema 

o tensiones personales en el trabajo producido entre enfermeros (7,8). Así, las enfermeras que 

experimentan ambientes negativos de trabajo reportan mayor intención de abandonar el empleo 



y presentar mayor burnout (9). Estudios previos también sugieren que las enfermeras con 

agotamiento tienen más probabilidades estar insatisfechas con el trabajo (10).  

La escases de enfermeras y la carga de trabajo en Perú pueden afectar el rendimiento laboral (11). 

El rendimiento refiere al comportamiento que sustenta un entorno social en base a conductas que 

ayudan al funcionamiento del hospital (12). El agotamiento se ha relacionado de manera negativa 

con el rendimiento laboral en el personal de enfermería en diversos estudios (13–15). La alta carga 

de trabajo, turnos largos, presión del tiempo altas demandas laborales y psicológicas se asocian con 

el agotamiento laboral en enfermería (16). Por lo que la influencia del agotamiento en el 

rendimiento de las enfermeras ha sido ampliamente reportada (17).  

Sin embargo, la relación entre el agotamiento y el rendimiento puede invertirse. Es decir, la relación 

rendimiento laboral puede ser un antecedente negativo del agotamiento (18). Dado que según la 

teoría de la conservación de los recursos, los empleados pueden intentar obtenerlos y preservarlos, 

pues los recursos como las características personales, esfuerzos, condiciones, habilidades o 

desafíos son valorados como medio para la realización de los objetivos (19,20). Cuando los recursos 

del personal no pueden satisfacer las demandas laborales debido a factores internos o externos se 

produce el agotamiento (21). La despersonalización o falta de realización en las enfermeras indican 

un mayor agotamiento (22). Asimismo, las organizaciones que tienen formas en las que brindan 

recompensas, como incentivos financieros a los empleados en momentos difíciles afectan 

positivamente en el rendimiento (23). La motivación de los trabajadores de salud permite una 

mayor comunicación y retroalimentación organizacional que afectan la capacidad real y percibida, 

lo que, a su vez, estimulan la adopción de parte de los trabajadores en la metas de la organización 

(24). En consecuencia, es probable que el agotamiento se reduzca debido a las recompensas 

emocionales (cumplido, oportunidad, empoderamiento y reconocimiento) y recompensas 

materiales (ascenso, certificado, incentivo y licencia especial) que permiten un mayor desempeño 

(25). Las enfermeras con alto rendimiento hacen frente a situaciones de mucho estrés, tomar 

mejores decisiones, mayor bienestar, desarrollar habilidades y reducir la presión para una mejor 

calidad de atención (26). Las enfermeras cuyas estrategias son eficaces para el afrontamiento 

centrados en el problema y en la emoción han desarrollado habilidades de afrontamiento-

agotamiento.  

Hasta donde sabemos pocos estudios han abordado la relación entre el agotamiento y el 

rendimiento en enfermeras (18). Este estudio propone una relación inversa entre el agotamiento y 

el rendimiento laboral en enfermeras. Se siguió la propuesta de Hobfall (27) que indica que la 

conservación de los recursos alude a los esfuerzos individuales para la obtención de recursos como 

oportunidades, empoderamiento, carga justa, demandas, etc., pues su falta provoca agotamiento 

(28).   

Por lo tanto, este estudio postula que el rendimiento laboral es un tipo de recurso para la obtención 

y generación de resultados o la minimización del agotamiento. Dado que los empleados que están 

más preocupados por su trabajo y mejora profesional buscan los medios para manejar factores 

estresantes y efectos negativos, esforzándose para lograr un mayor rendimiento y asegurar su 

trabajo y promoción. Este estudio permite contribuir a un mayor conocimiento del rendimiento 

laboral y agotamiento en las enfermeras. Por lo que esta relación provee a los investigadores y 

profesionales a la búsqueda de factores individuales. El objetivo de este estudio fue identificar los 

factores de rendimiento laboral que afectan al desempeño en enfermeras. 



Materiales y Métodos 

Diseño del estudio  

Este estudio empleó un diseño descriptivo y transversal para identificar la influencia del desempeño 

labora en el burnout.  

Participantes, muestra y cálculo del tamaño de la muestra 

Los participantes del estudio fueron enfermeras que trabajan en hospitales ubicados en la región 

Moquegua en Perú. Los criterios de inclusión fueron los siguientes: (a) enfermeras registradas en 

los grupos ocupacionales asistenciales y administrativos; (b) enfermeras con contrato con un 

mínimo de 3 a 6 meses. Los criterios de exclusión fueron: (a) enfermeras a tiempo parcial; y (b) 

enfermeras, como jefes o gerentes de enfermería que no participen directamente en el cuidado del 

paciente. El tamaño de la muestra se calculó mediante el programa G* Power 3.1.9.7 (29). El 

número de variables explicativas en la regresión linear múltiple es 6; para un tamaño del efecto de 

0.10, una potencia estadística de (1 −  ß) 0.95, y un nivel de significancia (α) de 0,05 para un análisis 

de regresión múltiple, el tamaño de muestra mínimo requerido fue de 215. Se tuvieron en cuenta 

las posibles deserciones, las encuestas se enviaron mediante un formulario de Google forms y fue 

compartido a través de redes sociales como WhatsApp, siguiendo la metodología basada en 

Internet (30). Teniendo las posibles deserciones, se analizaron 329 datos validados, con 5 encuesta 

excluidas por respuestas no completadas. La tasa de respuesta fue del 98.50%. 

 Procedimiento 

Nos contactamos con los jefes de departamento de enfermería de cada hospital en la región 

Moquegua en Perú para explicar el propósito del estudio y se obtuvo el permiso correspondiente. 

los cuestionarios fueron enviados a los departamentos de enfermería, desde donde fueron 

distribuidos al personal por medio de aplicación de WhatsApp, siguiendo la metodología basada en 

Internet (30). Los datos fueron recolectados durante el mes de febrero a marzo del 2022. Se informó 

a los participantes sobre el propósito, el proceso y los resultados serían usados en esta 

investigación, todos los cuestionarios serían anónimos y confidenciales, además se podían retirarse 

en cualquier momento. El protocolo del estudio fue revisado por una universidad peruana con 

código CE -000030 y siguiendo principios establecidos en el Declaración de Helsinki. 

Instrumentos 

Cuestionario demográfico. Las características demográficas fueron, género, edad y condición 

laboral como contratado los cuales poseen una fecha de inicio, pero no una de finalización; 

nombramiento es la incorporación de una enfermera al servicio de las entidades del estado; 

contrato a plazo fijo que considera un contrato por un tiempo determinado y terceros que cumple 

un servicio a favor de un tercero. 

Rendimiento laboral. Se empleó el Cuestionario Rendimiento Laboral Individual (IWPQ) (31). El 

cuestionario evalúa el nivel de rendimiento laboral basándose en la evaluación de los colaboradores 

sobre su propio rendimiento en la tarea, en el contexto y comportamientos contraproducentes. 

Consta de 13 ítems de tipo Likert: Nunca = 1; casi nunca = 2; algunas veces = 3; casi siempre = 4; 

siempre = 5. Está conformada por las tres principales dimensiones: Rendimiento en la Tarea (α = 

.76), comportamientos contraproducentes (α = .76) y rendimiento en el Contexto (α = .72).  



Burnout. Para medir el burnout se empleó el Ítem Único de Burnout (IUB) (32). El instrumento mide 

el grado de agotado mental y físico. Consta de cinco categorías descriptivas, ordenadas de acuerdo 

con a la magnitud descriptiva de la experiencia de burnout. El análisis de la valoración de la 

intensidad de las opciones de respuesta consiste en obtener la mediana de las calificaciones y 

asignarles una calificación desde 1 (mínima intensidad percibida) hasta 5 (máxima intensidad 

percibida).  

Análisis estadístico 

Los datos se analizaron utilizando el software libre R 4.1.1.  

Se usó estadística descriptiva para resumir las características de los participantes. Para identificar 

las diferencias entre los factores del rendimiento laboral: el rendimiento en la tarea, 

comportamientos contraproducentes, rendimiento en el contexto y el burnout según las variables 

demográficas, se usó el análisis de varianza o la prueba t. Se utilizó el coeficiente de correlación de 

Pearson para examinar las relaciones entre los factores de rendimiento laboral y el burnout. Para 

identificar el poder explicativo y los factores de rendimiento laboral que afectan el burnout en las 

enfermeras, se realizó un análisis de regresión lineal múltiple ingresando los factores de 

rendimiento laboral, después de ajustar por las características demográficas de los participantes. 

Las variables categóricas como desempeño laboral y la edad se ingresaron como codificación 

ficticia.  

Resultados 

Rendimiento en la tarea, comportamientos contraproducentes y rendimiento en el Contexto según 

características sociodemográficas.  

La edad media (±DE) de las enfermeras asistenciales fue de 40.49 (±10.21) años, y la mayoría fueron 

mujeres (71.8%) y con edades entre 41-64 años (28.2%) y el 63.5% de las enfermeras tenía una condición 

laboral de contratado. En la tabla 1 no se encontraron diferentes significativas entre la edad y el 

rendimiento con las tareas (F = 0.016, p = .98), comportamientos contraproducentes (F = 0.627, p = 0.54), 

rendimiento en el contexto (F = 0.045, p = .96) y burnout (F = 2.632, p = .07). Asimismo, el sexo no reveló 

diferencia significativa en términos de rendimiento con la tares (t = -1.466, p = .14), comportamiento 

contraproducente (t = -0.011, p = 0.99), rendimiento con la tarea (t = 0.323, p = .75) y burnout (t = −1.595, p 

= .114). También, la condición laboral y los comportamientos contraproducentes (F = 1.794, p < .07). Esto 

indica que estas características demográficas produjeron en el rendimiento laboral y burnout resultados 

similares. Entre los factores del rendimiento laboral, las enfermeras que eran contratadas, tuvieron un nivel 

significativo mayor de rendimiento con la tarea (F = 3.645, p= .01) y rendimiento en el contexto (F = 7.796, p 

< .001). El burnout fue significativamente mayor en las enfermeras que tenían una condición laboral por 

trabajo de terceros (F = 3.645, p= .05) (Tabla 1).  

Tabla 1. Rendimiento en la tarea, comportamientos contraproducentes y rendimiento en el 

Contexto según características sociodemográficas (N = 340). 

    Rendimiento en la Tarea 
Comportamientos 
contraproducentes 

Rendimiento en el 
Contexto Burnout  

Características Categoría n (%) M ±  DE t or F P M ±  DE t or F P M ±  DE t or F P M± DE t or F P 

Edad 
20 - 30 57 16.8 22.18±2.99 0.016 .98 6.51±2.92 0.627 0.54 17.51±2.76 0.045 .96 1.65±0.77 2.632 .07 
31 - 40 132 38.8 22.18±2.54   6.48±2.80   17.39±2.04   1.60±0.64   
41 - 64 151 44.4 22.13±2.96   6.16±2.49   17.44±2.59   1.45±0.65   

Sexo 
Femenino 244 71.8 

22.00±2.78 
-

1.466 .14 6.34±2.67 -0.011 0.99 17.50±2.44 0.323 .75 1.58±0.695 1.794 .07 
Masculino 96 28.2 22.50±2.84   6.34±2.73   17.40±2.37   1.44±0.595   

Condición 
Laboral 

Contratado 216 63.5 22.37±2.59 3.645 .01 6.30±2.80 1.636 0.18 17.77±2.15 7.796 <.001 1.53±0.64 2.606 .05 
Nombrado 98 28.8 21.96±2.94   6.63±2.48   17.01±2.51   1.58±0.75   
Plaza Fijo 16 4.7 22.19±3.64   5.06±1.65   17.25±3.32   1.19±0.54   
Tercero 10 2.9 19.50±3.34   6.50±2.99   14.50±3.06   1.90±0.57   



 

Puntuaciones medias de los factores de rendimiento laboral y el burnout y la correlación entre 

variables.  

La puntuación media (±DE) del burnout fue de 1.54 (±0.67). Entre los factores del rendimiento 

laboral la puntuación media del rendimiento en la tarea (22.16 ± 2.8) fue la más alta, seguida del 

rendimiento en el contexto (17.43± 2.42) y el comportamiento contraproducente (6.34 ± 2.68). El 

burnout se correlacionó positivamente con el comportamiento contraproducente (r = .54, p < .001) 

y negativamente con el rendimiento en la tarea (r = -0.43, p < .001) y el rendimiento en el contexto 

(r = 0.45, p < .001). Entre los factores del rendimiento laboral, el rendimiento en la tarea se tuvo 

una correlación fuerte con el rendimiento en el contexto (r = 0.73, p < .001) y una correlación 

negativa con el comportamiento contraproducente (r = -0.25, p < .001), mientras que el 

comportamiento contraproducente se correlacionó de manera negativa con el rendimiento con el 

contexto (-0.30**, p < .001) (Tabla 2).  

Tabla 2. Coeficiente de correlación, puntaciones medias y desviación estándar.  

 1 2 3 4 M DE 

1. Burn 1    1.54 0.67 
2. Reta -0.43** 1   22.16 2.8 
3. CoCo 0.28** -0.25** 1  6.34 2.68 
4. ReCo -0.45** 0.73** -0.30** 1 17.43 2.42 

Burnout; Reta= Rendimiento en la tarea; CoCo = Comportamientos contraproducentes, ReCo = 
Rendimiento en el contexto; M = Media; DE = Desviación estándar.  
** p < .01. 
 
Relaciones entre los factores del rendimiento laboral y el burnout 

El rendimiento en el contexto (β = -0.078, p < 0.000) tuvo el mayor impacto negativo, seguido del 

estrés por carga de trabajo (β = -0.416, p = 0.009) con el agotamiento, mientras que el 

comportamiento contraproducente tuvo un impacto positivo (β = 0.032, p = 0.015) con el 

agotamiento. Además, el trabajo a plazo fijo (β = 0.416, p = 0.009) y la edad de 20 a 30 años (β = 

0.218, p = 0.032) se correlacionaron de manera negativa y positiva con la intención de rotación 

respectivamente. Estas variables explicaron el 30% de la varianza en la intención de rotación entre 

las enfermeras del hospital en este estudio (Tabla 3).  

Tabla 3. Regresión lineal múltiple que predice el desempeño laboral que afecta al agotamiento  

Variables Estimate Std. Error t p  

(Intercept) 3.713 0.324 11.45 0.000 *** 
Reta -0.049 0.018 -2.666 0.008 ** 
CoCo 0.032 0.013 2.443 0.015 * 
ReCo -0.078 0.022 -3.552 0.000 *** 
Con. Lab. (Plaza fijo)a -0.416 0.158 -2.643 0.009 ** 
Edad (20-30)a 0.218 0.101 2.156 0.032 * 
Edad (31-40)a 0.119 0.076 1.568 0.118  
F (p) 19.04 (<0.000)    
R2 0.3013    
Adjusted R2 0.2854    

Nota. Reta= Rendimiento en la tarea; CoCo = Comportamientos contraproducentes, ReCo = 
Rendimiento en el contexto; variable dependiente = Burnout, t = Estadístico de prueba, p = 
Probabilidad, a Dummy coded. 



0 ‘***’ 0.001 ‘**’ 0.01 ‘*’ 0.05 ‘ ’ 1 
 
Discusión 

El agotamiento ha sido ampliamente reconocido como un antecedente del rendimiento laboral 

(13–17), reportando el efecto negativo en el rendimiento y así mismo se han propuesto varios 

recursos para minimizar el agotamiento. Este estudio abordó este tema desde la teoría de 

conservación de recursos y propone una relación inversa entre el rendimiento y el agotamiento en 

los empleados (18,27). En particular, este estudio evidenció que todos los factores del rendimiento 

laboral en las enfermeras se relacionan significativamente con el burnout.  

Notablemente los factores del rendimiento laboral como el burnout difirieron significativamente 

para los grupos de edad y sexo. Asimismo, los factores del rendimiento laboral como rendimiento 

con la tarea, rendimiento en el contexto y el burnout mostraron diferencias significativas en la 

condición laboral como contratado. Estos estudios son consistentes con estudios previos que 

muestran que la condición laboral contribuye a un mayor rendimiento laboral, por la experiencia y 

la condición remunerativa, como también puede incluir mayor agotamiento debido a los tiempos 

relativamente más largos (33,34). 

Debido a que este estudio proporcionó una comprensión más completa de los tres subfactores del 

rendimiento laboral. En el análisis de regresión múltiple ajustado por las variables de confusión 

encontramos que el rendimiento con la tarea tuvo un impacto positivo en el burnout. Un nivel alto 

de trabajo individual supone que el personal realiza su tarea de manera competente, por tanto, el 

vínculo causal del rendimiento tiene un impacto en el agotamiento (35). Esto se debe a que, la 

despersonalización, ineficiencia profesional, el sentimiento de no cumplir adecuadamente las 

tareas y ser incompetente en el trabajo provoca graves problemas profesionales y consecuencias 

negativas en la conducta, emocional social y organizacional, desarrollando agotamiento (36). Así, la 

competencias reducidas de las enfermeras en la realización tareas resulta de la promoción 

profesional y una autoevaluación negativa (37). La identificación del alto rendimiento en las 

enfermeras es importante para un alto nivel en el desempeño personal con los pacientes. 

Asimismo, el involucrar a las enfermeras de manera inapropiada en la realización de las tareas 

conduce al agotamiento.   

Asimismo, los resultados muestran que el comportamiento contraproducente tuvo un impacto 

positivo en el burnout. Este hallazgo indica que el comportamiento contraproducente expresa la 

ineficiencia de los empleados para manejar las tareas o los deberes. Esta contra productividad 

puede ser el resultado de deficiencias individuales, falta de ciertas habilidades, conocimientos o 

habilidades. Tal comportamiento se relaciona e impacta positivamente en el burnout, ocasionando 

efectos perjudiciales para la salud organizacional (38). Las situaciones exigentes con pacientes a las 

que enfrentan las enfermeras han conllevados a problemas de conducta desviadas del personal al 

paciente o a sus pares. Este comportamiento de represalia en las enfermeras permite mostrar 

frustración u hostilidad como ejemplos de sabotaje que ocurre en el lugar de trabajo conducen al 

agotamiento de la persona (39). La identificación de la organización en estos comportamientos 

permitirá una mayor gestión de los encuentros emocionales y los empleados presentarían menor 

agotamiento. 

Además, el hallazgo de que el rendimiento con el contexto tuvo un impacto negativo, es un recurso 

valioso, pues las habilidades personales, cohesión, colaboración en grupo, la realización personal o 



la autoconfianza son una forma eficaz de reducir el agotamiento (40,41). En tanto estrategias para 

fortalecer el compromiso con los empleados en la organización, es probable que sufran menos 

agotamiento, maximizando la toma de decisiones, elogios, reconocimiento para establecer una 

visión y metas compartidas.  

Por otro lado, las variables de confusión como la condición laboral y la edad se asociaron de manera 

negativa y positivamente con el agotamiento, respectivamente. El agotamiento se desencadena en 

la edad media del profesional cuando realiza un balance negativo de su posición y desarrollo 

laboral.   

El estudio sostiene que el rendimiento laboral es un recurso valioso para motivar a los empleados 

y reducir el agotamiento. El rendimiento con las tareas las habilidades y colaboración grupal del 

individuo, contrasta el agotamiento. En tal sentido confirmamos las relaciones en este estudio y 

enriquece las teorías al ampliar su aplicación en el entorno organizacional. El estudio señala una 

dirección diferente para la investigación del agotamiento y ratifica las consecuencias negativas. 

Además, contribuye al compromiso con los empleados y permite una visión de la relación con el 

desempeño. Las implicaciones del estudio son particulares en las organizaciones y en los 

profesionales en el sentido de la identificación de los factores estresantes del trabajo o 

comportamiento contraproducentes, la gerencia debe buscar factores individuales dentro de los 

empleados. Los gerentes de las organizaciones pueden monitorear la identificación de los 

candidatos más adecuados, debido a una evaluación positiva del desempeño y el efecto negativo 

sobre el agotamiento. Las selecciones de candidatos con perspectivas positivas tendrían 

consecuencias en las organizaciones menos negativas, ya que los empleados que desarrollen 

agotamiento puede reducir la productividad. Ante esto las organizaciones podrían brindar 

capacitaciones que ayuden a mejorar las habilidades que mejoren el rendimiento laboral y reducir 

el agotamiento. Los empleados también pueden asesorarse y capacitarse para una mejor 

competencia y minimizar las consecuencias negativas.  

Limitaciones     

Se trata de un conjunto de datos transversales, lo que limita el alcance de relaciones causales. Sin 

embargo, en base a la revisión de la literatura y teorías fundamentadas fueron sustentadas 

sustancialmente.  Por lo que se recomienda en un futuro realizar estudios longitudinales. Puede 

haber otros factores que afectan el agotamiento en las enfermeras, sin embargo, este estudio no 

pudo incluir todas las variables de confusión. La investigación tuvo mayor participación de mujeres, 

lo que provee dificultad al generalizar los resultados a ambos grupos. Por otro lado, la investigación 

provee datos de una determinada región del Perú, y no se consideraron otras región o muestras, 

por tanto, las generalizaciones para otros países deben tomarse con precaución. 

Conclusión  

Entre los factores de rendimiento en la tarea, comportamientos contraproducentes y rendimiento 

en el contexto se asociaron con el agotamiento en las enfermeras peruanas. Esas variables 

explicaron el 30 % de la varianza en el agotamiento de las enfermeras. Nuestros hallazgos siguieren 

que los recursos laborales tienen un gran impacto en el agotamiento y cada uno de los factores 

laborales afecto en el agotamiento de las enfermeras. Sobre todo, los hallazgos des estudio 

destacan que los recursos laborales de las enfermeras tienen un impacto en el desempeño.  
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