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RESUMEN:

Introduccic’m@a prevalencia del sindrome de burnout entre el personal de enfermeria ha ido aumentando
en los Ultimos afios, generando preocupaciones que afectan la calidad de la atencién brindada a los
pacientes.

ijetivo: Determinar la correlacion entre el sindrome burnout y el funcionamiento familiar, en el personal
de enfermeria del hospital Carlos Monje Medrano, Juliaca — 2024.

Metodologia: El enfoque@tilizado en este estudio sera de naturalezgmcuantitativa, descriptiva y
correlacional. Disefio no experimental transversal sin experimentacion n una muestra de 152
enfermeras. Se aplicé el cuestionario Maslach burnout inventary al personal de salud y apgar familiar. Las
variables se analizardn mediante estadistica descriptiva y correlacional, utilizandose la prueba de
normalidad y la correlacion rho de Spearman para determinar su correlacion.

Resultados: Se encontré que un 56,6% como un nivel medio de Sindrome de burnouty en lo que respecta
a la funcionalidad dentro del entorno familiar un 40,8% de las personas evaluadas muestra sintomas de
una disfuncién leve, segun la dimension de agotamiento emocional con un porcentaje de 53,9% es de un
nivel bajo, segun la dimension de la despersonalizacion el 44,1% es de un nivel medio, segun la dimension
de la realizacion personal con un porcentaje de 39,5% es de un nivel bajo.

Conclusion: Se encontr(@na relacion significativa entre las variables sindrome burnout y la variable
funcionalidad familiar, en el personal de enfermeria del hospital Carlos Monje Medrano, Juliaca — 2024.

Palabras clave: Burnout; Enfermeria; Funcionalidad familiar.
Abstract:

Introduction: The prevalence of burnout syndrome among nursing staff has been increasing in recent
years, generating concerns that affect the quality of care provided to patients.

Objective: Determine the correlation betweegurnout syndrome and family functioning in the nursing staff
of the Carlos Monje Medrano hospital, Juliaca — 2024.

Methodology: The approach used in this study will be quantitative, descriptive and correlational in nature.
Non-experimental cross-sectional design without experimentation with a sample of 152 nurses. The
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Maslach burnout inventory questionnaire was applied to health and family Apgar personnel. The variables
will be analyzed using descriptive and correlational statistics, using the normality test and Spearman's rho
correlation to determine their correlation.

Results: It was found that 56.6% as a medium level of burnout syndrome and with regard to functionality
within the family environment, 40.8% of the people evaluated show symptoms of mild dysfunction,
according to the dimension of emotional exhaustion. with a percentage of 53.9% it is of a low level,
according to the dimension of depersonalization 44.1% is of a medium level, according to the dimension of
personal fulfillment with a percentage of 39.5% it is of a level low.

Conclusion: A significant relationship was found between thgurnout syndrome variables and the family
functionality variable, in the nursing staff of the Carlos Monje Medrano hospital, Juliaca — 2024.

Keywords: Burnout; Nursing; Family functionality.

%TRODUCClON

El sindrome de burnout se ha convertido en un gran problema para las enfermeras,
haciéndolas sentir cansadas y estresadas, lo que puede afectar la atencion que brindan
a los pacientes. Esta es una preocupacion para las enfermeras de todo el mundo.

Qa Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y la Organizacion Internacional del Trabajo
(OIT) han instado a acciones especificas para abordar los problemas de salud mental en
el trabajo. La depresion y la ansiedad afectan la vida de las personas, provocando que
pierdan su trabajo y costandole a la economia mundial la asombrosa cifra de 1 billon de
ddlares. @

El més reciente reporte de la OMS en el afio 2022 revela que mil millones de individuos
sufren de problemas mentales, como el sindrome de agotamiento, y que el 15% de ellos
también presentan otros trastornos mentales. Antes de que comenzara la pandemia, el
80% de los empleados sufrian de estrés en el trabajo. ?

En la practica de medicina familiar, la familia se percibe como un factor social crucial para
elrﬁsarrollo personal, y por ende se reconoce que el papel de la familia tiene impacto
e salud de las personasqos trabajadores de la salud no son desconocidos para este
problema; en el transcurso“te la pandemia, la prevalencia del sindrome de burnout ha
incrementado debido a varios factores. ©)

Qe realizd una revision sistematica de la literatura para evaluar la relacion entre el
sindrome de burnout en trabajadores de la salud y el funcionamiento familiar. Segun la
investigacion realizada pgaCobos et al en 2023 en México, se encontré que el sindrome
de burnout en enfermeras®n la dimensién de agotamiento emocional es alto con un 87%;
en la dimension despersonalizacion el 53% tiene un nivel alto; en la dimension de logros
personales el 40% son de nivel medio a alto. De igual forma, otra encuesta realizada en
Chile por Martinic et al en 2020 determinoé que el 32% de la muestra presentaba niveles
de agotamiento emocional de moderados a altos.“Se observé despersonalizacion en el
10,4% de los individuos y bajo desarrollo personal en el 8% de los profesionales de
enfermeria. 45



Este descubrimiento es preocupante, dado que el sindrome de Burnout puede causar
efectos desfavorables en la atencién proporcionada por la enfermera, la seguridad del
paciente, y la salud del mismo trabajador de la salud.

Un analisis llevado a cabo en un centro médico de Per( por Mufioz y colaboradores en
el afio 2022 descubrié que el 70,7% de los empleados del Hospital Goyeneche Il de
Arequipa sufren de sindrome de burnou Otro estudio llevado a cabo por Alvarén en el
afio 2021 en Truijillo también indica que®el sindrome de burnout se caracteriza por altos
niveles de agotamiento (51%), bajos niveles de despersonalizacion (56,5%) y bajos
niveles de realizacion personal (62%), segun las dimensiones. El 34,5% de la mayoria
logré un nivel moderado de funcionamiento familiar. 6.7

Asimismo en una investigacion realizada en Madre degRios en el hospital de Santa Rosa
por Huaringa y Diaz en el afio 2020, se descubrié@ue la mayoria del personal de
reportaron un nivel moderado de agotamiento emocional (40,9%), la mayoria también
informd un grado moderado de despersonalizacion (53,7%), los trabajadores carecian
de un sentido de logro y la mayoria de las personas informaron un nivel moderado o leve
(49,3%).El 41,9% de los participantes informaron tener baja funcionalidad familiar.

En un estudio llevado a cabo en el distrito de Juliaca por Nina & Flores (2020), se
descubrié que el 13,3% de los participantes tenian un diagndéstico de bajo nivel de
sindrome de burnout, mientras que el 20,0% tenia un diagndstico promedio y el 66,7%
tenia un diagndstico de alto nivel. ®

A causa de la sobrecarga laboral del personal de salud, disponen de escaso tiempo para
pasar con sus familias, dado que las demandas del trabajo pueden impactar en la
dinamica familiar.

OBJETIVOS

El propésito de la investigacion era determinar si haﬁna correlacion entre el sindrome
de burnout en los trabajadores de la salud y el funcionamiento de la familia. Mediante
esta investigacion, confiamos en que surja un nuevasplan de estudio para crear tacticas
preventivas y gestionar el estrés de forma efectiva,*€on el objetivo de proteger la salud
mental de los profesionales sanitarios y potenciar la calidad de la atencion en los centros
hospitalarios publicos. Los objetivos especificos son: identificar la presencia del sindro

de burnout entre enfermeros del Hospital Carlos Monje Medrano; identificar
funcionalidad de la familia en el personal de enfermeria d ospital Carlos Monje
Medrano; identificar el burnout segun la sus tres dimensiones tadgotamiento emocional,
despersonalizacion, desarrollo personal), en el personal de enfermeria del Hospital
Carlos Monje Medrano.

METODOLOGIA

El estudio actual tiene un enfoque cuantitativo, ya que se emplearon métodos numéricos
y graficos que se pueden medir. El esiydio fue de naturaleza descriptivo correlacional,
debido a que se investigo la conexién“entre el Sindrome de burnout y la funcionalidad
familiar en los enfermeros y enfermeras que laboran en el hospital Carlos Monje



Medrano. Disefio experimental ya que no se realiza ninguna intervencion. El corte
transversal implicé@ue la recoleccion de datos se realizO en un Unico momento.
Prospectivo ya que se observaron acontecimientos que todavia no han ocurrido al
momento de la planificacion del estudio. 9

La cantidad de individuos que se tomé en cuenta en este estudio es de 250 enfermeras
y enfermeros que trabajan en el hospital Carlos Monje Medrano de Juliaca.Se analizé la
relacion entre variables mediante un gruga de 152 enfermeros(as) que trabajan en el
hospital Carlos Monje Medrano de Juliaca™&l método de muestreo fue no probabilistico
por conveniencia.

Los criterios de inclusién son todos los empleados de salud designados o empleados que
cuentan con al menos seis meses de trabajo en el Hospital, asi como aquellos que
voluntariamente aceptaron proporcionar la informacion necesaria para la investigacion y
firmaron el formulario de consentimiento informado.

LosQriterios de exclusion incluyeron al personal de enfermeria que no aceptaron
participar voluntariamente en el estudio y que no otorgaron su consentimiento.

Se utilizaron dos herramigntas para recopilar informacion; en el primer caso se solicitd
completar el CuestionariocWlaslach Burnout Inventory Human Services Survey (MBI-HSS)
desarrollado por Maslach y Jackson en 1986. La prueba consta de 22 preguntas y se
administra en un lapso de 10 a 15 minutos, tanto de forma individual como grupal.

En el afio 2023, Oyola et al validaron enggert un alfa de Cronbach de 0,908 para la
confiabilidad de la escala total. Se registrtﬁue la dimensién de agotamiento emocional
tiene un coeficiente de 0,897; la dimension de despersonalizacion tiene un coeficiente de
0,769; y la dimensién de baja realizacién personal en el trglajo tiene un coeficiente de
0,722.Se evaluo la validez del constructo mediante el*Calglo del coeficiente de
correlacion rho de Pearson.La matriz de correlaciones muestra*Correlaciones positivas
moderadas pero significativas entre los resultados de la escala y la falta de interés o
disfrute en realizar actividades (Rho = 0,399,434 = 0,000); asi como con la sensacién de
desanimo, tristeza, depresion o falta de “Ssperanza (Rho = 0,322; p = 0,000)
experimentadas las semanas recientes. La organizacion factorial del MBI-HSS se
adecua al disefid*0riginal de Maslach y posee caracteristicas psicométricas adecuadas,
lo que lo convierte en un instrumento fiab vélido para el personal de salud. El MBI-
HSS tiene 3 dimensiones de evaluacion: "efagotamiento emocional (AE) esta compuesto
por 9 preguntas (1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16420) y su puntaje maximo es de 54.La
despersonalizacion (DP) se compone de cinco'items (5, 10, 11, 15, 22) y tiene un puntaje
maximo de 30. La realizacion personal comprende 8 elementos (4, 7, 9, 12, 17, 18, 19,
21) y se clasifica con una puntuacion maxima de 48 puntos. (112

El APGAR Familiar es el instrumento empleado para evaluar el desempefio de la familia,
fue creado por el Dr.Gabriel Smilkstein en el aflo 1978.Los estudios realizados por Roa
et al en el afio 2023 mostraron una confiabilidad sélida. El estudio fue validado en Peru
por Castilla y colaboradores en el afio 2014, en el que se encontré que la escala en su
totalidad presenta una fiabilidad n@jerada, utilizando el coeficiente alfa de Cronbach
0.785. Para evaluar la fiabilidad de€onstructo de la Escala APGAR familiar se utilizo el



indice de Kaiser-Meyer-Olkin (K-M-0O), el cual arrojé un puntaje de 0.792.En sintesis, la
escala familiar APGAR de 5 items mostré una fiabilidad moderada en los diversos
métodos empleados. (1314

Esta formado por 5 preguntas cerradas que abarcan aspectos como adaptabilidad,
compromiso, crecimiento, emociones y habilidades para resolver problemas. Estos
ambitos se clasifican en una escala Likert de cinco niveles con puntuaciones que van
desde 0 (nunca) hasta 4 (siempre).Personas que obtienen una puntuacion de 17 a 20 se
cree que funcionan bien en la familia; si la puntuacién va de 13 a 16, se considera una
disfuncién leve; una puntuacion de 10 a 12 indica disfuncién moderada; mientras que
una puntuacion de 9 o menos se considera deterioro grave. @5

Los datos fueron procesados inicialment la hoja de calculo de Microsoft Excel, luego
fueron exportados y analizados utilizando*€l software estadistico Statistical Package for
the Social Sciences (SPSS) version 25 de IBM para Windows. Se utilizé el analisis con
la estadistica descriptiva y correlacional. Los resultados se mostraron a través de la
elaboracion de tablas de frecuencia, las cuales se emplearon para exhibir y licar los
datos con el fin de hacer mas facil su comprensién. Ademas, se llevé a cabo%a prueba
de normalidad y correlacion de Rho de Spearman para examinar la asociacién entre las
variables.

El presente estudio fue analizado®por el comité de ética de la Facultad de Ciencias de la
Salud. Posteriormente, se solicitd el permiso de la direccion de enfermeria del Hospital
Carlos Monje Medrano de Juliaca. Igualmente, se solicit6 la colaboracion del personal de
salud para completar el cuestionario que les sera administrado, garantizando el respeto
de los principios éticos de la muestra, dado que su participacion es de caracter libre y
voluntario, mediante el consentimiento informado e individual del enfermero. La
recoleccion de informacion se llevo a cabo de forma presencial y en linea, todos los datos
recibidos fueron manejados de manera adecuada manteniendo su anonimato y
confidencialidad.

%ESULTA DOS

Tabla 1
Sindrome de Burnout y funcionalidad familiar

Funcionalidad familiar Total
Disfuncion | Disfuncién | Disfuncion | Norma
severa moderada leve I
Sindrome | Bajo 10 1 16 7 34
de Burnout |"pedio 10 30 33 13 86
Alto 8 11 13 0 32
Total 28 42 62 20 152




La tabla 1 muestra que 33 de las enfermeras analizadas presentan burnout de nivel
medio y bién una leve disfuncién en cuanto a la funcionalidad en el entorno familiar.
Ademas,Se observa que el 30 de los encuestados afirma experimentar un nivel de
burnout medio y una disfuncion moderada en su ambito familiar. En cambio, el estudio
mostro que 16 enfermeras tenian un nivel bajo de burnout y una funcionalidad familiar
gue se consideraba dentro de los limites normales.

Tabla 2
Qorrelacién entre sindrome de burnout y funcionalidad familiar

Funcionalidad familiar
Sindrome de Burnout | Rho de Spearman -,163
Valor P ,045
N 152

La informacion de Iﬁorrelacién e el sindrome de burnout y la funcionalidad familiar
se presenta en la tabla 2, utilizando*el coeficienteﬁ rho de Spearman. El resultado
obtenido fue de -0.163 con un valor p de 0.045, e®Cual es inferior al nivel de
significancia establecido de 0.05.Esto indica que la elacion observada es
estadisticamente significativa. La hipétesigsafirmativa®€s aceptada y la hipétesis nula es
rechazada, lo que lleva a concluir que haﬁna relacion significativa entre el sindrome
de burnout y la funcionalidad familiar en la muestra analizada.

Tabla 3
Estadisticos descriptivos para la variable sindrome de burnout

Sindrome de Burnout F % Porcentaje acumulado
Valido | Bajo 34 22,4 22,4

Medio 86 56,6 78,9

Alto 32 21,1 100,0

Total 152 100,0

En el cuadro 3 se muestra que un 56,6% de las enfermeras presenta un nivel de burnout
considerado medio. Asimismo, el 22,4% de las enfermeras exhibe un bajo nivel de
Sindrome de burnout. Asimismo, un pequefio porcentaje, aproximadamente un 21,1%,
indica que posee un nivel elevado de Sindrome de burnout.

Tabla 4

Estadisticos descriptivos para la variable funcionalidad familiar

Funcionalidad Familiar F % Porcentaje acumulado




Vvalido | Disfuncion severa 28 18,4 18,4
Disfuncion moderada 42 27,6 46,1
Disfuncion leve 62 40,8 86,8
Normal 20 13,2 100,0
Total 152 100,0

El 40,8% de las enfermeras evaluadas presentan indicios de disfuncién leve en
términos de funcionalidad en el ambito familiar, segun lo revelado en la tabla 4. El
27,6% de los participantes menciona que sufren de una disfuncion moderada en su
familia. Por otro lado, el 18,4% de los encuestados indica que experimenta una
disfuncion significativa en sus relaciones familiares. Asimismo, un 13,2% de los
participantes informaron tener una funcionalidad familiar que se clasifica como normal
dentro de la muestra.

Tabla 5
Estadisticos descriptivos para la dimensién agotamiento emocional

Agotamiento emocional F % Porcentaje acumulado
Valido Bajo 82 53,9% 53,9
Medio 38 25,0% 78,9
Alto 32 21,1% 100,0
Total 152 100,0%

La informacion presentada en la Tabla 5 muestra que el 53,9% de las enfermeras se
encuentra viviendo un nivel bajo de agotamiento emocional. Un 25,0% sugiere que
estan experimentando un nivel moderado de agotamiento emocional, lo que indica que
estas personas podrian estar experimentando un nivel significativo de agotamiento
emocional. Ademas, es notable mencionar que solamente el 21,1% de los encuestados
informa de un alto nivel de agotamiento emocional.

Tabla 6
Estadisticos descriptivos para la dimension despersonalizacion

Despersonalizacion F % Porcentaje acumulado
Valido Bajo 48 31,6 31,6




Medio 67 44,1 75,7
Alto 37 24,3 100,0
Total 152 100,0

La informacién que se puede observar en la tabla nimero 6 indica que, entre las
enfermeras que fueron evaluadas, un 44,1% presenta un nivel medio de
despersonalizacion. Un total del 31,6% un nivel bajo de despersonalizacion, mientras
que el resto, que representa el 23,3%, muestra un nivel elevado de despersonalizacion.
Esto indica que una porcion significativa de la muestra examinada muestra tanto
despersonalizacion moderada como alta.

Tabla 7
Estadisticos descriptivos para la dimension realizacion personal

Realizacion personal F % Porcentaje acumulado
Valido Bajo 60 39,5 39,5

Medio 39 25,7 65,1

Alto 53 34,9 100,0

Total 152 100,0

El 39,5% de las enfermeras segun se muestra en la Tabla 7, experimentan un nivel bajo
de satisfaccion personal en sus vidas. El 34,9% de las enfermeras logran un alto nivel de
realizacion personal, mientras que un 25,7% afirma que tienen un grado moderado de
realizacion personal en sus vidas.

DISCUSION

El propésito consisti6 en establecer la conexién@ntre el sindrome de burnout y el
funcionamiento familiar, en el personal de enfermeria del hosgital Carlos Monje Medrano,
Juliaca - 2024.Respecto a los hallazgos, se descubriééue hay una correlacion
significativa entre el sindrome de burnout y la funcionalidad familiar, con un valor de rho=
-0,163 y un p= 0,045. Los hallazgos coinciden con el estudio realizado por Huaringa y
Diaz en Peru titulado "Sindrome de burnout y funcionamiento fanyr en el personal de
salud del hospital Santa Rosa". Este estudio determin6 que hay una<orrelacion negativa,
directa y significativa de grado alto entre el gindrome de burnout y el funcionamiento
familiar, segun la prueba de rho de Spearman@o:-0.834; p=0.000<0.05), en el personal

de salud. ®):

Determinamos también que el 56,6%"de las enfermeras muestran un nivel medio de
sindrome de Burnout.EIl nivel de agotamiento emocional es del 46,1%, clasificado como



med'Qy alto; en relacion a la despersonalizacion, el 44,1% tiene un nivel medio; por otro
lado,*en la dimensién de realizacién personal, el 60,6% se encuentra en un nivel medio
y alto.Ademas, se indica que el 40.8% de los individuos evaluados presentan signos de
una disfuncion leve en cuanto a su funcionamiento dentro de la familia. Contrariamente
a lo mencionado previamente, durante la investigacion, Cobos y sus colegas en 2023,
debido a un estudio realizado en México, se descubrié que el sindrome de Burnout tiene
un impacto importante en las enfermeras. Especificamente se observé que, en relacion
al agotamiento emocional, un prggcupante 87% de las enfermeras presenta niveles
elevados de cansancio. Ademésﬁl cuanto a la despersonalizacion, el 53% de los
participantes muestra un nivel alto de este sintoma.Por ultimo, en lo que respecta al logro
personal, se pudo notar que el 40% de las enfermeras se sitdan en un nivel que oscila
entre medio y alto en términos de su satisfaccion personal. ¥

De forma similar, los autores Martinic el al. en el afio 2020 ® han llegado a conclusiones
gue reflejan un enfoque comparable. Donde, se establece que aproximadamente el 50%
de la muestra analizada experiment6 un agotamiento emocional que se ubico en niveles
tanto medios como altos. En el fendmeno de la despersonalizacion, se registré una
incidencia del 10,4% entre los individuos analizados, mientras que la reduccion en la
sensacion de realizacion personal se reflejé en un 8% de los profesionales que ejercen
la enfermeria. De manera similar, otro andlisis llevado a cabo por Alvarén en el afio 2021
en la ciudad de Trujillo nos revela que, de acuerdo con las diferentes dimensiones que
se utilizan para evaluar el sindrome de burnout, se observa que este se manifiesta con
elevados indices de agotamiento, alcanzando un notable 51%. Por otro lado, también se
identifican niveles bajos de despersonalizacion, que se sitian en un 56,5%, asi como
escasos niveles de realizacion personal, los cuales se encuentran en un 62%. Un
porcentaje considerable de la poblacion, especificamente el 34,5%, logré alcanzar lo que
se considera un nivel moderado gr el funcionamiento de sus dinamicas familiares (- En
una investigacion llevada a cabo*en la region de Madre de Dios, especificamente en el
Hospital de Santa Rosa, por los autores Huaringa y Diaz en el afio 2020, se descubrio
gue una significativa proporcion de las enfermeras encuestadas manifestd experimentar
un nivel moderado de agotamiento emocional, alcanzando un 40,9% de los casos.
Asimismo, se observo que mas de la mitad de las enfermeras, en particular el 53,7%,
reportaron sufrir de un grado moderado de despersonalizacién. Ademas, los trabajadores
carecian de un sentido de logro en su desemperio profesional, y alrededor del 49,3% de
los encuestados indico experimentar un nivel de satisfaccidon laboral que oscilaba entre
lo moderado y lo leve. Un alto porcentaje de participantes, que representa el 41,9%,
indic6 que experimentaban niveles bajos en su funcionamiento familiar. De manera
similar, en el distrito de Juliaca, se llevé abo un estudio que fue realizado por los
investigadores Nina y Flores en el afio 2020%€n este analisis, se pudo determinar que la
tasa de diagnéstico que indicaba un bajo nivel de sindrome de burnout se situé en un
13,3%. Por otro lado, la tasa de diagnéstico promedio correspondiente a los niveles de
burnout se registré en un 20,0%. Finalmente, la tasa de diagndéstico que revelaba un alto
nivel de este sindrome se establecié en un significativo 66,7%. €9

Durante el afio 2024, en el Hospital Carlos Monje Medrano de Juliaca, se identific&na
asociacion importante entre el sindrome de burnout y la funcionalidad familiar en el
personal de enfermeria en el marco del estudio actual. Este descubrimiento es



importante y merece ser investigadc@n profundidad para lograr una mejor comprension
de las dindmicas que podrian estar impactando en estos resultados.

La relacion significativa podria estar relacionada con la naturaleza especifica del entorno
laboral en el Hospital Carlos Monje Medrano. Es posible que el personal de enfermeria
cuente con pocos sistemas de apoyo organizacional 0 comunitario que amortigiien el
impacto del burnout, minimizando la influencia que la funcionalidad familiar podria tener
en su desarrollo. Factores como una cultura organizacional fuerte, la cohesion entre
compafieros de trabajo, o la falta de disponibilidad de recursos para el manejo del estrés
podrian estar desempefiando un papel protector.

Otra consideracion relevante es la posible influencia de factores externos no medidos en
el estudio. Elementos como el soporte social externo al trabajo, la presencia de politicas
laborales que promuevan el bienestar, o incluso el contexto sociocultural de Juliaca,
pueden estar modulando la relacion entre estas variables de manera que no fue captada
por los instrumentos utilizados.

Finalmente, es posible que la relacién entre burnout y el funcionamiento familiar sea mas
compleja de lo que el presente estudio pudo capturar. Factores intermedios o
moderadores, como la resiliencia personal, las estrategias de afrontamiento, o incluso la
satisfaccion laboral.

En conclusion, si se encontrd una relacion significativa en este estudio, estos resultados
destacan la importancia de continuar investigando estos temas, posiblemente
incorporando un enfoque mas amplio y multidimensional que permita captar la
complejidad de la correlacion entre el burnout y la funcionalidad familiar en diferentes
contextos y poblaciones.

RECOMENDACIONES

Se sugiere qu&l personal de enfermeria del Hospital Carlos Monje Medrano de Juliaca
fomente un ambiente laboral positivo y de apoyo, en el cual los trabajadores se sientan
valorados y respaldados. Esto podria involucrar actividades para reconocer el progreso
y fomentar una atmdésfera de comunicacion abierta.

Se sugiere la implementacion de programas de capacitacion en el Hospital Carlos Monje
Medrano, Juliaca, sobre manejo del estrés, resiliencia y técnicas de autocuidado. Estas
herramientas pueden asistir al personal a gestionar de manera mas efectiva las
exigencias laborales y disminuir la posibilidad de sufrir burnout.

Se recomienda que el Hospital Carlos Monje Medrano de Juliaca ofrezca acceso a
servicios de apoyo psicolégico o coaching para el personal de enfermeria que esté en
tercer lugar. Esto incluye posiblemente terapia, apoyo grupal o talleres sobre cémo lidiar
con el estrés y meétodos de relajacion.

Se sugiere en el Hospital Carlos Monje Medrano de Juliaca revigar y adaptar la carga
laboral del personal del cuarto para prevenir la sobrecarga, la cua@s un factor conocido
en el desarrollo del burnout. Esto implica una posible mejora en la asignacion de horarios,
la contratacion de mas empleados o la reestructuracion de las labores asignadas.

Se sugiere que se incluya al personal de enfermeria en la toma de decisiones sobre su
labor diaria y las politicas del Hospital Carlos Monje Medrano de Juliaca. Esto podria
incrementar la felicidad en el trabajo y la sensacion de tener control sobre el ambiente
laboral.



Se sugiere qu@n el Hospital Carlos Monje Medrano de Juliaca se promueva la creacion
de oportunidades para que el personal de enfermeria establezca vinculos de apoyo tanto
dentro como fuera del lugar de trabajo. La participacion en actividades sociales y la
implementacion de proggamas de tutoria pueden resultar beneficiosas en esta area.

Se aconseja promoverTdn equilibrio saludable entre la vida laboral y personal en el
Hospital Carlos Monje Medrano de Juliaca, garantizando que el personal disponga de
tiempo adecuado para descansar, socializar y participar en actividades familiares fuera
del trabajo.

Se sugiere que en el Hospital Carlos Monje Medrano de Juliaca se lleven a cabo
evaluaciones regulares del estado emocional y mental del personal de enfermeria con el
fin de identificar de manera temprana los signos de burnout y tomar medidas de forma
anticipada.

Se sugiere a los estudiantes de Enfermeria de la universidad seguir investigando otros
aspectos que podrian impactar en el desarrollo del burnout, como las condiciones
laborales, el entorno fisico del hospital y las politicas de la organizacion.

CONCLUSIONES

En el hospital CarIQMonje Medrano de Juliaca en 2024, se investigé que si hay una
conexion relevante®entre el sindrome de burnout y el funcionamiento familiar en el
personal de enfermeria.

El personal de enfermeria del hospital Carlos Monje Medrano, Juliaca - 2024, tiene un
nivel medio de presencia de@’ndrome de Burnout, alcanzando un porcentaje del 56,6%.
La disfuncionalidad familiar*€n el personal de enfermeria del hospital Carlos Monje
Medrano, Juliaca — 2024, es una disfuncion leve familiar con una tasa del 40,8%.

QI nivel de agotamiento emocional en el personal de enfermeria del hospital Carlos Monje
Medrano, Juliaca — 2024, es bajo, con un porcentaje del Sindrome de burnout de 53,9%.

QI nivel medio del sindrome de burnout en el personal de enfermeria del hospital Cﬂos
Monje Medrano, Juliaca - 2024, segun la dimension de despersonalizacién, es de 4471%.

El sindrome de burnout en relacién con el grado de logro personal en el personal de

enfermeria del hospital Carlos Monje Medrano Juliaca — 2024, es clasificado como bajo,
con un indice del sindrome de 39,5%.
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