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Resumen 

 

El objetivo fundamental de la investigación fue determinar la relación entre síndrome de 

burnout y comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un 

hospital del Agustino, Lima, 2023, donde se consideró aplicar la metodología de método 

hipotético deductivo, enfoque cuantitativo, diseño no experimental y de tipo aplicada 

descriptiva correlacional de corte transversal, en donde se trabajó la técnica tipo encuesta e 

instrumentos tipo cuestionarios en una muestra censal de 98 profesionales tecnólogos médicos 

que laboran en las áreas de; banco de sangre, microbiología, parasitología, inmunología, 

bioquímica, emergencia, toma de MX, hematología, anatomía patológica, PAU, y área de 

COVID, previa validación de los instrumentos a través del juicio de cinco expertos y mediante 

la aplicación de una prueba de confiabilidad estadística aplicada a 25 participantes del estudio, 

el cual arrojó un Alfa de Cronbach de 0,885 y 0,865 respectivamente para medir la fiabilidad 

de los instrumentos que analizan las variables con la intención de ser aplicados en un hospital 

de Lima; por el cual, los resultados mostraron un análisis descriptivo, inferencial y 

contrastación de hipótesis en donde se decidió aplicar el coeficiente de correlación Rho de 

Spearman y se halló que, las variables síndrome de burnout y comportamiento organizacional 

se relacionan de forma negativa y significativa (Rho = 0,-855) aplicado en tecnólogos médicos 

que laboran en el área de laboratorio en un hospital del Agustino. 

 

Palabras clave: síndrome de burnout, comportamiento organizacional, tecnólogos médicos, 

área de laboratorio y hospital.  
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Abstract  

 

The fundamental objective of the research was to determine the relationship between burnout 

syndrome and organizational behavior in medical technologists in the laboratory area at a 

hospital in Agostino, Lima, 2023, where it was considered to apply the hypothetical deductive 

method methodology, quantitative approach, non-specific design. experimental and cross-

sectional correlational descriptive applied type, where the survey-type technique and 

questionnaire-type instruments were worked on in a census sample of 98 medical technologists 

who work in the areas of; blood bank, microbiology, parasitology, immunology, biochemistry, 

emergency, taking MX, hematology, pathology, PAU, and COVID area, prior validation of the 

instruments through the judgment of five experts and through the application of a test of 

statistical reliability applied to 25 study participants, which yielded a Cronbach's Alpha of 

0.885 and 0.865 respectively to measure the reliability of the instruments that analyze the 

variables with the intention of being applied in a hospital in Lima; for which, the results showed 

a descriptive, inferential analysis and hypothesis testing where it was decided to apply 

Spearman's Rho correlation coefficient and it was found that the variables burnout syndrome 

and organizational behavior are negatively and significantly related (Rho = 0,-855) applied to 

medical technologists who work in the laboratory area of a hospital in Agustino. 

 

Keywords: burnout syndrome, organizational behavior, medical technologists, laboratory area 

and hospital. 
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Introducción 

 

     El objetivo principal del estudio fue, determinar la relación entre síndrome de burnout y 

comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital 

del Agustino, Lima, 2023. Por medio del cual, la investigación fue desarrollada en cinco 

capítulos que se muestran a continuación:  

 

     En el primer capítulo se detalló el planteamiento y formulación del problema, los objetivos, 

justificación y limitaciones de la investigación.  

 

     Además, en el segundo capítulo se mostraron los antecedentes de otros estudios similares a 

la investigación y las bases teóricas que fundamentan las variables y dimensiones analizadas 

en el estudio. 

 

     Así también, en el tercer capítulo se evidenció toda la metodología empleada en el estudio 

y se mostró el nuevo proceso de validez y confiabilidad que se desarrolló, así como el 

procesamiento y análisis de los datos. 

 

     Por otro lado, en el cuarto capitulo se expusieron los resultados estadísticos divididos en 

análisis descriptivo, inferencial y validación de hipótesis, así como la discusión.  

 

     Finalmente, en el quinto y último capítulo se mostraron la lista de conclusiones y 

recomendaciones pertinentes a la investigación.  

 

     .



1 
 

 
 

1. EL PROBLEMA 

 

1.1 Planteamiento del problema 
     

     A nivel internacional, de acuerdo al informe sobre las inversiones en el mundo que 

indica la Organización de las Naciones Unidas - ONU, nos encontramos en una era de 

revolución industrial impulsado por la nueva etapa industrial y la modernización que 

ha obligado, sobre todo, a los países en desarrollo, a integrarse rápidamente al nuevo 

sector económico y tecnologías que crean mayor brecha de desigualdad y limitaciones 

en la mano de obra de los profesionales dedicados al servicio de la salud (1). 

 

     Así, de acuerdo al ranking de la Organización para la cooperación y el desarrollo 

económico – OECD, México es el país que ejerce más horas de trabajo laborables en el 

sector salud, seguido de EE.UU, Rusia y Costa Rica, que beneficia, por supuesto, al 

rendimiento económico de sus países, pero afecta de manera considerable la salud 

mental de sus trabajadores (2). Debido a lo mencionado, el personal de salud está 

expuesto a sufrir estrés laboral crónico que puede desarrollar patologías que alteren el 

ritmo y estilo de vida del personal y provocar bajo rendimiento y ausentismo laboral, 

los cuales tienen repercusiones institucionales, sociales y ambientales (3).  

 

     A nivel continental, el sistema laboral de salud en Ecuador indicó que, los 

profesionales presentaron riesgos psicosociales asociados a la sobrecarga de trabajo y 

los tipos de actividades que realizan, en el cual se encontró que, casi el 20% presentó 

diagnóstico de estrés crónico (4). Por otro lado, un hospital en la provincia de Buenos 

Aires dio a conocer que, el 38% de su fuerza laboral mostró prevalencia de síndrome 
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de burnout, en lo posterior SB, los cuales se caracterizaron por la pérdida de la ilusión 

por el trabajo, deterioro físico y emocional y conductas laborales negativas (5).  

 

     A nivel nacional, la prevalencia promedio de SB en el personal de salud fue de casi 

13%; sin embargo, en Áncash este escenario se duplicó, puesto que se evidenció que 

cerca de un 23% de profesionales presentó estrés crónico (6). Asimismo, el personal es 

mal remunerado y trabaja bajo condiciones laborales no seguras, lo que provoca 

desmotivación y poca satisfacción laboral; y, sobre todo, estrés laboral crónico entre 

sus miembros (7). Por otro lado, se ha dado a conocer que el agotamiento crónico en el 

sector médico alcanza cerca del 6% de prevalencia según problemas familiares (8).  

 

     A nivel regional, en un hospital de Trujillo se determinó que cerca del 80% de los 

trabajadores presentaron altos niveles de estrés crónico y más del 20% bajos niveles de 

compromiso laboral que dio a conocer que, existen enfermedades emocionales que no 

son tratadas a tiempo (9). Además, en un centro médico de la ciudad de Arequipa se 

mostró que, existen más de un 90% del personal médico que presentan estrés crónico 

no controlado y manejado en el hospital investigado que provocó que más del 30% de 

su fuerza laboral sienta niveles severos de baja realización personal y profesional (10).  

 

     Finalmente, a nivel local, en la ciudad de Lima, el hospital Nacional Hipólito 

Unanue, evidenció que, de 150 médicos encuestados, cerca del 44% presentaron niveles 

elevados de cansancio emocional y cerca de 42% de los profesionales mostraron bajo 

rendimiento laboral (11). Además, el agotamiento profesional crónico en los 

profesionales de salud que laboran en hospitales de la región Lima muestra un 18,7% 

de encuestados con riesgo alto de enfermedades asociadas al estrés crónico como la 

depresión y la procrastinación (12).  
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1.2 Formulación del problema 

 

1.2.1 Problema general 
 

     ¿Cuál es la relación entre síndrome de burnout y comportamiento 

organizacional en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital del 

Agustino, Lima, 2023?  

 

1.2.2 Problemas específicos 
 

     ¿Cuáles son los niveles de síndrome de burnout en tecnólogos médicos del 

área de laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023? 

 

     ¿Cuáles son los niveles de comportamiento organizacional en tecnólogos 

médicos del área de laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023?  

 

     ¿Cuál es la relación entre sobrecarga de trabajo y el comportamiento 

organizacional en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital del 

Agustino, Lima, 2023? 

 

 ¿Cuál es la relación entre distanciamiento y el comportamiento 

organizacional en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital del 

Agustino, Lima, 2023?  

 

¿Cuál es la relación entre compromiso y el comportamiento organizacional 

en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital del Agustino, 

Lima,2023? 
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1.3 Objetivos de la investigación 

 

1.3.1 Objetivo general 
 

     Determinar la relación entre síndrome de burnout y comportamiento 

organizacional en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital del 

Agustino, Lima, 2023.  

 

1.3.2 Objetivos específicos 
 

     Describir los niveles de síndrome de burnout en tecnólogos médicos del área 

de laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023. 

     Describir los niveles de comportamiento organizacional en tecnólogos 

médicos del área de laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023. 

 

Determinar la relación entre sobrecarga de trabajo y el comportamiento 

organizacional en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital del 

Agustino, Lima, 2023. 

 

Determinar la relación entre distanciamiento y el comportamiento 

organizacional en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital del 

Agustino, Lima, 2023. 

 

Determinar la relación entre compromiso y el comportamiento organizacional 

en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 

2023.  
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1.4 Justificación de la investigación 

 

1.4.1 Teórica 

 

     Las teorías de inteligencia emocional de Goleman, de Confort de Kolcaba y 

Burnout de Maslach para sustentar la primera variable síndrome de burnout; 

además, las teorías de relaciones interpersonales de Peplau, fenomenológica de 

Rogers y comportamiento organizacional de Herzberg para sustentar la primera 

variable comportamiento organizacional, los cuales son distintos argumentos 

lógicos que justifican la importancia del sustento de las variables estudiadas desde 

la perspectiva de la investigación mental, emocional y psicológica ocupacional.  

 

 

1.4.2 Metodológica 

 

     La metodología analizada en la investigación parte de un estudio de enfoque 

descriptivo, numérico y exacto que al ser aplicada en la muestra escogida 

demuestra resultados fiables y objetivos a través del uso de instrumentos 

cuestionarios para verificar la validez de las hipótesis establecidas y determinar 

la relación entre las variables y dimensiones para que, de estas, se muestren las 

conclusiones y recomendaciones más importantes del estudio.  

 

1.4.3 Práctica 

 

     La investigación beneficiará al hospital estudiado; y, específicamente a los 

profesionales en tecnología médica que laboran en el área de laboratorio en un 

hospital del distrito del Agustino desde la perspectiva psicológica y emocional de 
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los trabajadores de salud, el cual es, todavía, muy poco estudiado en el ambiente 

hospitalario; y, aún más, en profesionales dedicados a aplicar técnicas y exámenes 

de laboratorio clínico.   

 

1.4.4 Social 

 

     El estudio aportará conocimiento científico que ayudará a resolver problemas 

de índole social desde el aspecto de salud ocupacional porque los datos de la 

investigación ayudarán a que otras instituciones de salud puedan tomar la decisión 

de mantener o mejorar el bienestar psicológico, mental y emocional de su fuerza 

laboral en beneficio de establecer y sostener un ambiente de trabajo sano, seguro 

y confortable que repercuta en el trato persona-personal y personal-paciente.  

 

1.5 Limitaciones de la investigación 

 

Estuvieron enmarcadas en el tiempo de espera para realizar los trámites 

documentarios y solicitudes necesarios para desarrollar la investigación, los cuales 

fueron largos; sobre todo, cuando se tuvo que coordinar los horarios para encuestar a 

los profesionales que laboran en las once áreas de estudio, el cual resultó ser tedioso 

debido a que se encuestó al total de participantes en varios momentos porque el estudio 

se encontró sujeto al tiempo disponible de cada tecnólogo médico.   
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2. Marco teórico 

 

2.1 Antecedentes 

 

     Los antecedentes internacionales muestran los estudios de:  

 

      Tumbaco (2021), en Ecuador, “buscó determinar la influencia entre síndrome de 

burnout y compromiso organizacional en el personal de salud de un hospital en 

Guayaquil”. La metodología fue de método hipotético-deductivo, numérico y 

correlacional. De acuerdo a lo expuesto, se evidenció la existencia de relación 

negativa, a través de un (Rho = -0.764). Finalmente, se dio a conocer que, a mayor 

estrés crónico, menor es el compromiso laboral; asimismo, a mayor agotamiento 

laboral crónico, menor es el compromiso laboral en los 85 profesionales de salud 

estudiados (13).  

 

     Albán (2021), en Ecuador, “buscó determinar la relación entre burnout y 

satisfacción laboral en el personal de un sistema integrado de salud en Ambato”. La 

metodología fue de método hipotético-deductivo, descriptivo, numérico y 

correlacional. De acuerdo a lo expuesto, se evidenció la existencia de relación negativa 

e inversa baja, a través de un (Rho = -0.264). Finalmente, se dio a conocer que, a 

mayor burnout, menor es la satisfacción laboral; asimismo, a mayor agotamiento 

crónico, menor es la percepción de confianza en el trabajo en los 82 trabajadores de 

salud estudiados (14).  

 

     Morales y Cáceres (2021), en Ecuador, “buscaron determinar la relación entre 

síndrome de burnout y satisfacción laboral en los trabajadores de una clínica en 
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Quito”. La metodología fue de método hipotético-deductivo, numérico y 

correlacional. De acuerdo a lo expuesto, se evidenció la existencia de relación inversa, 

a través de un (Rho = -0.70). Finalmente, se dio a conocer que, a mayor fatiga laboral, 

menor es la satisfacción en el trabajo; asimismo, a menor estado de agotamiento físico 

y mental, mayor es el bienestar en los 30 trabajadores de salud estudiados (15). 

 

     Márquez (2020), en Ecuador, “buscó determinar la relación entre desempeño 

laboral y síndrome de burnout en los profesionales de salud en un hospital de 

Guayaquil”. La metodología fue de método hipotético-deductivo, numérico y 

correlacional. De acuerdo a lo expuesto, se evidenció la existencia de relación 

significativa y negativa, a través de un (Rho = -0.506). Finalmente, se dio a conocer 

que, a mayor desempeño laboral, menor es el estrés crónico en el trabajo; asimismo, 

a menor desempeño organizacional, mayor son los niveles de estrés generados en el 

trabajo en los 68 trabajadores investigados (16). 

 

     Herdoiza (2020), en Ecuador, “buscó determinar la relación entre comportamiento 

organizacional y desempeño laboral en los profesionales de salud en un hospital de 

Babahoyo”. La metodología fue de método hipotético-deductivo, numérico y 

correlacional. De acuerdo a lo expuesto, se evidenció la existencia de relación 

significativa y negativa, a través de un (Rho = 0.864). Finalmente, se dio a conocer 

que, a mejor actitud en el trabajo, mayor es el desempeño laboral; asimismo, a menor 

actitud positiva en el trabajo, menor son los niveles de desempeño laboral en los 198 

trabajadores de salud investigados (17). 
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     Asimismo, se han considerado en el estudio los siguientes antecedentes nacionales:  

 

     Linch y Cabrejo (2021), “desarrollaron un estudio sobre el nivel de inteligencia 

emocional y el estrés laboral en una red asistencial de salud”. La metodología fue de 

enfoque cuantitativo, de diseño no experimental y de tipo correlacional. La 

metodología fue no experimental, numérico y correlacional. De acuerdo a lo expuesto, 

se evidenció la existencia de relación negativa y significativa, a través de un valor 

p<0.05. Finalmente, se dio a conocer que, a mayor inteligencia emocional, menor es 

el estrés laboral; asimismo, a menor inteligencia emocional, mayor es el estrés laboral 

en las 94 enfermeras estudiadas (18).  

 

     Gonzales y Sánchez (2020), “desarrollaron un estudio sobre la inteligencia 

emocional y el estrés laboral en los profesionales de salud de un centro hospitalario”. 

La metodología fue de no experimental, numérico y correlacional. De acuerdo a lo 

expuesto, se evidenció la existencia de relación negativa e inversa baja, a través de un 

(Rho=-0.125). Finalmente, se dio a conocer que, a mayor inteligencia emocional, 

menor es el estrés laboral; asimismo, a menor inteligencia emocional, mayor es el 

estrés laboral en los 102 trabajadores estudiados (19).  

 

     Hidalgo (2019), “realizaron un estudio para determinar la relación entre el 

síndrome de burnout y el comportamiento organizacional en los médicos de un 

hospital de SJL”. La metodología fue de método hipotético-deductivo, numérico y 

correlacional. De acuerdo a lo expuesto, se evidenció la existencia de relación 

significativa y negativa inversa, a través de un (0.000<0.05). Finalmente, se dio a 

conocer que, a mayor alteración de la personalidad y autoestima del trabajador, menor 
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es la interacción positiva entre los trabajadores; asimismo, a mayor estrés crónico, 

menor es el comportamiento humano en el trabajo en los 25 médicos investigados 

(20).  

 

     Pizarro (2019), “efectuó un estudio para determinar la relación entre clima 

organizacional y síndrome de burnout en los médicos asistenciales en un hospital en 

ATE”. La metodología fue de método hipotético-deductivo, numérico y correlacional. 

De acuerdo a lo expuesto, se evidenció la existencia de relación negativa e inversa, a 

través de un (Rho = -0.350). Finalmente, se dio a conocer que, a mejor clima entre los 

miembros de una misma institución, menores patologías crónicas en los trabajadores; 

asimismo, a menor clima institucional, mayor es el estrés laboral que pone en riesgo 

la salud emocional en los 139 profesionales investigados (21). 

 

     Sarmiento (2019), “efectuó un estudio para determinar la relación entre el burnout 

y la satisfacción del personal que labora en emergencias en un hospital del Cusco”. 

La metodología fue de método hipotético-deductivo, numérico y correlacional. De 

acuerdo a lo expuesto, se evidenció la existencia de relación significativa, a través de 

un (p < 0.05). Finalmente, se dio a conocer que, a mayores niveles de irritabilidad en 

el trabajo, menor es la satisfacción laboral percibida por los trabajadores; asimismo, a 

menor nivel de desgaste emocional laboral, mejor es la apreciación de la institución 

en los 110 profesionales estudiados (22). 
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2.2 Bases teóricas 

 

2.2.1 Definición de síndrome de burnout 
 

     La variable síndrome de burnout es el estrés laboral en su etapa crónica, el 

cual se manifiesta por medio del constante agotamiento físico y emocional que 

genera sentimientos de ausencia de sensaciones de logro que antes el trabajador 

sí percibía, y es manifestada por medio de la pérdida paulatina de identidad 

personal y profesional, que si no es tratada medicamente a tiempo, puede 

ocasionar alteraciones en la personalidad y autoestima del personal, 

repercutiendo inevitablemente en el interés del profesional por realizar su 

trabajo con calidad porque este síndrome se encuentra estrechamente 

relacionado a la procrastinación o desinterés total por rendir y cumplir con las 

tareas asignadas en el trabajo (23). 

 

2.2.2 Definición de las dimensiones de la variable síndrome de burnout 
      

     Sobrecarga de trabajo se da cuando el trabajador excede o desborda la 

capacidad laboral en su ambiente donde desarrolla normalmente sus funciones 

ocasionando, con el paso del tiempo, fatiga, irritación y cansancio laboral 

crónico, el cual genera, a corto plazo, la pérdida de interés y capacidad laboral, 

así como la baja motivación y satisfacción por crear un ambiente organizacional 

de trabajo en equipo; y, a largo plazo, enfermedades patológicas relacionadas al 

estrés laboral crónico (24).  
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     Por otro lado, distanciamiento laboral se encuentra relacionado a los deseos 

de separación del grupo de trabajo y de no poner en práctica las buenas 

relaciones interpersonales con los miembros de una misma organización porque 

no se desea compartir las ideas, planes y metas que se construyen en la 

institución; dado que, el profesional se puede sentir inconforme con el horario 

de trabajo establecido, las actitudes de los compañeros de área, las normas o 

reglas que ponen sus superiores, las tareas designadas, etc. (25).  

 

     Finalmente, compromiso laboral es un factor imprescindible en la gestión de 

las instituciones, debido a su estrecha influencia con la eficacia, eficiencia, 

capacidad y competitividad organizacional porque los trabajadores 

comprometidos con su entidad laboral son más proactivos, innovadores, 

optimistas y felices en su quehacer diario (26). 

 

2.2.3 Teorías que sustentan la variable síndrome de burnout 

 

     En primer lugar, se menciona la teoría de Inteligencia emocional (IE) de 

Goleman creada en el año 1995 porque los profesionales tecnólogos médicos 

deben descubrir, entender, gestionar y dosificar sus emociones y tener la 

capacidad de comprender la de los demás compañeros de labores, manejando 

así, habilidades como la empatía, comunicación asertiva, liderazgo, capacidad 

para trabar en equipo y demás habilidades sociales. Esta teoría no indica que 

solo la IE es necesaria para que el ser humano desarrolle capacidades 

emocionales; sino que, se necesita de la inteligencia cognitiva para que ambas, 
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fusionadas, y puestas en práctica simultáneamente, el ser humano consiga el 

éxito deseado, tanto en su vida personal como profesional y laboral (27). 

     En segundo lugar, se indica la teoría de confort de Kolcaba, creada en el año 

1991, en donde se explica la necesidad de cuidados cómodos en la salud, con 

atención especial a las necesidades físicas en relación a las sensaciones 

corporales, ambientales y sociales que se encuentran vinculados al ámbito 

psicológico, emocional y psicoespiritual de la conciencia interna de los 

profesionales en la salud; por el cual, la teorista sustenta en su postulado que es 

necesario ofrecer condiciones laborales óptimas y seguras al personal asistencial 

para evitar padecer estrés laboral, y como consecuencia, se acreciente el nivel 

de inteligencia emocional y manejo de las emociones del personal de salud (28).  

 

     En tercer lugar, se evidencia que la teoría de burnout de Maslach manifiesta 

que de manera progresiva el estrés laboral común evoluciona a un nivel mayor, 

mayormente, en los profesionales que brindan servicio, en el cual, la presencia 

del cansancio emocional, despersonalización, baja realización personal y actitud 

negativa son presentados en personas que mantienen mucha interacción social 

(29). Este síndrome también conocido como el síndrome del aniquilado, desde 

una perspectiva tridimensional, se ve reflejado mayormente en profesionales 

que desarrollan jornadas laborales largas y que se encuentran expuestos a 

cometer errores en tareas rutinarias y repetitivas (30).  
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2.2.4 Definición de comportamiento organizacional  

 

     Es el conjunto de conductas y comportamientos de satisfacción o 

insatisfacción que se muestra en los individuos, grupos de trabajo o estructuras 

organizacionales en el lugar de trabajo. El comportamiento laboral positivo 

optimiza el funcionamiento de la organización; sin embargo, si esta no se 

encuentra relacionada con la motivación laboral, los profesionales no cumplirán 

las metas y objetivos que la institución dese llegar (31).  

 

     El comportamiento de las personas debe estar unida al comportamiento 

organizacional porque es una herramienta humana que se aplica al 

comportamiento de las personas en su ambiente laboral con el objetivo de 

obtener mayor eficacia organizacional (32).  

 

 2.2.5 Definición de dimensiones de la variable comportamiento organizacional 

 

     En primer lugar, retraso hace referencia a la tardanza en el cumplimiento de 

las obligaciones cotidianas, por el cual el trabajador puede ser sancionado o 

separado de la organización. Por ello esta dimensión hace alusión a la falta de 

progreso laboral y desánimo por conseguir el logro de objetivos (33).  

 

     En segundo lugar, rotación es el proceso en el que el trabajador deja su puesto 

de trabajo por decisión propia o porque la organización lo decidió, por el cual 

debe ser reemplazado por otro profesional con similares características 

cognitivas y técnicas (34). 
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     Finalmente, satisfacción laboral evidencia el nivel de conformidad que tiene 

el profesional que brinda sus servicios laborales con respecto a su entorno y sus 

perspectivas de condiciones de trabajo. Esta dimensión se encuentra 

directamente relacionada con la calidad de trabajo y los niveles de productividad 

y rentabilidad laboral (35). 

 

2.2.6 Teorías que sustentan la variable comportamiento laboral  

 

     En primer lugar, se menciona a la teoría de relaciones interpersonales de 

Peplau, el cual toma como base relevante la motivación organizacional ligado 

al aspecto económico, psicológico y social, en donde se intercambian tanto 

respeto como aprendizaje establecido entre las partes desde el punto de vista 

humanista integrador aplicado para el mismo personal de salud como para su 

vínculo con los pacientes. Esta teoría se utiliza en la educación, investigación y 

práctica del ejercicio de la profesión de salud y la salud ocupacional (36). 

 

     En segundo lugar, se menciona a la teoría fenomenológica de Rogers, la cual 

argumenta que el ser humano ve al mundo de manera única de tres maneras 

posibles; subjetiva, objetiva e interpersonal dentro del ámbito psicoterapéutico, 

el cual representa su propia realidad a su escala de valores, creencias y 

principios, lo que hace que la persona sea diferente a todas los demás en los 

dientitos ámbitos de su vida, por eso la teoría plantea que cada persona tiene una 

característica de ver el mundo conforme a sus percepciones, creencias, ideales, 

valores (37). 
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     En tercer lugar, se evidencia que la teoría de comportamiento organizacional 

de Herzberg, quien dio a conocer que,  hace referencia a la motivación e higiene 

del profesional debido a que afirma que el rendimiento de los trabajadores 

depende estrictamente del nivel de satisfacción que perciben y experimentan en 

el lugar donde desarrollan sus funciones (38). Esta teoría basa sus estudios en la 

motivación del trabajador a través de dos factores, los higiénicos y los 

motivacionales, en el cual, la primera no produce motivación; sin embargo, sino 

existe produce insatisfacción; y la segunda, por el contrario, produce sí 

satisfacción directa entre los trabajadores (39).  

 

2.7 Formulación de la hipótesis 

 

2.7.1 Hipótesis general 
 

     Síndrome de burnout y comportamiento organizacional se relacionan de forma 

negativa y significativa en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un 

hospital del Agustino, Lima, 2023.  

 

2.7.2 Hipótesis específicas 
 

     Los niveles de síndrome de burnout en tecnólogos médicos del área de 

laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023, fueron mayormente medios.  

 

     Los niveles de comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área 

de laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023, fueron mayormente 

medios.   
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    Sobrecarga de trabajo y retraso se relacionan de forma positiva y significativa 

en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 

2023.   

  

     Distanciamiento y rotación se relacionan de forma positiva y significativa en 

tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 

2023.   

 

     Compromiso y satisfacción se relacionan de forma positiva y significativa en 

tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 

2023.    
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3. METODOLOGÍA 

 

3.1 Método 
 

     Fue hipotético deductivo porque se utilizó el razonamiento lógico por el cual se llevó 

un proceso de inducción que expidió el problema del estudio para la formulación de las 

hipótesis y se contrastaron las hipótesis que evidenciaron los resultados y las 

recomendaciones finales del estudio basados en un ciclo de inducción, deducción e 

inducción (40). 

 

3.2 Enfoque 
 

     Fue de aplicación cuantitativa porque se realizó un estudio fiable, dado que se halló 

la confiabilidad estadística de los instrumentos aplicados a la muestra del estudio; 

además también, fue objetiva por la calidad numérica de los resultados que arrojaron 

los instrumentos, en los cuales se dieron a conocer patrones de comportamientos de la 

muestra elegida (41).   

  

3.3 Tipo 
 

     Fue aplicada porque el estudio hizo uso de la investigación básica a través del aporte 

de los conocimientos teóricos para obtener conocimientos científicos los cuales 

resolvieron problemas prácticos que la sociedad amerita corregir, con el fin de brindar 

soluciones concretas y mejorar los estilos de vida, sobre todo, de las personas que viven 

en la sociedad y enfrentan una realidad peruana (42).    
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3.4 Diseño 
 

     Fue no experimental porque no se manipularon ni se realizaron variaciones de 

manera intencional de las variables analizadas; lo que se realizó fue observar los 

fenómenos de forma natural como lo indica el primer paso del método científico; por 

medio del cual, la situación de la investigación no fue construida, sino que se observaron 

situaciones de investigaciones ya existentes (43).  

  

3.4.1 Corte 

 
     Fue transversal porque fue un estudio de prevalencia, dado que las variables 

se examinaron en una muestra, lugar, espacio y tiempo previamente definidos por 

la investigadora (44). 

 

3.4.1 Nivel 

 
     Fue descriptivo correlacional porque se describieron las variables analizadas 

y se buscó relacionar los fenómenos de estudio investigados de acuerdo a los 

resultados que se emitieron en la contratación de hipótesis (45).  

 

     De acuerdo a lo expuesto, el diseño en donde se enmarcó la investigación fue 

el siguiente:  
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Figura 1. Diseños correlacionales. (Sánchez y Reyes, 2018). 

 

M     =        Muestra. 

V1    =       Variable 1: síndrome de burnout. 

V2    =       Variable 2: comportamiento organizacional.  

R     =        Relación. 

 

3.5 Población, muestra y muestreo 

 

Población:  
 

     Lo conforma el total de seres humanos o elementos estudiados y evaluados en una 

investigación (46). Sin embargo, la población fue censal y estuvo conformaron por 98 

profesionales tecnólogos médicos que laboran en un hospital del Agustino que se 

muestra a continuación:  

  

 

 

 

 



21 
 

 
 

Tabla 1. Cantidad de profesionales investigados.    
  

Áreas de aplicación Cantidad  

Banco de sangre. 

Microbiología. 

Parasitología   

Inmunología.   

Bioquímica.  

Emergencia.  

Toma de MX 

Hematología.  

Anatomía patológica  

PAU 

Triaje de COVID 

15 

13 

3 

6 

5 

12 

4 

6 

12 

5 

17 

TOTAL 98 
 

Nota. Elaboración de la autora.     

 
 
Muestra:  

   

     Lo conformó el subconjunto de seres humanos o elementos estudiados (47). Sin 

embargo, la muestra fue poblacional y estuvo integrada por los 98 tecnólogos médicos 

antes mencionados, por lo que no se trabaja con una muestra extraída de la población.  

 

Muestreo:  
 

     Es una herramienta que examina las inferencias sobre la población, los cuales 

pueden ser probabilísticos o no probabilísticos (48). Sin embargo, la investigación no 

utilizó muestreo porque se hizo uso de un estudio censal o poblacional. 
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Criterios de inclusión  
 

     Profesionales que laboran en el área de laboratorio de las once áreas investigadas 

como personal de tecnología médica en un hospital del Agustino.  

 

     Profesionales que laboran de manera permanente en las once áreas investigadas y no 

como reemplazo en un hospital del Agustino.  

 

Criterios de exclusión  
 

     Profesionales que no hayan firmado el consentimiento informado.  

  

Profesionales que no hayan contestado todas las preguntas de los dos cuestionarios. 

 

3.6 Variables y operacionalización 
 

     Fueron las que se describen en la siguiente matriz:



 

 
 

 
 

Variables 

Definición 
conceptual 

Definición 
operacional 

 

Dimensiones 

 

Indicadores 

Escala de 

 

 

 

 

 

V1 

Síndrome de 
burnout. 

 

 

 

 

 

Es el desgaste 
profesional o 
también llamado 
síndrome de estar 
quemado porque 
hace referencia al 
estrés crónico que se 
da en el trabajo a 
través del 
agotamiento físico 
y/o emocional y la 
sensación de pérdida 
de identidad personal 
y profesional (49).  

 

Son las actitudes o 
las conductas que 
muestran los 
profesionales en su 
ambiente laboral, los 
cuales se denotan a 
través de la 
motivación, 
satisfacción y 
compromiso del 

 

La variable 
estudiada incluye 
tres dimensiones 
dividido en tres 
indicadores y 
veinticinco ítems, 
mediante una escala 
ordinal de medición 
a través de una 
escala Likert de 
cinco niveles, que va 
desde la opción 
nunca hasta la 
opción siempre.  

 

La variable 
investigada incluye 
tres dimensiones 
dividido en tres 
indicadores y 
veinticinco 
elementos, mediante 
una escala ordinal de 
medición a través de 
una escala Likert de 

 

Sobrecarga de 
trabajo.  

 

 

Distanciamiento.  

 

 

 

Compromiso. 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

Agotamiento 
emocional. 

 

Despersonalización. 

 

 

 

Realización personal. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



24 
 

 
 

 

V2 

Comportamiento 
organizacional. 

 

 

 

 

 

personal en el trabajo 
(50).  

 

cinco niveles, que va 
desde la opción 
nunca hasta la 
opción siempre.  

Retraso. 

 

 

Rotación. 

 

 

Satisfacción.  

Ausentismo. 

 

Ambiente laboral. 

 

 

Reconocimiento y 
estabilidad.  

 

 

 

 

 

 

Ordinal. 

(1) 

Nunca. 

 

(2) 

Casi nunca. 

 

(3) 

Algunas veces. 

 

(4) 

Casi siempre. 

 

(5) 

Siempre.  

  

 

Nota. Elaboración de la autora.    
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3.7 Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

 

3.7.1 Técnica 
 

     Se utilizó la encuesta porque se midieron las características de los participantes 

de la muestra del estudio; dado que, este tipo de técnica se emplea dentro de los 

diseños de una investigación descriptiva, en la cual la autora recopiló datos 

pertinentes en los instrumentos cuestionarios para obtener información objetiva y 

fiable de los participantes que integraron la muestra (51).    

 

 

3.7.2 Descripción de instrumentos 
 

     Se hizo uso de dos cuestionarios para determinar la relación entre las variables 

síndrome de burnout y comportamiento organizacional, a través de instrumentos 

confiables porque previamente se halló la confiabilidad estadística para obtener 

información exacta y objetiva con el fin de recolectar data relevante pertinente 

para la investigación (52).  

 

     Por ello, el primer instrumento para medir la variable síndrome de burnout fue 

adaptado de la tesis magistral de Hidalgo (2019), en donde participaron 25 

profesionales médicos de un centro de salud de Lima, y se obtuvo validez de 

expertos a través del dictamen de aplicación de tres especialistas que indicaron 

suficiencia en los instrumentos; y, confiabilidad de ,799 mediante la aplicación 

de 22 elementos de acuerdo al coeficiente Alfa de Crobanch, en un tiempo de 

llenado del instrumento de 15 minutos aproximadamente de acuerdo a la 

dimensiones; agotamiento emocional, despersonalización y realización personal, 
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a través de cuatro escalas de medición que fue desde la opción siempre hasta la 

opción nunca y medidos mediante los niveles; bajo, medio y alto (18). 

 

     Además, el segundo instrumento para medir la variable comportamiento 

organizacional fue adaptado de la tesis magistral de Hidalgo (2019), en donde 

participaron 25 profesionales médicos de un centro de salud de Lima, y se obtuvo 

validez de expertos a través del dictamen de aplicación de tres especialistas que 

indicaron suficiencia en los instrumentos; y, confiabilidad de ,871 mediante la 

aplicación de 21 elementos de acuerdo al coeficiente Alfa de Crobanch, en un 

tiempo de llenado del instrumento de 15 minutos aproximadamente de acuerdo a 

la dimensiones; productividad, ausentismo, rotación y satisfacción, a través de 

cuatro escalas de medición que fue desde la opción siempre hasta la opción nunca 

y medidos mediante los niveles; bajo, medio y alto (18).  

 

3.7.3 Validación por juicio de expertos 
 

     Es realizada a través de la opinión de expertos con la intención de verificar la 

validez de los instrumentos analizados, a través de la evaluación de profesionales 

conocedores en el tema (53). Razón por la cual, la autora realizó un nuevo proceso 

de validez de los cuestionarios que miden ambas variables a través de la firma de 

aprobación de cinco validadores expertos quienes evaluaron dichos instrumentos 

para ser aplicados en la muestra elegida en la investigación.  
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Tabla 2. Validez de expertos.  

Expertos Opinión 

Dr. Nolazco Labajos, Fernando Alexis.  

Mg. Lima Escajadillo, Ana Milagros.  

Mg. Pereyra Paredes, Susan Jacqueline.  

Mg. Rique Pérez, Rina Melba. 

Mg. Del Castillo Gonzales, Siomarith. 

Aplicable. 

Aplicable. 

Aplicable. 

Aplicable. 

Aplicable.  

 
  Nota. Elaboración de la autora.     

   

3.7.4 Validación de constructo 
 

     Aunado a lo anterior, además de demostrar la validez emitida por los cinco 

expertos, se demostró la validez de constructo con el fin de definir si el 

experimento se encuentra a la altura de las pretensiones del estudio o no, a través 

de lo que refleja la definición operacional de las variables en relación a los 

significados teóricos expuestos (54). 

  

     El estudio dio a conocer la significancia estadística a través de la prueba de 

esfericidad de Bartlett aplicado en los dos cuestionarios para medir las variables 

síndrome de burnout y comportamiento organizacional, los cuales evidenciaron 

resultados (p<0.05) en opinión de autores que dieron a conocer la interpretación 

del análisis factorial exploratorio a través del SPSS (55).   

  

 

 



28 
 

 
 

Tabla 3 

Prueba de KMO y Bartlett – Síndrome de burnout 

Medida Kaiser-Meyer-Olkin de adecuación de 

muestreo 

 

,738 

 

 

2302.122 

 

177 

 

,000 

Prueba esférica de 

Bartlett 

Aprox. Chi- cuadrado 

 

gl 

 

Sig. 

 

  

Tabla 4 

Prueba de KMO y Bartlett – Comportamiento organizacional  

Medida Kaiser-Meyer-Olkin de adecuación de 

muestreo 

 

,795 

 

 

2454.112 

 

194 

 

,000 

Prueba esférica de 

Bartlett 

Aprox. Chi- cuadrado 

 

gl 

 

Sig. 
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3.7.4 Confiabilidad  
 

     La confiabilidad demuestra cómo los instrumentos revelarán resultados 

confiables (56). De acuerdo a lo expuesto, la confiabilidad de ambos instrumentos 

muestra la confianza de los cuestionarios en ser aplicados a la muestra objetiva, 

los cuales se muestran a continuación.  

 

Tabla 5. Variable 1. 

Alfa de Cronbach Elementos 

0,885 25 

  

Nota. Elaboración de la autora.     

  

Tabla 6. Variable 2.  

Alfa de Cronbach Elementos 

0,865 25 

 

Nota. Elaboración de la autora.     
  

3.8 Plan de procesamiento y análisis de datos 
 

     Describe a detalle la forma de recopilación de la información de manera sistemática 

para que finalmente se comprueben las hipótesis del estudio (57). Así, el estudio hizo 

uso de tres procesos para hallar los resultados estadísticos: 

 

     Primero, el estudio hizo uso del programa Excel - 2016 para el procesamiento y 

codificación de la data para obtener las tablas de frecuencias, con el fin de diseñar los 

gráficos derivados de las mismas, en donde se analizó la estadística descriptiva a través 
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de los niveles bajos, medios y altos de las dimensiones de ambos instrumentos con 

rangos entre 50 a 84, 85 a 115 y 116 a más respectivamente. 

 

     Segundo, el estudio realizó un análisis inferencial para realizar deducciones y 

tendencias a partir de la muestra objeto de la investigación, en el cual se dio a conocer 

que la prueba de normalidad que se aplicó en la tesis calculó la correlación entre los 

datos y sus puntuaciones utilizando la prueba Kolmogorov-Smirnov (K-S) debido a que 

el estudio fue aplicado a una muestra mayor a 50 observaciones; por medio del cual, se 

evidenció una distribución no normal de las variables decidiendo aplicar el coeficiente 

de correlación Rho de Spearman porque tal como lo indicaron Díaz et al., 2021, esta es 

una medida de asociación lineal que se aplica cuando el valor p es menor a 0.05 

(p<0.05).  

 

     Así, la prueba de normalidad escogida fue aplicada debido a que se analizó cuánto 

difirió la distribución de los datos estudiados en la muestra en relación a lo que se espera 

si los datos proviniesen de una población con distribución normal que maneja la misma 

media y desviación estándar que la que se observa en los datos provenientes de la 

muestra (58). Por ello, para comprobar qué prueba de normalidad utilizó el estudio se 

dispuso de tres estrategias; la primera, de acuerdo a los métodos basados en los 

contrastes de las hipótesis; segundo, los métodos basados en las representaciones 

gráficas; y, finalmente, los métodos analíticos (59).  

 

     Finalmente, se demostró relación significativa y negativa de las variables en 

contraste de la hipótesis general y correlaciones positivas y directas para validaciones 

de la relación entre las dimensiones de las variables con el fin de comprobar las 
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hipótesis específicas, los cuales demostraron que, para la comprobación general, cuando 

crece una variable la otra decrece o viceversa; y que, para las comprobaciones 

específicas cuando crece una dimensión la otra también crece y viceversa (60). 

 

     Finalmente, en el tercero se contrastaron, validaron y comprobaron las hipótesis 

tanto general como específicas del estudio y se determinaron tanto el rango como la 

relación a través de la opinión de metodólogos (61).   

 

3.9 Aspectos éticos 
 

     El estudio garantizó la calidad ética de la investigación a través de los principios 

éticos, los cuales se vieron reflejados a través de: 

 

     Primero, el respeto por la autonomía de los participantes tecnólogos médicos, debido 

a que su selección se encontró sujeta a la firma en el consentimiento informado (62).  

 

     Segundo, se trabajó con beneficencia y no maleficencia bajo lineamientos de rigor y 

honestidad científica, donde los estudios fueron correctamente citados de acuerdo a las 

normas Vancouver, y se protegió la confidencialidad de la información que fue 

recolectada porque no se utilizó la data para otro fin que no fue el precisado en el estudio 

(63).  
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CAPÍTULO IV: PRESENTACIÓN Y DISCUSIÓN DE LOS RESULTADOS 

  

4.1 Resultados descriptivos 

 

Tabla 7 

Análisis descriptivo de la variable 1. 

DIMENSIONES 

SÍNDROME DE BURNOUT  
TOTAL 

BAJA MEDIA ALTA 

n % n % n % n % 

D1. Sobrecarga de trabajo 26 26.53% 43 43.88% 29 29.59% 98 100% 

D2. Distanciamiento 28 28.57% 39 39.80% 31 31.63% 98 100% 

D3. Compromiso 27 27.55% 41 41.84% 30 30.61% 98 100% 

 

Nota. Elaboración de la autora. 

 

 

Figura 2. Variable 1. 

1 2 3 4 5 6

D1. Sobrecarga laboral 26 26.53% 43 43.88% 29 29.59%

D2. Distanciamiento 28 28.57% 39 39.80% 31 31.63%

D3. Compromiso 27 27.55% 41 41.84% 30 30.61%
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     Los resultados expuestos del total de tecnólogos médicos investigados dieron a conocer 

que la primera dimensión presentó mayormente un nivel medio en un 43.88%; además, la 

tercera dimensión presentó mayormente un nivel medio en un 41.84%; finalmente, la 

segunda dimensión presentó mayor un nivel medio en un 39.80%.  

 

     Es decir, la sobrecarga de trabajo, el distanciamiento y la falta de compromiso laboral 

provoca de manera media que el estrés crónico se reduzca o se incremente en la instancia 

médica investigada.  

 

Tabla 8 

Análisis descriptivo de la variable 2. 

DIMENSIONES 

COMPORTAMIENTO 

ORGANIZACIONAL  TOTAL 

BAJO MEDIO ALTO 

n % n % n % n % 

D1. Retraso  28 28.57% 42 42.86% 28 28.57% 98 100% 

D2. Rotación  26 26.53% 43 43.88% 29 29.59% 98 100% 

D3. Satisfacción  28 28.57% 38 38.78% 32 32.65% 98 100% 

 

Nota. Elaboración de la autora. 
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Figura 3. Variable 2. 

      

     Los resultados expuestos del total de tecnólogos médicos investigados dieron a conocer 

que la segunda dimensión presentó mayormente un nivel medio en un 43.88%; además, la 

primera dimensión presentó mayormente un nivel medio en un 42.86%; finalmente, la 

tercera dimensión presentó mayor un nivel medio en un 38.78%.  

 

     Es decir, el retraso, la rotación de personal y la poca satisfacción de los trabajadores 

provoca de manera media que el comportamiento organizacional sea alto o bajo en la 

instancia médica investigada. 

 

4.2 Análisis inferencial 

 

     Se realizaron pruebas de normalidad a través de la prueba (K-S), con el objeto de 

determinar el ajuste entre las dos distribuciones de probabilidad de una muestra mayor a 

50 encuestados.  

1 2 3 4 5 6

D1. Retraso 28 28.57% 42 42.86% 28 28.57%

D2. Rotación 26 26.53% 43 43.88% 29 29.59%

D3. Satisfacción 28 28.57% 38 38.78% 32 32.65%
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Por ello: 

 

1. Si el nivel de significancia es de (p>0,05), se aplicará Pearson.  

 

2. Si el nivel de significancia es de (p<0,05), se aplicará Rho de Spearman.  

  

     Es así que, la prueba de normalidad calcula la correlación entre los datos y las 

puntuaciones de los mismos. Entonces, si el coeficiente de correlación se encuentra cerca 

de 1 es probable que la población sea normal y se deban aplicar métodos estadísticos 

paramétricos; en caso contrario se deben utilizar métodos estadísticos no paramétricos.  

 

     Así, se desarrollan las siguientes pruebas de normalidad: 

 

Tabla 9 

Primera variable.  

Prueba de normalidad: Síndrome de Burnout  

Dimensiones 

 

D1. Sobrecarga de trabajo 

D2. Distanciamiento 

D3. Compromiso 

Kolmogorov-Smirnov 

Estadístico 

0,235 

0,210 

0,243 

gl 

98 

98 

98 

p 

0,000 

0,000 

0,000 

 

Nota. Elaboración de la autora. 
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Tabla 10 

Segunda variable.  

Prueba de normalidad: Comportamiento organizacional  

Dimensiones 

 

D1. Retraso 

D2. Rotación 

D3. Satisfacción 

Kolmogorov-Smirnov 

Estadístico 

0,225 

0,212 

0,230 

gl 

98 

98 

98 

p 

0,000 

0,000 

0,000 

 

Nota. Elaboración de la autora. 

     Se evidencian, entonces, pruebas de normalidad al 5%, con valores p = 0,000 < 0,05; 

entonces, se decide aplicar la medida de correlación de Spearman.   

 

4.3 Contrastación de hipótesis 

 

Tabla 11 

Interpretación de correlación.   

 

 

 

 

 

 

 

 
 

Nota. Extraído de Hernández y Fernández, 2018. 
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Hipótesis general 
 

     Síndrome de burnout y comportamiento organizacional se relacionan de forma negativa 

y significativa en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital del Agustino, 

Lima, 2023.   

 

Regla de decisión: 

1. El nivel de significancia p > 0,05 = prueba paramétrica de Pearson. 

 
2. El nivel de significancia p < 0,05 =prueba no paramétrica Rho de Spearman.  

 

Tabla 12 

Prueba de hipótesis general.   

Correlaciones 

 

V1 

Síndrome de 
burnout 

V2 

Comportamiento 
organizacional  

V1 Síndrome de burnout Coeficiente de 
correlación.  

1,000 -,855 

Sig. (bilateral)   ,027 

N 98 98 

V2 Comportamiento 
organizacional  

  

 

Coeficiente de 
correlación.  

-,855 1,000 

Sig. (bilateral) ,027  

N 98 98 
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Análisis: 

 

     Se muestra medida de correlación significativa y negativa de -0,855, evidenciando 

relación negativa muy fuerte en opinión de Hernández y Fernández (2018); por tanto, se 

rechaza la hipótesis nula y acepta la general.  

 

Interpretación: 
 

     Es muy fuertemente probable que, a mayor estrés crónico menor sea el comportamiento 

laboral del personal en tecnología médica investigado y viceversa. 
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Hipótesis específica tercera 
 

     Sobrecarga de trabajo y retraso se relacionan de forma positiva y significativa en 

tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023.   

 

Regla de decisión: 

1. El nivel de significancia p > 0,05 = prueba paramétrica de Pearson. 

 
2. El nivel de significancia p < 0,05 =prueba no paramétrica Rho de Spearman. 

  

Tabla 13 

Prueba de hipótesis específica 3.  

Correlaciones 

 

D1 

Sobrecarga de 
trabajo 

D1 

Retraso 

D1 Sobrecarga de 
trabajo 

Coeficiente de 
correlación.  

1,000  ,811 

Sig. (bilateral)   ,025 

N 98 98 

D1 Retraso  

  

 

Coeficiente de 
correlación.  

,811 1,000 

Sig. (bilateral) ,025  

N 98 98 
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Análisis:  

 

     Se muestra medida de correlación significativa y negativa de 0,811, evidenciando 

relación positiva muy fuerte en opinión de Hernández y Fernández (2018); por tanto, se 

rechaza la hipótesis nula y acepta la específica tercera.  

 

Interpretación: 

     Es muy fuertemente probable que, a mayor sobrecarga de trabajo mayor sea el retraso 

de las labores del personal en tecnología médica investigado y viceversa. 
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Hipótesis específica cuarta 
 

     Distanciamiento y rotación se relacionan de forma positiva y significativa en 

tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023.   

 

Regla de decisión: 

1. El nivel de significancia p > 0,05 = prueba paramétrica de Pearson. 

 
2. El nivel de significancia p < 0,05 =prueba no paramétrica Rho de Spearman. 

 

Tabla 14 

Prueba de hipótesis específica 4.  

Correlaciones 

 

D2 

Distanciamiento  

D2 

Rotación 

D2 

 Distanciamiento 

Coeficiente de 
correlación.  

1,000  ,860 

Sig. (bilateral)   ,032 

N 98 98 

D2 Rotación  

  

 

Coeficiente de 
correlación.  

,860 1,000 

Sig. (bilateral) ,032  

N 98 98 
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Análisis: 

 

     Se muestra medida de correlación significativa y negativa de 0,860, evidenciando 

relación positiva muy fuerte en opinión de Hernández y Fernández (2018); por tanto, se 

rechaza la hipótesis nula y acepta la específica cuarta.  

 

Interpretación: 

     Es muy fuertemente probable que, a mayor distanciamiento mayor sea la rotación del 

personal en tecnología médica investigado y viceversa. 
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Hipótesis específica quinta 
 

     Compromiso y satisfacción se relacionan de forma positiva y significativa en 

tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023.   

  

Regla de decisión: 

1. El nivel de significancia p > 0,05 = prueba paramétrica de Pearson. 

 
2. El nivel de significancia p < 0,05 =prueba no paramétrica Rho de Spearman. 

 

Tabla 15 

Prueba de hipótesis específica 5.  

Correlaciones 

 

D3 

Compromiso 

D3 

Satisfacción   

D3 Compromiso Coeficiente de 
correlación.  

1,000  ,835 

Sig. (bilateral)   ,022 

N 98 98 

D3 Satisfacción   

  

 

Coeficiente de 
correlación.  

,835 1,000 

Sig. (bilateral) ,022  

N 98 98 
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Análisis: 

 

     Se muestra medida de correlación significativa y negativa de 0,835, evidenciando 

relación positiva muy fuerte en opinión de Hernández y Fernández (2018); por tanto, se 

rechaza la hipótesis nula y acepta la específica quinta.  

 

Interpretación: 

     Es muy fuertemente probable que, a mayor compromiso laboral mayor sea la 

satisfacción del personal en tecnología médica investigado y viceversa. 
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4.4. Discusión de resultados 

  

     La hipótesis principal del estudio indicó que, síndrome de burnout y comportamiento 

organizacional se relacionan de forma negativa y significativa en 98 profesionales 

tecnólogos médicos que laboran en un hospital del Agustino, en la ciudad de Lima y 

durante el año 2023, entre las áreas de Banco de sangre, Microbiología, Parasitología, 

Inmunología, Bioquímica, Emergencia, Toma de MX, Hematología, Anatomía patológica, 

PAU, y área de COVID, en el cual, se decidió analizar los datos codificados de los 

cuestionarios aplicados a la muestra objetiva mediante la prueba no paramétrica de 

coeficiente de correlación Rho de Spearman para medir el grado de asociación entre las 

variables y las dimensiones del estudio, debido a que se halló un valor p de 0.000, menor 

a 0.05, para medir los instrumentos de la variable síndrome de burnout y comportamiento 

organizacional, evidenciando una distribución estadística no normal, por el cual la 

hipótesis general de la investigación se comprueba posteriormente y se da a conocer que 

los fenómenos estudiados se relacionan de forma negativa y significativa evidenciado a 

través de un Rho = -0,855, lo que comprueba la existencia de relación negativa muy fuerte 

de acuerdo al juicio de Hernández y Fernández (2018); por lo tanto, el estudio rechaza la 

Ho y acepta la hipótesis general.  

 

     Debido a lo expresado, se da a conocer los resultados de un estudio similar al de esta 

investigación, en donde Tumbaco (2021), buscó determinar la influencia entre síndrome 

de burnout y compromiso organizacional en una muestra de 85 profesionales de salud 

investigados, evidenciando que existe correlación negativa e inversa de (Rho = -0.764) 

entre las variables plantadas en el estudio en un hospital en Guayaquil (13), debido a que 

probablemente en ambos estudios los niveles de estrés crónico provocan fuertemente que 

el comportamiento organizacional se reduzca o incremente y viceversa; por otro lado, estos 
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resultados son diferentes a la investigación de Pizarro (2019), quien efectuó un estudio 

para determinar la relación entre clima organizacional y síndrome de burnout en una 

muestra de 139 profesionales de salud investigados, evidenciando que existe correlación 

negativa e inversa muy baja de (Rho = -0.350) entre las variables plantadas en el estudio 

en un hospital de ATE en Perú (21), debido a que probablemente en ambas investigaciones 

los niveles de estrés crónico provocan de manera débil que el comportamiento 

organizacional se reduzca o incremente y viceversa.  

 

     Es así que, la hipótesis específica primera mencionó que, los niveles de síndrome de 

burnout en 98 profesionales tecnólogos médicos que laboran en un hospital del Agustino, 

en la ciudad de Lima y durante el año 2023 fueron mayormente medios, sobre todo, en la 

dimensión sobrecarga de trabajo en un 43.88%, lo cual evidencia que, tanto sobrecarga de 

trabajo, distanciamiento y falta de compromiso laboral provocan de forma media que el 

síndrome de burnout que causa el estrés crónico se reduzca o se incremente en la muestra 

analizada en un hospital de Lima. Asimismo, el objetivo específico segunda mencionó que, 

los niveles de comportamiento organizacional en 98 profesionales tecnólogos médicos que 

laboran en un hospital del Agustino, en la ciudad de Lima y durante el año 2023 fueron 

mayormente medios, sobre todo, en la dimensión rotación en un 43.88%, lo cual evidencia 

que, tanto retraso, la rotación de personal y la poca satisfacción de los trabajadores provoca 

de manera media que el comportamiento organizacional sea alto o bajo en la muestra 

analizada en un hospital de Lima. Por tanto, ambas descripciones reflejan que, mayormente 

es la sobrecarga de trabajo lo que provoca la cronificación del estrés laboral y la sensación 

de agotamiento emocional en el trabajo; así como, la alta rotación de personal impide que 

el comportamiento de los miembros de la institución de salud investigada cumpla objetivos 

y optimicen su rendimiento laboral; por medio del cual, la teoría de IE de Daniel Goleman 
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hace referencia a la carga emocional no dosificada de la persona debido al mal manejo y 

gestión de las emociones que puede ocasionar crisis, conflictos y pocos o negativos 

vínculos laborales; así también, la teoría del confort de Kolcaba menciona que tanto la 

persona como la comunidad se debe sentir confortado en e ambiente donde se promueven 

cuidados para la salud del paciente. Bajo ese mismo criterio, la teoría de relaciones 

interpersonales de Peplau es base para la humanización en la atención de salud en la que 

se indica respeto y aprendizaje tanto del que brinda el servicio asistencial como de quien 

la recibe; y, la teoría fenomenológica de Rogers se encuentra ligada al comportamiento de 

los trabajadores, puesto que estos alcanzan logros y beneficios cuando se propone metas 

positivas y existe buen trato y vinculación emocional y cognitiva, por medio del cual, las 

cuatro teorías expuestas ponen en manifiesto que, mientras mejor sea la actitud de la 

persona en su ambiente laboral menor será la percepción de carga laboral que provoca 

estrés y cambio emocional.  

 

     Asimismo, la hipótesis específica tercera, el cual indicó que, sobrecarga de trabajo y 

retraso se relacionan de forma positiva y significativa en tecnólogos médicos del área de 

laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023, dando a conocer correlación positiva 

y significativa reflejado mediante el coeficiente de correlación de Spearman mediante un 

Rho = 0,811, demostrando así la existencia de correlación positiva muy fuerte de acuerdo 

a la valoración de Hernández y Fernández (2018); por el cual, se rechazó la hipótesis nula 

y se aceptó la hipótesis específica 3, datos que son similares a los resultados del estudio de 

Morales y Cáceres (2021), quienes buscaron determinar la relación entre síndrome de 

burnout y satisfacción laboral en donde se apreció que, las variables se relacionan de 

manera inversa (Rho = -0.70), dando a conocer que, a mayor fatiga laboral, es altamente 

probable que menor sea la satisfacción en el trabajo; asimismo, a menor estado de 
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agotamiento físico y mental, es altamente probable que mayor sea el bienestar en los 30 

trabajadores de salud estudiados en  un hospital en Ecuador (15) porque probablemente en 

este estudio la muestra analizada manifiesta de forma inversa fuerte a mayor carga 

emocional debido al estrés crónico menor es la sensación de satisfacción en el trabajo y 

viceversa similar al estudio; caso contrario ocurre cuando se evidencia el estudio de, Albán 

(2021), quien en Ecuador analizó la relación entre burnout y satisfacción laboral, 

mostrando que, a mayor burnout, probablemente es menor es la satisfacción laboral; 

asimismo, a mayor agotamiento crónico, probablemente es menor es la percepción de 

confianza en el trabajo en base a los resultados de un (Rho = -0.264) aplicado en los 82 

trabajadores de salud en un hospital de Ambato (14), debido a que probablemente el 

burnout no es originado necesariamente por el estado de autocomplacencia que 

experimentan las personas cuando perciben mayor o menor satisfacción en el trabajo, sino 

debido a otros factores que deben ser estudiados.  

 

     Además, la hipótesis específica cuarta, el cual indicó que, distanciamiento y rotación 

se relacionan de forma positiva y significativa en tecnólogos médicos del área de 

laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023, dando a conocer correlación positiva 

y significativa reflejado mediante el coeficiente de correlación de Spearman mediante un 

Rho = 0,860, demostrando así la existencia de correlación positiva muy fuerte de acuerdo 

a la valoración de Hernández y Fernández (2018); por el cual, se rechazó la hipótesis nula 

y se aceptó la hipótesis específica 4, resultados que son similares a lo expuesto por la 

investigación de Herdoiza (2020), quien en Ecuador determinó la relación entre 

comportamiento organizacional y desempeño laboral y se halló relación de manera 

significativa mediante un (Rho = 0.864), dando a conocer que, a mejor actitud en el trabajo, 

es fuertemente probable que mayor sea el desempeño laboral; asimismo, a menor actitud 
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positiva en el trabajo, es fuertemente probable que menor sean los niveles de desempeño 

laboral en los 198 trabajadores de salud en un hospital de Babahoyo (17); así como en la 

investigación de, Linch y Cabrejo (2021), quienes estudiaron la relación entre inteligencia 

emocional y el estrés laboral, mostrándose alta relación significativa, con un valor p<0.05, 

evidenciando que, a mayor inteligencia emocional, menor es el estrés laboral; asimismo, a 

menor inteligencia emocional, mayor es el estrés laboral en las 94 enfermeras estudiadas 

en una en una red asistencial de salud (18), debido a que probablemente, son las faltas de 

actitudes positivas en el ambiente de trabajo lo que provoca que el rendimiento en las 

labores se vea afectada, así como es la falta de desarrollo y gestión IE lo que provoca que 

el estrés que sienten las personas en su trabajo sea mayor y viceversa similar al estudio; 

diferente a los resultados del estudio de, Gonzales y Sánchez (2020), quienes estudiaron la 

relación entre inteligencia emocional y estrés laboral y se halló la relación significativa 

baja e inversa (Rho=-0.125). Finalmente, se dio a conocer que, a mayor inteligencia 

emocional, es fuertemente probable que menor sea el estrés laboral; asimismo, a menor 

inteligencia emocional, es fuertemente probable que menor sea el estrés laboral en los 102 

trabajadores estudiados en un centro hospitalario (19), debido a que probablemente no sean 

las capacidades emocionales las que generen percepción de ansiedad, angustia o 

sentimientos de insatisfacción que genera el estrés laboral y se deba seguir investigando 

qué es lo que realmente causa el estrés de las personas estudiadas.  

 

     Finalmente, la hipótesis específica quinta, el cual indicó que, compromiso y 

satisfacción se relacionan de forma positiva y significativa en tecnólogos médicos del área 

de laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023, dando a conocer correlación 

positiva y significativa reflejado mediante el coeficiente de correlación de Spearman 

mediante un Rho = 0,835, demostrando así la existencia de correlación positiva muy fuerte 
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de acuerdo a la valoración de Hernández y Fernández (2018); por el cual, se rechazó la 

hipótesis nula y se aceptó la hipótesis específica 5, resultados que son similares a lo 

expuesto por la investigación de Hidalgo (2019), quienes realizaron un estudio para 

determinar la relación entre el síndrome de burnout y el comportamiento organizacional y 

se halló relación significativa e inversa (0.000<0.05), dando a conocer que, a mayor 

alteración de la personalidad y autoestima del trabajador, menor es la interacción positiva 

entre los trabajadores; asimismo, a mayor estrés crónico, menor es el comportamiento 

humano en el trabajo en los 25 médicos de un hospital de SJL (20); y, asimismo, el estudio 

de, Sarmiento (2019), quien determinó la relación entre el burnout y la satisfacción del 

personal, halló que las variables se relacionan de manera significativa (p < 0.05) y dio a 

conocer que, a mayores niveles de irritabilidad en el trabajo, menor es la satisfacción 

percibida por los trabajadores; asimismo, a menor nivel de desgaste emocional laboral, 

mejor es la apreciación de la institución en los 110 profesionales que laboran en 

emergencias en un hospital del Cusco (22), debido a que probablemente, los sentimientos 

de estrés en su máximo nivel estén provocando menores sentimientos de pertenencia del 

trabajador con la institución de salud y se esté generando una relación cruzada entre ambas 

variables similar al estudio, diferente a la investigación de, Márquez (2020), quien buscó 

determinar la relación entre desempeño laboral y síndrome de burnout y se halló relación 

significativa y negativa (Rho = -0.506), dando a conocer que, a mayor desempeño laboral, 

probablemente sea menor el estrés crónico en el trabajo; asimismo, a menor desempeño 

organizacional, probablemente sean mayores los niveles de estrés generados en el trabajo 

en los 68 profesionales de salud en un hospital de Guayaquil (16), debido a que 

probablemente, el estudio en mención no demuestre la causa real del bajo o alto estrés 

crónico en el personal analizado porque otras podrían ser las causas de un desempeño 

laboral favorable o poco favorable.  
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V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

 

5.1 Conclusiones 

 

Primera:  Síndrome de burnout y comportamiento organizacional se relacionan de forma 

negativa y significativa (Rho = -0.855), aplicados en tecnólogos médicos del 

área de laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023, demostrando que, 

a mayor estrés crónico, es muy fuertemente probable que exista menor 

comportamiento organizacional; de la misma manera, a menor estrés crónico, 

es muy fuertemente probable que exista mayor comportamiento 

organizacional en los tecnólogos médicos analizados.  

 

Segunda:  Los niveles de síndrome de burnout en tecnólogos médicos del área de 

laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023, fueron mayormente 

medios, por el cual, las dimensiones de la primera variable provocan de manera 

media que el estrés crónico se reduzca o se incremente en la muestra objetiva. 

 

Tercera:    Los niveles de comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área 

de laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023, fueron mayormente 

medios, por el cual, las dimensiones de la segunda variable provocan de 

manera media que el comportamiento organizacional se reduzca o se 

incremente en la muestra objetiva. 

 

Cuarto:      Sobrecarga de trabajo y retraso se relacionan de forma positiva y significativa 

(Rho = 0.811), aplicados en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un 
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hospital del Agustino, Lima, 2023, demostrando que, a mayor sobrecarga de 

trabajo, es muy fuertemente probable que exista mayor retraso; de la misma 

manera, a menor sobrecarga de trabajo, es muy fuertemente probable que 

exista menor retraso en los tecnólogos médicos analizados. 

 

Quinto:     Distanciamiento y rotación se relacionan de forma positiva y significativa (Rho 

= 0.860), aplicados en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un 

hospital del Agustino, Lima, 2023, demostrando que, a mayor distanciamiento 

laboral, es muy fuertemente probable que exista mayor rotación; de la misma 

manera, a menor distanciamiento laboral, es muy fuertemente probable que 

exista menor rotación en los tecnólogos médicos analizados.    

 

Sexto:        Compromiso y satisfacción se relacionan de forma positiva y significativa (Rho 

= 0.835), aplicados en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un 

hospital del Agustino, Lima, 2023, demostrando que, a mayor compromiso 

laboral, es muy fuertemente probable que exista mayor satisfacción; de la 

misma manera, a menor compromiso laboral, es muy fuertemente probable que 

exista menor satisfacción en los tecnólogos médicos analizados.      
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5.2 Recomendaciones  

  

Primera:  A los directores del hospital estudiado, se sugiere formar de forma continua y 

constante a través de cursos impartidos a los jefes y supervisores de las áreas 

estudiadas para que, a través de profesionales especializados y altamente 

preparados, enseñen a reconocer, detectar y saber cómo proceder ante casos de 

estrés crónico que presenten los colaboradores de sus áreas de forma mensual, 

con el fin de prevenir que los casos de burnout se extienda en la institución de 

salud y se vea menoscabado el comportamiento laboral de los profesionales 

tecnólogos médicos.  

 

Segunda:  A los jefes de las áreas investigadas en el hospital del Agustino, se sugiere 

brindar talleres educativos y didácticos de forma mensual para que de manera 

práctica se aprenda a evitar la sobrecarga de trabajo, distanciamiento y falta de 

compromiso laboral logrando así desarrollar mayores estrategias cognitivas y 

emocionales que permitan reducir el estrés y no se cronifique con el tiempo.   

 

Tercera:    A los jefes de las áreas investigadas en el hospital del Agustino, se sugiere 

crear un programa de bonificaciones emocionales de forma mensual para que 

el personal se sienta motivado y mejoren su productividad y rendimiento 

laboral los cuales permitan optimizar las actitudes y el comportamiento 

organizacional para alcanzar metas laborales.  
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Cuarto:      A los jefes de las áreas investigadas en el hospital del Agustino, se sugiere 

crear un cronograma de actividades lúdicas para aplicar dinámicas de trabajo 

en equipo e integración laboral de forma bimensual que enseñe al personal 

tecnólogo médico a comunicarse de manera asertiva y desarrollar sus 

habilidades blandas para evitar la sobrecarga laboral que originan los retrasos 

en la institución investigada.  

 

Quinto:      A los jefes de las áreas investigadas en el hospital del Agustino, se sugiere 

crear un departamento de psicología para prevenir y vigilar las complicaciones 

de salud ocupacional de forma inmediata a la emisión de los resultados de la 

investigación, con el fin de evitar problemas graves de salud debido a la 

cronificación del estrés que provoca distanciamiento laboral y abandono 

constante del personal estudiado.  

 

Sexto:       A los jefes de las áreas investigadas del hospital del Agustino, se sugiere aplicar 

pruebas psicométricas de actitudes y capacidades de manera mensual para 

medir las destrezas y competencias laborales y prevenir que los niveles de 

compromiso y satisfacción organizacional disminuyan, logrando así que el 

sentido de pertenencia se eleve en los tecnólogos médicos analizados. 
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Anexos  

 



 
 

 
 

ANEXO 1. MATRIZ DE CONSISTENCIA.    
 

Título de la investigación: síndrome de burnout y comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital 
del Agustino, Lima, 2023.         
 

Formulación del problema  Objetivos Hipótesis Variables Diseño metodológico 
Problema general 

     ¿Cuál es la relación entre síndrome de 
burnout y comportamiento organizacional 
en tecnólogos médicos del área de 
laboratorio en un hospital del Agustino, 
Lima, 2023? 

 
Problemas específicos 

     ¿Cuáles son los niveles de síndrome de 
burnout en tecnólogos médicos del área 
de laboratorio en un hospital del 
Agustino, Lima, 2023? 
 
     ¿Cuáles son los niveles de 
comportamiento organizacional en 
tecnólogos médicos del área de 
laboratorio en un hospital del Agustino, 
Lima, 2023?  
 

¿Cuál es la relación entre sobrecarga 
de trabajo y el comportamiento 
organizacional en tecnólogos médicos del 
área de laboratorio en un hospital del 
Agustino, Lima, 2023? 

 
    ¿Cuál es la relación entre 
distanciamiento y el comportamiento 
organizacional en tecnólogos médicos del 
área de laboratorio en un hospital del 
Agustino, Lima, 2023? 
 
 ¿Cuál es la relación entre compromiso y 
el    comportamiento organizacional en 
tecnólogos médicos del área de 
laboratorio en un hospital del Agustino, 
Lima, 2023? 

Objetivo general 
     Determinar la relación entre síndrome 
de burnout y comportamiento 
organizacional en tecnólogos médicos del 
área de laboratorio en un hospital del 
Agustino, Lima, 2023. 

   
Objetivos específicos 

     Describir los niveles de síndrome de 
burnout en tecnólogos médicos del área de 
laboratorio en un hospital del Agustino, 
Lima, 2023. 
 
     Describir los niveles de 
comportamiento organizacional en 
tecnólogos médicos del área de laboratorio 
en un hospital del Agustino, Lima, 2023. 
 
     Determinar la relación entre sobrecarga 
de trabajo y el comportamiento 
organizacional en tecnólogos médicos del 
área de laboratorio en un hospital del 
Agustino, Lima, 2023.  
 

  Determinar la relación entre 
distanciamiento y el comportamiento 
organizacional en tecnólogos médicos del 
área de laboratorio en un hospital del 
Agustino, Lima, 2023.  

 
Determinar la relación entre compromiso 

y el comportamiento organizacional en 
tecnólogos médicos del área de laboratorio 
en un hospital del Agustino, Lima, 2023. 

 

Hipótesis general 
     Síndrome de burnout y comportamiento 
organizacional se relacionan de forma 
negativa y significativa en tecnólogos 
médicos del área de laboratorio en un 
hospital del Agustino, Lima, 2023.  

 
Hipótesis específicas 

     Los niveles de síndrome de burnout en 
tecnólogos médicos del área de laboratorio 
en un hospital del Agustino, Lima, 2023, 
fueron mayormente medios.  
 
     Los niveles de comportamiento 
organizacional en tecnólogos médicos del 
área de laboratorio en un hospital del 
Agustino, Lima, 2023, fueron mayormente 
medios.  
 
     Sobrecarga de trabajo y retraso se 
relacionan de forma positiva y significativa 
en tecnólogos médicos del área de 
laboratorio en un hospital del Agustino, 
Lima, 2023.    
  
     Distanciamiento y rotación se relacionan 
de forma positiva y significativa en 
tecnólogos médicos del área de laboratorio 
en un hospital del Agustino, Lima, 2023.   
     
 Compromiso y satisfacción se relacionan 
de forma positiva y significativa en 
tecnólogos médicos del área de laboratorio 
en un hospital del Agustino, Lima, 2023.    

 
 
 
 
 
 

Variable 1: 
Síndrome de burnout. 

 
Dimensiones: 

Sobrecarga de trabajo. 
Distanciamiento. 

Compromiso. 
 

Variable 2: 
Comportamiento 
organizacional. 

 
Dimensiones: 

Retraso. 
Rotación. 

Satisfacción.  

 
 
 
 
 
 
 
 

Tipo de investigación: 
Descriptivo correlacional. 

 
Método y diseño: 

Hipotético-deductivo y no 
experimental. 

  
Población censal: 

Estará integrada por 98 
profesionales tecnólogos 

médicos que laboran en un 
hospital del Agustino. 



 
 

 
 

ANEXO 2: MATRIZ DE OPERACIONALIZACIÓN DE LAS VARIABLES. 
 

Variable 1: síndrome de burnout. 
 
Definición operacional: La variable estudiada incluye tres dimensiones dividido en tres indicadores y veinticinco ítems, mediante una escala 

ordinal de medición a través de una escala Likert de cinco niveles, que va desde la opción nunca hasta la opción siempre.  

Matriz operacional de la variable 1. 
 

 
Dimensiones 

 
Definición conceptual 

 
Definición operacional 

 
Indicadores 

 
Escala de medición 

Escala valorativa 
(Niveles o rangos) 

 
Sobrecarga de trabajo.  
 
 
 
 
Distanciamiento.  
 
 
 
 
Compromiso. 
 

 
Es el desgaste profesional 
o también llamado 
síndrome de estar 
quemado porque hace 
referencia al estrés 
crónico que se da en el 
trabajo a través del 
agotamiento físico y/o 
emocional y la sensación 
de pérdida de identidad 
personal y profesional (9). 

 
La variable estudiada 
incluye tres dimensiones 
dividido en tres 
indicadores y veinticinco 
ítems, mediante una escala 
ordinal de medición a 
través de una escala Likert 
de cinco niveles, que va 
desde la opción nunca 
hasta la opción siempre.   

 
Agotamiento emocional. 
 
 
 
 
Despersonalización. 
 
 
 
 
Realización personal. 

 

 
Ordinal. 

 
(1) 

Nunca. 
 

(2) 
Casi nunca. 

 
(3) 

Algunas veces. 
 

(4) 
Casi siempre. 

 
(5) 

Siempre.  
 

 
Baja 

(50-84) 
 

Media 
(85-115) 

 
Alta 

(116 a más)  

 
 
 



 
 

 
 

Variable 2: Comportamiento organizacional.   
 

Definición operacional: La variable investigada incluye tres dimensiones dividido en tres indicadores y veinticinco elementos, mediante una 

escala ordinal de medición a través de una escala Likert de cinco niveles, que va desde la opción nunca hasta la opción siempre.  

Matriz operacional de la variable 2.  
  

 
Dimensiones 

 
Definición conceptual 

 
Definición operacional 

 
Indicadores 

 
Escala de medición 

Escala valorativa 
(Niveles o rangos) 

 
Retraso. 
 
 
 
Rotación. 
 
 
 
Satisfacción. 

 
Son las actitudes o las 
conductas que muestran 
los profesionales en su 
ambiente laboral, los 
cuales se denotan a través 
de la motivación, 
satisfacción y 
compromiso del personal 
en el trabajo (10).  
    

 
La variable investigada 
incluye tres dimensiones 
dividido en tres 
indicadores y veinticinco 
elementos, mediante una 
escala ordinal de medición 
a través de una escala 
Likert de cinco niveles, 
que va desde la opción 
nunca hasta la opción 
siempre.    

 
Ausentismo. 
 
 
 

 

Ambiente laboral. 
 
 
 
Reconocimiento y 
estabilidad.  
 

 
Ordinal. 

 
(1) 

Nunca. 
 

(2) 
Casi nunca. 

 
(3) 

Algunas veces. 
 

(4) 
Casi siempre. 

 
(5) 

Siempre.  
 

 
Baja 

(50-84) 
 

Media 
(85-115) 

 
Alta 

(116 a más)  

 

 



 
 

 
 

ANEXO 3: INSTRUMENTOS. 

 

Cuestionario que mide la primera variable del estudio: síndrome de 

burnout  

 
Estimado tecnólogo médico: 
 

Mi nombre es Elizabeth Villavicencio Rosales, egresada de la escuela de posgrado de la 

Universidad Norbert Wiener, la cual necesita de su participación a través del llenado del 

presente cuestionario que contiene 25 ítems para optar el grado de maestro en Gestión de la 

Salud. Por ello, usted debe saber que su participación en este estudio es voluntaria y anónima, 

y que sus respuestas acerca de la variable síndrome de burnout serán tratadas de manera 

confidencial. Si desea participar del estudio, le solicito completar la sección destinada al 

formato de consentimiento informado. No existen respuestas buenas ni malas.  

 

1. 2 3. 4 5 

 

Nunca. 

 

Casi nunca. 

 

Algunas veces. 

 

Casi siempre. 

 

Siempre. 

 

 
 

Ítems Enunciados 
  Valoración 

1 2 3 4 5 

 Dimensión 1: SOBRECARGA DE TRABAJO        

1.  Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo.       

2.  Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacío.        

3.  Cuando me levanto por la mañana y me enfrento a otra jornada de 

trabajo me siento fatigado.  

     

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

5.  Siento que mi trabajo me está desgastando.       



 
 

 
 

6.  Me siento frustrado en mi trabajo.       

7.  Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo.      

8.  Siento que trabajar en contacto directo con la gente me cansa.       

9.  Siento que mis compañeros de trabajo son poco empáticos.        

 Dimensión 2: DISTANCIAMIENTO       

10.  Siento que estoy tratando a algunos pacientes como si fueran  

 objetos impersonales.  

     

11.  Siento que me he hecho más duro con la gente.         

12.  Me preocupa que este trabajo me esté endureciendo  

 emocionalmente.   

     

13.  Siento que realmente no me importa lo que les ocurra a mis  

 pacientes.  

     

14.  Me parece que los pacientes me culpan de alguno de sus problemas.      

15.  Siento que enfado muy rápido.       

16.  Siento que estoy siendo poco amable.        

17.   Siento que no puedo desarrollar mi trabajo tan bien como antes.        

 Dimensión 3: COMPROMISO          

18.  Siento que puedo entender fácilmente a los pacientes.      

19.  Siento que trato con mucha eficacia los problemas de mis pacientes.        

20.  Siento que estoy influyendo positivamente en la vida de otra  

 personas a través de mi trabajo. 

     

21.  Me siento con mucha energía en mi trabajo.      



 
 

 
 

22.  Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con mis 

pacientes.    

     

23.  Me siento estimado después de haber trabajado íntimamente con 

mis pacientes.  

     

24.  Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo.       

25.  Siento que los problemas en mi trabajo son solucionables.       

 

       ¡Gracias por su participación! 
  

 

 

 

 

 

Cuestionario que mide la segunda variable del estudio: comportamiento 

organizacional   

 
Estimado tecnólogo médico: 
 

Mi nombre es Elizabeth Villavicencio Rosales, egresada de la escuela de posgrado de la 

Universidad Norbert Wiener, la cual necesita de su participación a través del llenado del 

presente cuestionario que contiene 25 ítems para optar el grado de maestro en Gestión de la 

Salud. Por ello, usted debe saber que su participación en este estudio es voluntaria y anónima, 

y que sus respuestas acerca de la variable comportamiento organizacional serán tratadas de 

manera confidencial. Si desea participar del estudio, le solicito completar la sección destinada 

al formato de consentimiento informado. No existen respuestas buenas ni malas.  

 

1. 2 3. 4 5 

 

Nunca.  

 

Casi nunca.  

 

Algunas veces. 

 

Casi siempre. 

 

Siempre. 



 
 

 
 

 

 
 

Ítems Enunciados 
  Valoración 

1 2 3 4 5 

 Dimensión 1: RETRASO      

1.  En general estoy más bien harto de mi trabajo.      

2.  Mi jefe me apoya en las decisiones que tomo.      

3.  Mi interés por el desarrollo profesional es actualmente muy escaso.      

4.  Mi trabajo es muy repetitivo.      

5.  El trabajo que realizo se aleja de lo que hubiera deseado.      

6.  Los problemas de mi trabajo hacen que mi rendimiento sea menor.      

7.  Considero que el trabajo que realizo repercute en mi salud.      

8.  Mi trabajo no me motiva lo suficiente en la actualidad.      

9.  Mi trabajo está afectando mis relaciones familiares y personales.      

 Dimensión 2: ROTACIÓN        

10.  Desde el punto de vista personal, mi trabajo profesional no me motiva 

lo suficiente en la actualidad. 

     

11.  Considero que el trabajo que realizo repercute en mi salud personal 

(dolor de cabeza, insomnio, pérdida del apetito, etc.) 

     

12.  Me siento estresado por mi trabajo.      

13.  En general estoy más bien harto de mi trabajo.      

14.  Mi trabajo actual carece de interés.      

15.  El trabajo está afectando mis relaciones familiares y personales.      



 
 

 
 

16.  Siento preocupación por el futuro de mi trabajo.      

17.  Siento que merezco otro trabajo.      

 Dimensión 3: SATISFACCIÓN            

18.  Me siento identificado con mi trabajo.      

19.  Los pacientes y sus familiares tienen frecuentemente exigencias 

excesivas y comportamientos irritantes. 

     

20.  Los compañeros nos apoyamos en el trabajo.      

21.  Las relaciones humanas que establezco en el trabajo me resultan 

satisfactorias. 

     

22.  Para la responsabilidad que tengo en mi trabajo, no conozco bien 

los resultados y el alcance del mismo. 

     

23.  Las personas que tengo que atender reconocen muy poco los 

esfuerzos que se hacen por ellos. 

     

24.  Me gusta el ambiente y las condiciones físicas de mi trabajo.      

25.  En general me siento contento con mi trabajo.      

 

       ¡Gracias por su participación! 
 

 



 

 
 

ANEXO 4: VALIDEZ.  
 
 
Doctor: Nolazco Labajos, Fernando Alexis. 
  
Presente  

Asunto: VALIDACIÓN DE INSTRUMENTOS A TRAVÉS DEL JUICIO DE EXPERTOS. 

  

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y, asimismo, hacer de su 

conocimiento que siendo egresado de la maestría en gestión de la salud de la escuela de 

posgrado de la universidad Norbert Wiener, requiero validar los instrumentos a fin de recoger 

la información necesaria para desarrollar mi investigación, con la cual optaré el grado de 

maestro en gestión de la salud. El título de mi investigación es: síndrome de burnout y 

comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital 

del Agustino, Lima, 2023; y, debido a que es imprescindible contar con la aprobación de 

docentes especializados para aplicar los instrumentos en mención, he considerado conveniente 

recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temática. El expediente de validación que le 

hago llegar contiene: 

  

▪ Carta de presentación. 

▪ Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones. 

▪ Matriz de operacionalización de las variables. 

▪ Certificado de validez de contenido de los instrumentos. 

 

Expresándole los sentimientos de respeto y consideración, me despido de usted, no sin antes 

agradecer por la atención que dispense a la presente. Atentamente, 

 

 
 

Elizabeth Villavicencios Rosales 

D.N.I.: 45065128



 

 
 

TÍTULO DE LA INVESTIGACIÓN: síndrome de burnout y comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de 

laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023.   

 

N.º DIMENSIONES / ítems 
Pertinencia

1
 Relevancia

2
 Claridad

3
 

Sugerencias 

 Variable 1: SÍNDROME DE BURNOUT 

 DIMENSIÓN 1:  SOBRECARGA DE TRABAJO   Si No Si No Si No  

1  Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo.  X  X  X  - 

2  Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacío.   X  X  X  - 

3  Cuando me levanto por la mañana y me enfrento a otra jornada 
de trabajo me siento fatigado.  

X  X  X  - 

4  Siento que trabajar todo el día con la gente me cansa.  X  X  X  - 

5  Siento que mi trabajo me está desgastando.  X  X  X  - 

6  Me siento frustrado en mi trabajo.  X  X  X  - 

7  Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo. X  X  X  - 

8  Siento que trabajar en contacto directo con la gente me cansa. X  X  X  - 

9  Siento que mis compañeros de trabajo son poco empáticos.   X  X  X  - 

 DIMENSIÓN 2: DISTANCIAMIENTO Si No Si     No Si No  

10  Siento que estoy tratando a algunos pacientes como si fueran  X  X  X  - 



 

 
 

 objetos impersonales.  

11  Siento que me he hecho más duro con la gente.    X  X  X  - 

12  Me preocupa que este trabajo me esté endureciendo  

 emocionalmente.   

X  X  X  - 

13  Siento que realmente no me importa lo que les ocurra a mis  

 pacientes.  

X  X  X  - 

14  Me parece que los pacientes me culpan de alguno de sus 
problemas. 

X  X  X  - 

15  Siento que enfado muy rápido.  X  X  X  - 

16  Siento que estoy siendo poco amable.   X  X  X  - 

17  Siento que no puedo desarrollar mi trabajo tan bien como 
antes.   

       

DIMENSIÓN 3: COMPROMISO      Si No Si No Si No  

18  Siento que puedo entender fácilmente a los pacientes. X  X  X  - 

19  Siento que trato con mucha eficacia los problemas de mis 
pacientes.    

X  X  X  - 

20  Siento que estoy influyendo positivamente en la vida de otra  

 personas a través de mi trabajo. 

X  X  X  - 

21  Me siento con mucha energía en mi trabajo. X  X  X  - 



 

 
 

22  Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con 
mis pacientes.    

X  X  X  - 

23  Me siento estimado después de haber trabajado íntimamente 
con mis pacientes.  

X  X  X  - 

24  Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo.  X  X  X  - 

25  Siento que los problemas en mi trabajo son solucionables.  X  X  X  - 

 

Observaciones: Ninguna.   

Opinión de aplicabilidad: Aplicable [X]   Aplicable después de corregir [  ]   No aplicable [  ] 

 
Apellidos y nombres del juez validador: Dr. Nolazco Labajos, Fernando Alexis.  
 

DNI: 40086182 
 
Especialidad del validador: Metodólogo.  

Docente de metodología de la investigación de pre y posgrado en la Universidad Norbert Wiener y Vallejo en Perú y ponente 

nacional e internacional. Escritor de libros y artículos sobre metodología de la investigación, ejerciendo actualmente como 

catedrático, ponente e investigador. 

 



 

 
 

 
                                    25 de noviembre de 2022. 

 

 

  

           Firma del experto informante. 

                                             Dr. Nolazco Labajos, Fernando Alexis. 

                             DNI.: 40086182 

TÍTULO DE LA INVESTIGACIÓN: síndrome de burnout y comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de 

laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023.   

 

N.º DIMENSIONES / ítems 
Pertinencia

1
 Relevancia

2
 Claridad

3
 

Sugerencias 

 Variable 2: COMPORTAMIENTO ORGANIZACIONAL   

1
Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico 

formulado.
 
 

2
Relevancia: El ítem es apropiado para representar al 

componente o dimensión específica del constructo 

3
Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el 

enunciado del ítem, es conciso, exacto y directo 

 



 

 
 

 DIMENSIÓN 1: RETRASO    Si No Si No Si No  

1  En general estoy más bien harto de mi trabajo. X  X  X  - 

2  Mi jefe me apoya en las decisiones que tomo. X  X  X  - 

3  Mi interés por el desarrollo profesional es actualmente muy 
escaso. 

X  X  X  - 

4  Mi trabajo es muy repetitivo. X  X  X  - 

5  El trabajo que realizo se aleja de lo que hubiera deseado. X  X  X  - 

6  Los problemas de mi trabajo hacen que mi rendimiento sea 
menor. 

X  X  X  - 

7  Considero que el trabajo que realizo repercute en mi salud. X  X  X  - 

8  Mi trabajo no me motiva lo suficiente en la actualidad. X  X  X  -  

9  Mi trabajo está afectando mis relaciones familiares y 
personales. 

X  X  X  - 

DIMENSIÓN 2: ROTACIÓN  Si No Si     No Si No  

10  Desde el punto de vista personal, mi trabajo profesional no me 
motiva lo suficiente en la actualidad. 

X  X  X  - 

11  Considero que el trabajo que realizo repercute en mi salud 
personal (dolor de cabeza, insomnio, pérdida del apetito, etc.) 

X  X  X  - 

12  Me siento estresado por mi trabajo. X  X  X  - 

13  En general estoy más bien harto de mi trabajo. X  X  X  - 



 

 
 

14  Mi trabajo actual carece de interés. X  X  X  - 

15  El trabajo está afectando mis relaciones familiares y 
personales. 

X  X  X  - 

16  Siento preocupación por el futuro de mi trabajo. X  X  X  - 

17  Siento que merezco otro trabajo.        

DIMENSIÓN 3: SATISFACCIÓN   Si No Si No Si No  

18  Me siento identificado con mi trabajo. X  X  X  - 

19  Los pacientes y sus familiares tienen frecuentemente 
exigencias excesivas y comportamientos irritantes. 

X  X  X  - 

20  Los compañeros nos apoyamos en el trabajo. X  X  X  - 

21  Las relaciones humanas que establezco en el trabajo me 
resultan satisfactorias. 

X  X  X  - 

22  Para la responsabilidad que tengo en mi trabajo, no conozco 
bien los resultados y el alcance del mismo. 

X  X  X  - 

23  Las personas que tengo que atender reconocen muy poco los 
esfuerzos que se hacen por ellos. 

X  X  X  - 

24  Me gusta el ambiente y las condiciones físicas de mi trabajo.        

25  En general me siento contento con mi trabajo.        

 

 



 

 
 

 

Observaciones: Ninguna.   
 

Opinión de aplicabilidad: Aplicable [X]   Aplicable después de corregir [  ]   No aplicable [  ] 

 
Apellidos y nombres del juez validador: Dr. Nolazco Labajos, Fernando Alexis.  
 

DNI: 40086182 
 
Especialidad del validador: Metodólogo.  

Docente de metodología de la investigación de pre y posgrado en la Universidad Norbert Wiener y Vallejo en Perú y ponente 

nacional e internacional. Escritor de libros y artículos sobre metodología de la investigación, ejerciendo actualmente como 

catedrático, ponente e investigador.  

 
                                    25 de 

noviembre de 2022. 

 

 

  

                            Firma 
del experto informante. 

                                     Dr. Nolazco Labajos, Fernando Alexis. 

1
Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico 

formulado.
 
 

2
Relevancia: El ítem es apropiado para representar al 

componente o dimensión específica del constructo 

3
Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el 

enunciado del ítem, es conciso, exacto y directo 

 



 

 
 

                         DNI.: 40086182 

 



 

 
 

Magister: Lima Escajadillo, Ana Milagros 
  
Presente  

Asunto: VALIDACIÓN DE INSTRUMENTOS A TRAVÉS DEL JUICIO DE EXPERTOS. 

  

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y, asimismo, hacer de su 

conocimiento que siendo egresado de la maestría en gestión de la salud de la escuela de 

posgrado de la universidad Norbert Wiener, requiero validar los instrumentos a fin de recoger 

la información necesaria para desarrollar mi investigación, con la cual optaré el grado de 

maestro en gestión de la salud. El título de mi investigación es: síndrome de burnout y 

comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital 

del Agustino, Lima, 2023; y, debido a que es imprescindible contar con la aprobación de 

docentes especializados para aplicar los instrumentos en mención, he considerado conveniente 

recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temática. El expediente de validación que le 

hago llegar contiene: 

  

▪ Carta de presentación. 

▪ Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones. 

▪ Matriz de operacionalización de las variables. 

▪ Certificado de validez de contenido de los instrumentos. 

 

Expresándole los sentimientos de respeto y consideración, me despido de usted, no sin antes 

agradecer por la atención que dispense a la presente. Atentamente, 

 

 
 

Elizabeth Villavicencios Rosales 

D.N.I.: 45065128



 

 
 

TÍTULO DE LA INVESTIGACIÓN: síndrome de burnout y comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de 

laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023.   

 

N.º DIMENSIONES / ítems 
Pertinencia

1
 Relevancia

2
 Claridad

3
 

Sugerencias 

 Variable 1: SÍNDROME DE BURNOUT 

 DIMENSIÓN 1:  SOBRECARGA DE TRABAJO   Si No Si No Si No  

1  Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo.  X  X  X  - 

2  Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacío.   X  X  X  - 

3  Cuando me levanto por la mañana y me enfrento a otra jornada 
de trabajo me siento fatigado.  

X  X  X  - 

4  Siento que trabajar todo el día con la gente me cansa.  X  X  X  - 

5  Siento que mi trabajo me está desgastando.  X  X  X  - 

6  Me siento frustrado en mi trabajo.  X  X  X  - 

7  Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo. X  X  X  - 

8  Siento que trabajar en contacto directo con la gente me cansa. X  X  X  - 

9  Siento que mis compañeros de trabajo son poco empáticos.   X  X  X  - 

 DIMENSIÓN 2: DISTANCIAMIENTO Si No Si     No Si No  

10  Siento que estoy tratando a algunos pacientes como si fueran  X  X  X  - 



 

 
 

 objetos impersonales.  

11  Siento que me he hecho más duro con la gente.    X  X  X  - 

12  Me preocupa que este trabajo me esté endureciendo  

 emocionalmente.   

X  X  X  - 

13  Siento que realmente no me importa lo que les ocurra a mis  

 pacientes.  

X  X  X  - 

14  Me parece que los pacientes me culpan de alguno de sus 
problemas. 

X  X  X  - 

15  Siento que enfado muy rápido.  X  X  X  - 

16  Siento que estoy siendo poco amable.   X  X  X  - 

17  Siento que no puedo desarrollar mi trabajo tan bien como 
antes.   

       

DIMENSIÓN 3: COMPROMISO      Si No Si No Si No  

18  Siento que puedo entender fácilmente a los pacientes. X  X  X  - 

19  Siento que trato con mucha eficacia los problemas de mis 
pacientes.    

X  X  X  - 

20  Siento que estoy influyendo positivamente en la vida de otra  

 personas a través de mi trabajo. 

X  X  X  - 

21  Me siento con mucha energía en mi trabajo. X  X  X  - 



 

 
 

22  Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con 
mis pacientes.    

X  X  X  - 

23  Me siento estimado después de haber trabajado íntimamente 
con mis pacientes.  

X  X  X  - 

24  Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo.  X  X  X  - 

25  Siento que los problemas en mi trabajo son solucionables.  X  X  X  - 

 

Observaciones: Ninguna.   
 

Opinión de aplicabilidad: Aplicable [X]   Aplicable después de corregir [  ]   No aplicable [  ] 

 
Apellidos y nombres del juez validador: Mg. Lima Escajadillo, Ana Milagros. 
 

DNI: 72180632 
 
Especialidad del validador: Estadista.  

Maestría en docencia universitaria y maestría en gestión y dirección de recursos humanos. 
 



 

 
 

 
                                    28 de noviembre de 2022. 

 

 

 

           Firma del experto informante. 

                                           Mg. Lima Escajadillo, Ana Milagros. 

                          DNI.: 72180632 

 

1
Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico 

formulado.
 
 

2
Relevancia: El ítem es apropiado para representar al 

componente o dimensión específica del constructo 

3
Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el 

enunciado del ítem, es conciso, exacto y directo 

 



 

 
 

TÍTULO DE LA INVESTIGACIÓN: síndrome de burnout y comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de 

laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023.   

 

N.º DIMENSIONES / ítems 
Pertinencia

1
 Relevancia

2
 Claridad

3
 

Sugerencias 

 Variable 2: COMPORTAMIENTO ORGANIZACIONAL   

 DIMENSIÓN 1: RETRASO    Si No Si No Si No  

1  En general estoy más bien harto de mi trabajo. X  X  X  - 

2  Mi jefe me apoya en las decisiones que tomo. X  X  X  - 

3  Mi interés por el desarrollo profesional es actualmente muy 
escaso. 

X  X  X  - 

4  Mi trabajo es muy repetitivo. X  X  X  - 

5  El trabajo que realizo se aleja de lo que hubiera deseado. X  X  X  - 

6  Los problemas de mi trabajo hacen que mi rendimiento sea 
menor. 

X  X  X  - 

7  Considero que el trabajo que realizo repercute en mi salud. X  X  X  - 

8  Mi trabajo no me motiva lo suficiente en la actualidad. X  X  X  -  

9  Mi trabajo está afectando mis relaciones familiares y 
personales. 

X  X  X  - 

DIMENSIÓN 2: ROTACIÓN  Si No Si     No Si No  



 

 
 

10  Desde el punto de vista personal, mi trabajo profesional no me 
motiva lo suficiente en la actualidad. 

X  X  X  - 

11  Considero que el trabajo que realizo repercute en mi salud 
personal (dolor de cabeza, insomnio, pérdida del apetito, etc.) 

X  X  X  - 

12  Me siento estresado por mi trabajo. X  X  X  - 

13  En general estoy más bien harto de mi trabajo. X  X  X  - 

14  Mi trabajo actual carece de interés. X  X  X  - 

15  El trabajo está afectando mis relaciones familiares y 
personales. 

X  X  X  - 

16  Siento preocupación por el futuro de mi trabajo. X  X  X  - 

17  Siento que merezco otro trabajo.        

DIMENSIÓN 3: SATISFACCIÓN   Si No Si No Si No  

18  Me siento identificado con mi trabajo. X  X  X  - 

19  Los pacientes y sus familiares tienen frecuentemente 
exigencias excesivas y comportamientos irritantes. 

X  X  X  - 

20  Los compañeros nos apoyamos en el trabajo. X  X  X  - 

21  Las relaciones humanas que establezco en el trabajo me 
resultan satisfactorias. 

X  X  X  - 

22  Para la responsabilidad que tengo en mi trabajo, no conozco 
bien los resultados y el alcance del mismo. 

X  X  X  - 



 

 
 

23  Las personas que tengo que atender reconocen muy poco los 
esfuerzos que se hacen por ellos. 

X  X  X  - 

24  Me gusta el ambiente y las condiciones físicas de mi trabajo.        

25  En general me siento contento con mi trabajo.        

 

 

 

Observaciones: Ninguna.    
 
 

Opinión de aplicabilidad: Aplicable [X]   Aplicable después de corregir [  ]   No aplicable [  ] 

 
Apellidos y nombres del juez validador: Mg. Lima Escajadillo, Ana Milagros. 
 

DNI: 72180632 
 
Especialidad del validador: Estadista.   

Maestría en docencia universitaria y maestría en gestión y dirección de recursos humanos. 
 



 

 
 

 
                                    28 de noviembre de 2022. 

 

 

  

           Firma del experto informante. 

                                           Mg. Lima Escajadillo, Ana Milagros. 

                             DNI.: 72180632. 

 

1
Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico 

formulado.
 
 

2
Relevancia: El ítem es apropiado para representar al 

componente o dimensión específica del constructo 

3
Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el 

enunciado del ítem, es conciso, exacto y directo 

 



 

 
 

Magister: Rique Pérez, Rina Melba. 
  
Presente  

Asunto: VALIDACIÓN DE INSTRUMENTOS A TRAVÉS DEL JUICIO DE EXPERTOS. 

  

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y, asimismo, hacer de su 

conocimiento que siendo egresado de la maestría en gestión de la salud de la escuela de 

posgrado de la universidad Norbert Wiener, requiero validar los instrumentos a fin de recoger 

la información necesaria para desarrollar mi investigación, con la cual optaré el grado de 

maestro en gestión de la salud. El título de mi investigación es: síndrome de burnout y 

comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital 

del Agustino, Lima, 2023; y, debido a que es imprescindible contar con la aprobación de 

docentes especializados para aplicar los instrumentos en mención, he considerado conveniente 

recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temática. El expediente de validación que le 

hago llegar contiene: 

  

▪ Carta de presentación. 

▪ Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones. 

▪ Matriz de operacionalización de las variables. 

▪ Certificado de validez de contenido de los instrumentos. 

 

Expresándole los sentimientos de respeto y consideración, me despido de usted, no sin antes 

agradecer por la atención que dispense a la presente. Atentamente, 

 

 
 

Elizabeth Villavicencios Rosales 

D.N.I.: 45065128



 

 
 

TÍTULO DE LA INVESTIGACIÓN: síndrome de burnout y comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de 

laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023.   

 

N.º DIMENSIONES / ítems 
Pertinencia

1
 Relevancia

2
 Claridad

3
 

Sugerencias 

 Variable 1: SÍNDROME DE BURNOUT 

 DIMENSIÓN 1:  SOBRECARGA DE TRABAJO   Si No Si No Si No  

1  Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo.  X  X  X  - 

2  Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacío.   X  X  X  - 

3  Cuando me levanto por la mañana y me enfrento a otra jornada 
de trabajo me siento fatigado.  

X  X  X  - 

4  Siento que trabajar todo el día con la gente me cansa.  X  X  X  - 

5  Siento que mi trabajo me está desgastando.  X  X  X  - 

6  Me siento frustrado en mi trabajo.  X  X  X  - 

7  Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo. X  X  X  - 

8  Siento que trabajar en contacto directo con la gente me cansa. X  X  X  - 

9  Siento que mis compañeros de trabajo son poco empáticos.   X  X  X  - 

 DIMENSIÓN 2: DISTANCIAMIENTO Si No Si     No Si No  

10  Siento que estoy tratando a algunos pacientes como si fueran  X  X  X  - 



 

 
 

 objetos impersonales.  

11  Siento que me he hecho más duro con la gente.    X  X  X  - 

12  Me preocupa que este trabajo me esté endureciendo  

 emocionalmente.   

X  X  X  - 

13  Siento que realmente no me importa lo que les ocurra a mis  

 pacientes.  

X  X  X  - 

14  Me parece que los pacientes me culpan de alguno de sus 
problemas. 

X  X  X  - 

15  Siento que enfado muy rápido.  X  X  X  - 

16  Siento que estoy siendo poco amable.   X  X  X  - 

17  Siento que no puedo desarrollar mi trabajo tan bien como 
antes.   

       

DIMENSIÓN 3: COMPROMISO      Si No Si No Si No  

18  Siento que puedo entender fácilmente a los pacientes. X  X  X  - 

19  Siento que trato con mucha eficacia los problemas de mis 
pacientes.    

X  X  X  - 

20  Siento que estoy influyendo positivamente en la vida de otra  

 personas a través de mi trabajo. 

X  X  X  - 

21  Me siento con mucha energía en mi trabajo. X  X  X  - 



 

 
 

22  Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con 
mis pacientes.    

X  X  X  - 

23  Me siento estimado después de haber trabajado íntimamente 
con mis pacientes.  

X  X  X  - 

24  Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo.  X  X  X  - 

25  Siento que los problemas en mi trabajo son solucionables.  X  X  X  - 

 

 

Observaciones: Ninguna.   
 

Opinión de aplicabilidad: Aplicable [X]   Aplicable después de corregir [  ]   No aplicable [  ] 

 
Apellidos y nombres del juez validador: Mg. Rique Pérez, Rina Melba. 

 

DNI: 09632208 
 
Especialidad del validador: Temático.  

15 años laborando en el hospital nacional Sergio Bernales como tecnóloga médica en banco de sangre.  

Tiene maestría en gestión en la salud. 

 



 

 
 

 
                                    30 de noviembre de 2022. 

 

 

  

  

           Firma del experto informante. 

                       Mg. Rique Pérez, Rina Melba. 

                                                   DNI.: 09632208 

TÍTULO DE LA INVESTIGACIÓN: síndrome de burnout y comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de 

laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023.   

 

N.º DIMENSIONES / ítems 
Pertinencia

1
 Relevancia

2
 Claridad

3
 

Sugerencias 

 Variable 2: COMPORTAMIENTO ORGANIZACIONAL   

1
Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico 

formulado.
 
 

2
Relevancia: El ítem es apropiado para representar al 

componente o dimensión específica del constructo 

3
Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el 

enunciado del ítem, es conciso, exacto y directo 

 



 

 
 

 DIMENSIÓN 1: RETRASO    Si No Si No Si No  

1  En general estoy más bien harto de mi trabajo. X  X  X  - 

2  Mi jefe me apoya en las decisiones que tomo. X  X  X  - 

3  Mi interés por el desarrollo profesional es actualmente muy 
escaso. 

X  X  X  - 

4  Mi trabajo es muy repetitivo. X  X  X  - 

5  El trabajo que realizo se aleja de lo que hubiera deseado. X  X  X  - 

6  Los problemas de mi trabajo hacen que mi rendimiento sea 
menor. 

X  X  X  - 

7  Considero que el trabajo que realizo repercute en mi salud. X  X  X  - 

8  Mi trabajo no me motiva lo suficiente en la actualidad. X  X  X  -  

9  Mi trabajo está afectando mis relaciones familiares y 
personales. 

X  X  X  - 

DIMENSIÓN 2: ROTACIÓN  Si No Si     No Si No  

10  Desde el punto de vista personal, mi trabajo profesional no me 
motiva lo suficiente en la actualidad. 

X  X  X  - 

11  Considero que el trabajo que realizo repercute en mi salud 
personal (dolor de cabeza, insomnio, pérdida del apetito, etc.) 

X  X  X  - 

12  Me siento estresado por mi trabajo. X  X  X  - 

13  En general estoy más bien harto de mi trabajo. X  X  X  - 



 

 
 

14  Mi trabajo actual carece de interés. X  X  X  - 

15  El trabajo está afectando mis relaciones familiares y 
personales. 

X  X  X  - 

16  Siento preocupación por el futuro de mi trabajo. X  X  X  - 

17  Siento que merezco otro trabajo.        

DIMENSIÓN 3: SATISFACCIÓN   Si No Si No Si No  

18  Me siento identificado con mi trabajo. X  X  X  - 

19  Los pacientes y sus familiares tienen frecuentemente 
exigencias excesivas y comportamientos irritantes. 

X  X  X  - 

20  Los compañeros nos apoyamos en el trabajo. X  X  X  - 

21  Las relaciones humanas que establezco en el trabajo me 
resultan satisfactorias. 

X  X  X  - 

22  Para la responsabilidad que tengo en mi trabajo, no conozco 
bien los resultados y el alcance del mismo. 

X  X  X  - 

23  Las personas que tengo que atender reconocen muy poco los 
esfuerzos que se hacen por ellos. 

X  X  X  - 

24  Me gusta el ambiente y las condiciones físicas de mi trabajo.        

25  En general me siento contento con mi trabajo.        

 

 



 

 
 

 

Observaciones: Ninguna.    

 

Opinión de aplicabilidad: Aplicable [X]   Aplicable después de corregir [  ]   No aplicable [  ] 

 
Apellidos y nombres del juez validador: Mg. Rique Pérez, Rina Melba. 

 

DNI: 09632208 
 
Especialidad del validador: Temático.  

15 años laborando en el hospital nacional Sergio Bernales como tecnóloga médica en banco de sangre.  
Tiene maestría en gestión en la salud. 

 
                                    30 de noviembre de 2022. 

 

 

  

  

           Firma del experto informante. 

                       Mg. Rique Pérez, Rina Melba. 

                                                    DNI.: 09632208 

1
Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico 

formulado.
 
 

2
Relevancia: El ítem es apropiado para representar al 

componente o dimensión específica del constructo 

3
Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el 

enunciado del ítem, es conciso, exacto y directo 

 



 

 
 

  



 

 
 

Magister: Pereyra Paredes, Susan Jacqueline. 
  
Presente  

Asunto: VALIDACIÓN DE INSTRUMENTOS A TRAVÉS DEL JUICIO DE EXPERTOS. 

  

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y, asimismo, hacer de su 

conocimiento que siendo egresado de la maestría en gestión de la salud de la escuela de 

posgrado de la universidad Norbert Wiener, requiero validar los instrumentos a fin de recoger 

la información necesaria para desarrollar mi investigación, con la cual optaré el grado de 

maestro en gestión de la salud. El título de mi investigación es: síndrome de burnout y 

comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital 

del Agustino, Lima, 2023; y, debido a que es imprescindible contar con la aprobación de 

docentes especializados para aplicar los instrumentos en mención, he considerado conveniente 

recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temática. El expediente de validación que le 

hago llegar contiene: 

  

▪ Carta de presentación. 

▪ Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones. 

▪ Matriz de operacionalización de las variables. 

▪ Certificado de validez de contenido de los instrumentos. 

 

Expresándole los sentimientos de respeto y consideración, me despido de usted, no sin antes 

agradecer por la atención que dispense a la presente. Atentamente, 

 

 
 

Elizabeth Villavicencios Rosales 

D.N.I.: 45065128



 

 
 

TÍTULO DE LA INVESTIGACIÓN: síndrome de burnout y comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de 

laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023.   

 

N.º DIMENSIONES / ítems 
Pertinencia

1
 Relevancia

2
 Claridad

3
 

Sugerencias 

 Variable 1: SÍNDROME DE BURNOUT 

 DIMENSIÓN 1:  SOBRECARGA DE TRABAJO   Si No Si No Si No  

1  Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo.  X  X  X  - 

2  Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacío.   X  X  X  - 

3  Cuando me levanto por la mañana y me enfrento a otra jornada 
de trabajo me siento fatigado.  

X  X  X  - 

4  Siento que trabajar todo el día con la gente me cansa.  X  X  X  - 

5  Siento que mi trabajo me está desgastando.  X  X  X  - 

6  Me siento frustrado en mi trabajo.  X  X  X  - 

7  Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo. X  X  X  - 

8  Siento que trabajar en contacto directo con la gente me cansa. X  X  X  - 

9  Siento que mis compañeros de trabajo son poco empáticos.   X  X  X  - 

 DIMENSIÓN 2: DISTANCIAMIENTO Si No Si     No Si No  

10  Siento que estoy tratando a algunos pacientes como si fueran  X  X  X  - 



 

 
 

 objetos impersonales.  

11  Siento que me he hecho más duro con la gente.    X  X  X  - 

12  Me preocupa que este trabajo me esté endureciendo  

 emocionalmente.   

X  X  X  - 

13  Siento que realmente no me importa lo que les ocurra a mis  

 pacientes.  

X  X  X  - 

14  Me parece que los pacientes me culpan de alguno de sus 
problemas. 

X  X  X  - 

15  Siento que enfado muy rápido.  X  X  X  - 

16  Siento que estoy siendo poco amable.   X  X  X  - 

17  Siento que no puedo desarrollar mi trabajo tan bien como 
antes.   

       

DIMENSIÓN 3: COMPROMISO      Si No Si No Si No  

18  Siento que puedo entender fácilmente a los pacientes. X  X  X  - 

19  Siento que trato con mucha eficacia los problemas de mis 
pacientes.    

X  X  X  - 

20  Siento que estoy influyendo positivamente en la vida de otra  

 personas a través de mi trabajo. 

X  X  X  - 

21  Me siento con mucha energía en mi trabajo. X  X  X  - 



 

 
 

22  Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con 
mis pacientes.    

X  X  X  - 

23  Me siento estimado después de haber trabajado íntimamente 
con mis pacientes.  

X  X  X  - 

24  Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo.  X  X  X  - 

25  Siento que los problemas en mi trabajo son solucionables.  X  X  X  - 

 

 

Observaciones: Ninguna.   
 

Opinión de aplicabilidad: Aplicable [X]   Aplicable después de corregir [  ]   No aplicable [  ] 

 
Apellidos y nombres del juez validador: Mg. Pereyra Paredes, Susan Jacqueline.  

DNI: 41200100 
 
 
Especialidad del validador: Temático.  

Trabajo 10 años en el Hospital Central FAP en el área de gastro y actualmente labora en sala de operaciones. Tiene maestría en 

gestión en salud.  

 



 

 
 

 
                                    30 de noviembre de 2022. 

 

 

  

  

           Firma del experto informante. 

                                            Mg. Pereyra Paredes, Susan Jacqueline. 

                DNI.: 41200100

1
Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico 

formulado.
 
 

2
Relevancia: El ítem es apropiado para representar al 

componente o dimensión específica del constructo 

3
Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el 

enunciado del ítem, es conciso, exacto y directo 

 



 

 
 

TÍTULO DE LA INVESTIGACIÓN: síndrome de burnout y comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de 

laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023.   

 

N.º DIMENSIONES / ítems 
Pertinencia

1
 Relevancia

2
 Claridad

3
 

Sugerencias 

 Variable 2: COMPORTAMIENTO ORGANIZACIONAL   

 DIMENSIÓN 1: RETRASO    Si No Si No Si No  

1  En general estoy más bien harto de mi trabajo. X  X  X  - 

2  Mi jefe me apoya en las decisiones que tomo. X  X  X  - 

3  Mi interés por el desarrollo profesional es actualmente muy 
escaso. 

X  X  X  - 

4  Mi trabajo es muy repetitivo. X  X  X  - 

5  El trabajo que realizo se aleja de lo que hubiera deseado. X  X  X  - 

6  Los problemas de mi trabajo hacen que mi rendimiento sea 
menor. 

X  X  X  - 

7  Considero que el trabajo que realizo repercute en mi salud. X  X  X  - 

8  Mi trabajo no me motiva lo suficiente en la actualidad. X  X  X  -  

9  Mi trabajo está afectando mis relaciones familiares y 
personales. 

X  X  X  - 

DIMENSIÓN 2: ROTACIÓN  Si No Si     No Si No  



 

 
 

10  Desde el punto de vista personal, mi trabajo profesional no me 
motiva lo suficiente en la actualidad. 

X  X  X  - 

11  Considero que el trabajo que realizo repercute en mi salud 
personal (dolor de cabeza, insomnio, pérdida del apetito, etc.) 

X  X  X  - 

12  Me siento estresado por mi trabajo. X  X  X  - 

13  En general estoy más bien harto de mi trabajo. X  X  X  - 

14  Mi trabajo actual carece de interés. X  X  X  - 

15  El trabajo está afectando mis relaciones familiares y 
personales. 

X  X  X  - 

16  Siento preocupación por el futuro de mi trabajo. X  X  X  - 

17  Siento que merezco otro trabajo.        

DIMENSIÓN 3: SATISFACCIÓN   Si No Si No Si No  

18  Me siento identificado con mi trabajo. X  X  X  - 

19  Los pacientes y sus familiares tienen frecuentemente 
exigencias excesivas y comportamientos irritantes. 

X  X  X  - 

20  Los compañeros nos apoyamos en el trabajo. X  X  X  - 

21  Las relaciones humanas que establezco en el trabajo me 
resultan satisfactorias. 

X  X  X  - 

22  Para la responsabilidad que tengo en mi trabajo, no conozco 
bien los resultados y el alcance del mismo. 

X  X  X  - 



 

 
 

23  Las personas que tengo que atender reconocen muy poco los 
esfuerzos que se hacen por ellos. 

X  X  X  - 

24  Me gusta el ambiente y las condiciones físicas de mi trabajo.        

25  En general me siento contento con mi trabajo.        

 

 

 

Observaciones: Ninguna.    

 

Opinión de aplicabilidad: Aplicable [X]   Aplicable después de corregir [  ]   No aplicable [  ] 

 
Apellidos y nombres del juez validador: Mg. Pereyra Paredes, Susan Jacqueline.  

DNI: 41200100 
 
 
Especialidad del validador: Temático.  

Trabajo 10 años en el Hospital Central FAP en el área de gastro y actualmente labora en sala de operaciones. Tiene maestría en 

gestión en salud.  

 



 

 
 

 
                                 

     30 de noviembre de 2022. 

 

 

 

                             Firma del experto informante.                                                                                                                             

Mg. Pereyra Paredes, Susan Jacqueline. 

                                                                 DNI.: 41200100   

1
Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico 

formulado.
 
 

2
Relevancia: El ítem es apropiado para representar al 

componente o dimensión específica del constructo 

3
Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el 

enunciado del ítem, es conciso, exacto y directo 

 



 

 
 

Magister: Del Castillo Gonzales, Siomarith. 
  
Presente  

Asunto: VALIDACIÓN DE INSTRUMENTOS A TRAVÉS DEL JUICIO DE EXPERTOS. 

  

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y, asimismo, hacer de su 

conocimiento que siendo egresado de la maestría en gestión de la salud de la escuela de 

posgrado de la universidad Norbert Wiener, requiero validar los instrumentos a fin de recoger 

la información necesaria para desarrollar mi investigación, con la cual optaré el grado de 

maestro en gestión de la salud. El título de mi investigación es: síndrome de burnout y 

comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital 

del Agustino, Lima, 2023; y, debido a que es imprescindible contar con la aprobación de 

docentes especializados para aplicar los instrumentos en mención, he considerado conveniente 

recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temática. El expediente de validación que le 

hago llegar contiene: 

  

▪ Carta de presentación. 

▪ Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones. 

▪ Matriz de operacionalización de las variables. 

▪ Certificado de validez de contenido de los instrumentos. 

 

Expresándole los sentimientos de respeto y consideración, me despido de usted, no sin antes 

agradecer por la atención que dispense a la presente. Atentamente, 

 

 
 

Elizabeth Villavicencios Rosales 

D.N.I.: 45065128 



 

 
 

TÍTULO DE LA INVESTIGACIÓN: síndrome de burnout y comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de 

laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023.   

 

N.º DIMENSIONES / ítems 
Pertinencia

1
 Relevancia

2
 Claridad

3
 

Sugerencias 

 Variable 1: SÍNDROME DE BURNOUT 

 DIMENSIÓN 1:  SOBRECARGA DE TRABAJO   Si No Si No Si No  

1  Me siento emocionalmente agotado por mi trabajo.  X  X  X  - 

2  Cuando termino mi jornada de trabajo me siento vacío.   X  X  X  - 

3  Cuando me levanto por la mañana y me enfrento a otra jornada 
de trabajo me siento fatigado.  

X  X  X  - 

4  Siento que trabajar todo el día con la gente me cansa.  X  X  X  - 

5  Siento que mi trabajo me está desgastando.  X  X  X  - 

6  Me siento frustrado en mi trabajo.  X  X  X  - 

7  Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo. X  X  X  - 

8  Siento que trabajar en contacto directo con la gente me cansa. X  X  X  - 

9  Siento que mis compañeros de trabajo son poco empáticos.   X  X  X  - 

 DIMENSIÓN 2: DISTANCIAMIENTO Si No Si     No Si No  

10  Siento que estoy tratando a algunos pacientes como si fueran  X  X  X  - 



 

 
 

 objetos impersonales.  

11  Siento que me he hecho más duro con la gente.    X  X  X  - 

12  Me preocupa que este trabajo me esté endureciendo  

 emocionalmente.   

X  X  X  - 

13  Siento que realmente no me importa lo que les ocurra a mis  

 pacientes.  

X  X  X  - 

14  Me parece que los pacientes me culpan de alguno de sus 
problemas. 

X  X  X  - 

15  Siento que enfado muy rápido.  X  X  X  - 

16  Siento que estoy siendo poco amable.   X  X  X  - 

17  Siento que no puedo desarrollar mi trabajo tan bien como 
antes.   

       

DIMENSIÓN 3: COMPROMISO      Si No Si No Si No  

18  Siento que puedo entender fácilmente a los pacientes. X  X  X  - 

19  Siento que trato con mucha eficacia los problemas de mis 
pacientes.    

X  X  X  - 

20  Siento que estoy influyendo positivamente en la vida de otra  

 personas a través de mi trabajo. 

X  X  X  - 

21  Me siento con mucha energía en mi trabajo. X  X  X  - 



 

 
 

22  Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con 
mis pacientes.    

X  X  X  - 

23  Me siento estimado después de haber trabajado íntimamente 
con mis pacientes.  

X  X  X  - 

24  Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo.  X  X  X  - 

25  Siento que los problemas en mi trabajo son solucionables.  X  X  X  - 

 

Observaciones: Ninguna.   
 

Opinión de aplicabilidad: Aplicable [X]   Aplicable después de corregir [  ]   No aplicable [  ] 

 
Apellidos y nombres del juez validador: Mg. Del Castillo Gonzales, Siomarith. 

DNI: 18101873 
 
Especialidad del validador: Temático.  

Tiene 20 años de experiencia laborando en el hospital nacional Daniel Alcides Carrión.  

Tiene maestría en gestión en la salud.   



 

 
 

 
                                    01 de diciembre de 2022. 

 

 

  

           Firma del experto informante. 

                                           Mg. Del Castillo Gonzales, Siomarith. 

                          DNI.: 18101873 

 

1
Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico 

formulado.
 
 

2
Relevancia: El ítem es apropiado para representar al 

componente o dimensión específica del constructo 

3
Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el 

enunciado del ítem, es conciso, exacto y directo 

 



 

 
 

TÍTULO DE LA INVESTIGACIÓN: síndrome de burnout y comportamiento organizacional en tecnólogos médicos del área de 

laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023.   

 

N.º DIMENSIONES / ítems 
Pertinencia

1
 Relevancia

2
 Claridad

3
 

Sugerencias 

 Variable 2: COMPORTAMIENTO ORGANIZACIONAL   

 DIMENSIÓN 1: RETRASO    Si No Si No Si No  

1  En general estoy más bien harto de mi trabajo. X  X  X  - 

2  Mi jefe me apoya en las decisiones que tomo. X  X  X  - 

3  Mi interés por el desarrollo profesional es actualmente muy 
escaso. 

X  X  X  - 

4  Mi trabajo es muy repetitivo. X  X  X  - 

5  El trabajo que realizo se aleja de lo que hubiera deseado. X  X  X  - 

6  Los problemas de mi trabajo hacen que mi rendimiento sea 
menor. 

X  X  X  - 

7  Considero que el trabajo que realizo repercute en mi salud. X  X  X  - 

8  Mi trabajo no me motiva lo suficiente en la actualidad. X  X  X  -  

9  Mi trabajo está afectando mis relaciones familiares y 
personales. 

X  X  X  - 

DIMENSIÓN 2: ROTACIÓN  Si No Si     No Si No  



 

 
 

10  Desde el punto de vista personal, mi trabajo profesional no me 
motiva lo suficiente en la actualidad. 

X  X  X  - 

11  Considero que el trabajo que realizo repercute en mi salud 
personal (dolor de cabeza, insomnio, pérdida del apetito, etc.) 

X  X  X  - 

12  Me siento estresado por mi trabajo. X  X  X  - 

13  En general estoy más bien harto de mi trabajo. X  X  X  - 

14  Mi trabajo actual carece de interés. X  X  X  - 

15  El trabajo está afectando mis relaciones familiares y 
personales. 

X  X  X  - 

16  Siento preocupación por el futuro de mi trabajo. X  X  X  - 

17  Siento que merezco otro trabajo.        

DIMENSIÓN 3: SATISFACCIÓN   Si No Si No Si No  

18  Me siento identificado con mi trabajo. X  X  X  - 

19  Los pacientes y sus familiares tienen frecuentemente 
exigencias excesivas y comportamientos irritantes. 

X  X  X  - 

20  Los compañeros nos apoyamos en el trabajo. X  X  X  - 

21  Las relaciones humanas que establezco en el trabajo me 
resultan satisfactorias. 

X  X  X  - 

22  Para la responsabilidad que tengo en mi trabajo, no conozco 
bien los resultados y el alcance del mismo. 

X  X  X  - 



 

 
 

23  Las personas que tengo que atender reconocen muy poco los 
esfuerzos que se hacen por ellos. 

X  X  X  - 

24  Me gusta el ambiente y las condiciones físicas de mi trabajo.        

25  En general me siento contento con mi trabajo.        

 

 

 

Observaciones: Ninguna.    

 

Opinión de aplicabilidad: Aplicable [X]   Aplicable después de corregir [  ]   No aplicable [  ] 

 
  Apellidos y nombres del juez validador: Mg. Del Castillo Gonzales, Siomarith. 

DNI: 18101873 
 
 
Especialidad del validador: Temático.  

Tiene 20 años de experiencia laborando en el hospital nacional Daniel Alcides Carrión.  

Tiene maestría en gestión en la salud.   



 

 
 

 
                                    01 de diciembre de 2022. 

 

 

  

  

           Firma del experto informante. 

                           Mg. Del Castillo Gonzales, Siomarith. 

                                                                        DNI.: 18101873  

 

1
Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico 

formulado.
 
 

2
Relevancia: El ítem es apropiado para representar al 

componente o dimensión específica del constructo 

3
Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el 

enunciado del ítem, es conciso, exacto y directo 

 



 

 

ANEXO 5: CONFIABILIDAD. 

 

 

CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIABLE SÍNDROME 

DE BURNOUT 

 

 

1.- INSTRUMENTO: síndrome de burnout.       

 

Resumen de procesamiento mediante la 
aplicación de una prueba piloto de 25 de 

casos 

 

 N % 

 Casos Válido 25 100,0 

Excluido a 0 ,0 

Total 25 100,0 

a. La eliminación por lista se basa en todas las 
variables del procedimiento. 

 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 
Cronbach 

Número de 
elementos 

,885 25 

 

 
 
 
 
 
 



 

 

 
 
 

CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIABLE 

COMPORTAMIENTO ORGANIZACIONAL  

 

 

1.- INSTRUMENTO: comportamiento organizacional.          

 

Resumen de procesamiento mediante la 
aplicación de una prueba piloto de 25 de 

casos 

 

 N % 

 Casos Válido 25 100,0 

Excluido a 0 ,0 

Total 25 100,0 

a. La eliminación por lista se basa en todas las 
variables del procedimiento. 

 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 
Cronbach 

Número de 
elementos 

,865 25 

 

 
 

 
 
 
 
 
 



 

 

 
 
 
 
 
 

ANEXO 6: FORMATO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 

Este documento de consentimiento informado contiene datos que lo ayudará a decidir si desea 

participar en este estudio para optar el grado de maestra en gestión en la salud. Antes de decidir 

si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes apartados. Tómese el 

tiempo necesario y lea con detenimiento la información proporcionada líneas abajo, si a pesar 

de ello persisten sus dudas, comuníquese con la investigadora al teléfono celular o correo 

electrónico que figuran en el documento. No debe dar su consentimiento hasta que entienda la 

información y todas sus dudas hubiesen sido resueltas. 

 

Título del proyecto: síndrome de burnout y comportamiento organizacional en tecnólogos 

médicos del área de laboratorio en un hospital del Agustino, Lima, 2023.   

Nombre de la investigadora: Elizabeth Villavicencios Rosales.  

Propósito del estudio: Determinar la relación entre síndrome de burnout y comportamiento 

organizacional en tecnólogos médicos del área de laboratorio en un hospital del Agustino, 

Lima, 2023. 

Participantes: tecnólogos médicos que laboran en el área de laboratorio en un hospital del 

Agustino, en la ciudad de Lima y durante el año 2023. 

Participación voluntaria: Sí. 

Participación anónima: Sí. 

Beneficios por participar: Con la información que brindará podrá contribuir a aportar 

conocimiento científico a la sociedad.  

Inconvenientes y riesgos: ninguno.  

Costo por participar: ninguno.  

Remuneración por participar: no. 



 

 

Confidencialidad: se asegura la confidencialidad de los datos recogidos. 

Renuncia: puede renunciar a la participación en cualquier momento.  

Consultas posteriores: al correo villavicenciosr23@gmail.com o al teléfono: 987 357 037. 
 

DECLARACIÓN DE CONSENTIMIENTO 

 
Declaro que he leído y comprendido la información proporcionada; se me ha ofreció la 

oportunidad de hacer preguntas y de responderlas satisfactoriamente, no he percibido 

coacción ni he sido influido indebidamente a participar o continuar participando en el estudio, 

y que, el hecho de responder la encuesta expresa mi aceptación a participar voluntariamente 

en el estudio. En merito a ello proporciono mi firma. 

 
 
 
 
 
 

_____________________________ 
Firma 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

ANEXO 7: PERMISO DE APLICACIÓN DE INSTRUMENTOS DE EVALUACIÓN.  



 

 

 

 

ANEXO 8: INFORME DEL ASESOR DE TURNITIN.  



 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 


