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RESUMEN 

El presente trabajo de investigación titulado “Asociación entre el síndrome de burnout en 

personal de salud y calidad de atención percibido en pacientes, C.S CLAS 1-3 Pusi, Juliaca 

2022”, Objetivo general: Establecer la asociación entre el síndrome de burnout y la calidad 

de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. Metodología. El 

tipo de investigación es cuantitativo ya que se utilizó la recolección de datos y el análisis 

mediante métodos estadísticos para dar respuesta a preguntas de investigación y así probar 

hipótesis preestablecidas, este enfoque tiene como medición los números o valores 

cuantificables. El diseño es no experimental, transversal, prospectivo, Correlacional. La 

población estuvo compuesta por 12 profesionales quienes conforman el personal de salud, y 

147 pacientes que acuden al centro de salud CLAS 1-3 Pusi. La muestra estuvo conformada 

107 pacientes que acuden al centro de salud El muestreo fue probabilístico aleatorio 

sistemático, de tal manera que esta sea representativa. La técnica entendida como el 

procedimiento o forma particular de obtener datos o información. Es la encuesta. El 

instrumento de recolección de datos aplicado en el presente trabajo de investigación fue un 

cuestionario Resultado: Respecto al Síndrome de burnout en los trabajadores del centro de 

salud. Del 100% de trabajadores encuestados. El 83,3% resulto con síndrome de burnout 

leve y el 16,7% moderado. Respecto a la calidad de atención. El 0,9% indicaron que la 

calidad de atención es mala, el 6,5% Regular, el 55,1% Bueno y el 37,4% indicaron que la 

calidad de atención es excelente. Conclusión: Respecto al síndrome de burnout asociado a 

la calidad de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3. Se concluye que existe 

una asociación inversa entre el síndrome de burnout y la calidad de atención ya que la prueba 

Chi - cuadrado resulto 0.000 con un gl=3 por lo que la prueba es SIGNIFICATIVA 

rechazando la hipótesis nula y aceptando la hipótesis alterna donde el síndrome de burnout 

está asociado a la calidad de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 

2022. 

PALABRAS CLAVES: Síndrome burnout, calidad de atención, empatía, seguridad. 
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ABSTRACT 

The present investigation titled “Association between burnout syndrome in health center 

personnel and quality of care in patients, C.S CLAS 1-3 Pusi, Juliaca 2022”. General 

objective: Establish an association between burnout syndrome and quality of care in Pusi 

Health Center - Clas 1-3, Juliaca 2022. Methodology. Quantitative research type now that 
data collection and analysis were utilized by statistical methods in order to give response to 
investigation questions and in this way prove pre-establish hypotheses, this perspective has 
numbers or cuantificable values as measurement. Non-experimental design, cross-sectional, 
prospective, correlacional. Population was formed by 12 professionals who composed the 
health personnel, and 147 patients that assisted  CLAS 1-3 Pusi Health Center. The sample 
was formed by 107 patients that attend the Health Center. The sampling was systematic 
random probabilistic, in such a way that it is representative. The understood technique as the 
procedure or particular way of obtaining data or information. It is a survey. The data 
collection instrument applied in the present research was a questionnaire. Result: According 
to burnout syndrome in health center personnel. Of 100% of surveyed workers. The 83,3% 

resulted with a mild burnout syndrome and thw 16,7% moderate. Regarding the quality of 

care. 0,9% indicate that the quality of care is bad, 6,5% regular, 55,1% good and 37,4% 

indicate that the quality of care is excellent. Conclusion: Regarding to burnout syndrome 

associated with quality of care in users of Pusi Health Center - Clas 1-3, Juliaca 2020. It is 
concluded that there exists an inverse association between the burnout syndrome and the 
quality of care considering that Chi-square test resulted 0,000 with a gl=3 so the test is 
SIGNIFICANT rejecting the null hypotheses and accepting the alternative hypotheses where 
the burnout syndrome is associated with quality of care in users of  Pusi Health Center - 
Clas 1-3, Juliaca 2022. 

 

KEY WORDS: Burnout syndrome, quality of care, empathy, safety. 
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I. INTRODUCCIÓN 

El síndrome de Burnout es una condición que afecta el comportamiento de muchos 

profesionales de la salud, motivado por el exceso de trabajo y consecuente desgaste 

profesional, esta condición, si no es tratada a tiempo, puede cambiar la percepción de los 

usuarios de los servicios de salud. En relación con la calidad de la atención prestada. 

A nivel mundial, las estructuras básicas para una atención de calidad son inadecuadas: 1 de 

cada 8 centros de salud no tiene suministro de agua, 1 de cada 5 no tiene saneamiento y 1 de 

cada 6 no tiene instalaciones para lavarse las manos en los puntos de tratamiento. 

No se puede hablar de buena calidad de atención si no se cuenta con los servicios básicos 

que permitan brindar las condiciones mínimas de atención, se sabe que para mantener una 

salud adecuada es necesario contar con los servicios necesarios. 

Los Objetivos de Desarrollo Sostenible enfatizan que la calidad es un elemento clave de la 

cobertura universal de salud. Cada año, entre 5,7 y 8,4 millones de muertes se atribuyen a la 

mala calidad de la atención en los países de ingresos bajos y medios, lo que representa hasta 

el 15 % de las muertes en esos países. 

El 60% de las muertes en países de bajos y medianos ingresos por situaciones que requieren 

atención médica se atribuyen a la mala calidad de la atención, mientras que las muertes 

restantes son el resultado de la falta de uso del sistema de salud. En estos países, la mala 

calidad de la atención genera pérdidas de productividad de $ 1,4 a $ 1,6 billones por año.  

Como se evidencia la calidad de atención tiene una gran repercusión sobre diversas 

condiciones, tanto socioeconómicos, de salud e integridad de las personas, resultado ser una 

problemática que exige encontrar alternativas de solución.  

En otro contexto de sistemas de salud de calidad se observa que se puede evitar 2,5 millones 

de muertes por patologías cardiovasculares, 900.000 óbitos por tuberculosis, un millón de 

defunciones neonatales y la mitad de todas las muertes maternas anualmente (1). 

En el 2019, los Estados Miembros de la OPS adoptaron la Política y estrategia regional para 

el aseguramiento de la calidad en la atención de la salud. La mortalidad debida a la mala 

calidad de la atención sigue siendo alta y oscila entre 47 y 350 muertes por cada 100 000 

personas en 2014. Los datos también muestran que en algunos países se podrían evitar hasta 

el 40% de las hospitalizaciones por estar relacionadas con problemas de salud. Los cuales 
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podrían ser resueltos en los ambulatorios, lo que pone en evidencia las brechas en la calidad 

y efectividad del primer nivel de atención.  

En muchas encuestas desarrolladas se muestra que en algunos países se podría evitar hasta 

el 40% de las hospitalizaciones, relacionadas con problemas de salud. Lo cual podría 

solucionarse de forma ambulatoria, lo que revela el desfase en la calidad y observancia de la 

atención en el primer nivel (2). 

Como antecedentes a nivel nacional se consideraron; Atencia L. & Huapaya J. (2022). 

En la encuesta de satisfacción del consumidor y calidad de servicio de farmacia del puesto 

de salud de primavera de la zona de coma, mayo a julio de 2021. Objetivo; Ejecución de un 

proyecto de investigación infinito. Como resultado, el nivel de satisfacción de los usuarios 

con la disponibilidad del stock de medicamentos es normal (63,80%), el nivel de satisfacción 

de los usuarios con el tiempo de espera para el trato normal (57,3%), el nivel de satisfacción 

del usuario con la empatía recibida por el personal de farmacia es estable (46,10%), el nivel 

de satisfacción de los usuarios en relación a la seguridad del servicio es normal (42, 70%), 

se ha fijado el nivel de satisfacción de los usuarios en cuanto a horas de servicio. (40,10%). 

En conclusión, el nivel promedio de satisfacción de los usuarios con la calidad de atención 

brindada por el servicio de farmacia Primavera Health Post fue normal (3). 

Ruiz Y. (2020). En su estudio “Impacto del Síndrome de Burnout en la Calidad de Atención 

que brindan los Profesionales de la Micro Red Huariaca, Navegador 2020”, el objetivo; fue 

determinar el efecto del síndrome de burnout en la calidad de atención que brindan los 

profesionales de Huariaca 2020. La investigación descriptiva cuantitativa es fundamental 

para el diseño transversal. Las redes que ubicaron a Huariaca estuvo dominada por mujeres 

entre 22 y 63 años, en su mayoría casadas, luego solteras y algunas viudas, con un promedio 

de 8 horas, estaban empleadas, de las cuales el 60% de hombres y el 56% de mujeres tenían 

síndrome de burnout moderado, el 28% de las mujeres y el 10% de las mujeres tenían 

síndrome de burnout bajo y el 30% de los hombres y el 16% de las mujeres tenían niveles 

altos de burnout. Agotamiento. Resultados; Se encontró que el 88% de las mujeres 

calificaron la calidad de atención y el 80% de los hombres la atención regular, el 20% de los 

hombres y el 4% de las mujeres la calificaron como baja y el 8% de las mujeres calificaron 

la calidad de la atención. En cuanto a la correlación de las variables del síndrome de burnout 

con la calidad de la atención, se ha concluido; que existe una correlación significativa entre 

el síndrome de alto grado y la atención habitual (7). 
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Aguirre E. (2019). En su estudio, “Perfiles de Usuarios Empleados del 2018 con 

Síndrome de Corrosión y Calidad de Servicios en Los Olivos”. El objetivo de este estudio 

fue determinar el tipo de relación entre el síndrome de burnout que existe entre los 

trabajadores y usuarios de la ciudad de Los Olivos-Lima. Tipo de investigación 

cuantitativa, no experimental. Los resultados arrojaron que el 36% de los empleados 

municipales reportaron síndrome de burnout leve, 54% moderado y 10% severo. En cuanto 

a la calidad de atención, se encontró que el 16% de los colaboradores reportaron mala calidad 

de atención, el 54% fue normal y el 30% buena, mientras que el 50% de los empleados del 

municipio presentaron fatiga normal por actividad física, 46% fatiga moderada y 4% fatiga 

severa. Fatiga durante el ejercicio. En cuanto a la despersonalización se encontró que el 28% 

de los empleados presentan despersonalización leve, el 64% moderada y el 8% severa. En 

cuanto a los logros personales, el 28% de los empleados se encuentran en un nivel personal, 

el 64% mediocre y el 6% serio. El 16% de los empleados dijo que la confiabilidad de los 

pedidos es mala, el 58% en promedio y el 26% buena. En cuanto a la respuesta, el 20 % 

informó niveles de respuesta deficientes, el 54 % fueron normales y el 26 % estuvieron bien. 

El 58% de los empleados se encuentran en malas condiciones de seguridad, el 20% de los 

empleados regulares y el 22% en buena condición. El 14% de los empleados reportan un 

bajo nivel de empatía, el 54% en promedio y el 32% de los empleados lo reportan como 

bueno. Finalmente, el 18% de los empleados fueron malos en este nivel de datos, el 46% 

fueron permanentes y el 36% fueron buenos. En conclusión, el síndrome de burnout está 

inversamente relacionado con la calidad de atención al usuario y el agotamiento emocional 

está inversamente relacionado con la calidad de atención al usuario. La despersonalización 

está asociada a una relación inversa con la calidad del servicio al cliente y, por último, la 

satisfacción personal está inversamente relacionada con la calidad del servicio al cliente (8). 

Como antecedentes internacionales tenemos; Choque C. (2019) En su título 

“Satisfacción percibida del servicio de farmacias comunitarias independientes de la Ciudad 

de Sucre” El objetivo del presente trabajo fue determinar el grado de satisfacción percibida 

del cliente interno y externo las farmacias comunitarias privadas de la Ciudad de Sucre 2019. 

Se trata de un estudio de tipo cuantitativo, correlacional, transversal realizado en 53 

farmacias de la Ciudad de Sucre, distribuidos en los diferentes distritos de la ciudad de Sucre, 

realizándose la entrevista a 1 cliente interno por farmacia y 108 clientes externos mayores de 

18 años. Entre los  resultados se obtuvo que la mayoría de clientes externos son del sexo 

femenino (61,11%), así como una gran mayoría señalo que tiene una buena localización para 
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el acceso a la farmacia la mayoría esto es en un (53,7%), el horario de atención (59,26%), el 

trato y amabilidad del personal farmacéutico hacia los pacientes (56,48%), sin embargo 

califican de regular la sala de espera (43,52%). La percepción que tiene los clientes respecto 

a la sala de espera es Buena en 41,51%, así como en la información que Brinda al cliente 

externo (49,06%). En conclusión se puede señalar que los clientes externos se sientes 

satisfechos por la atención recibida y los clientes internos de la misma manera.  La valoración 

de las respuestas, así como las sugerencias aportadas por ambos clientes permiten 

conocer el grado de satisfacción de los mismos con el servicio de farmacias comunitarias 

comerciales en la ciudad de Sucre. Este conocimiento se debe transformar en una 

retroalimentación informativa de cara a mejorar la actividad global y la calidad asistencial 

ofrecida en las mismas.  

Rivera, Segarra y Giler (2018), titulo realizado sobre el “síndrome de burnout en docentes 

de instituciones de educación superior en la ciudad de Guayaquil” tuvo como objetivo 

describir el síndrome de burnout, midiendo la prevalencia de despersonalización, 

agotamiento emocional y realización personal, trabajaron bajo la metodología cuantitativa 

mediante un estudio de campo con una muestra de 159 docentes. Los resultados del estudio 

arrojaron que el burnout se manifiesta de forma diferente según los años de experiencia en la 

docencia y de acuerdo a las condiciones del trabajo. Se identificó una relación directa entre 

el estrés laboral percibido, el agotamiento emocional y los síntomas.  

Desarrollo de marco teórico de la investigación; Síndrome de Burnout; La propuesta más 

aceptada hoy en día es la de Maslach y Jackson en 1981. Se concluye quienes consideran el 

síndrome como una visión inadecuado para actuar con trastornos de estrés crónico lo cual se 

manifiesta por cansancio emocional, disminución de la auto atención personal y 

despersonalización (9). 

Por otro lado P. Gil-Monte lo define como; "Reacción al estrés laboral crónico, que 

incluye actitudes y sentimientos negativos sobre las personas con las que trabaja y sobre su 

rol profesional, y la experiencia de agotamiento". Reacción de respuesta no adecuada ante 

el estrés crónico lo cual se presenta como un desencadenante (10). Desgaste emocional; 

surgen en los empleados emociones de desgaste físico y aburrimiento que se deben 

mantener constante interacción entre ellos y con los clientes. Realización personal; supone 

el desarrollo de actitudes y respuestas cínicas hacia los usuarios a quienes los trabajadores 

brindan sus servicios. Despersonalización; Conlleva a la pérdida de confianza en la 
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realización personal con una autopercepción negativa originada de situaciones sin intención 

y no agradable (11). 

Niveles del Síndrome de Burnout.  Leve; inician con síntomas vagos y poco específicos. 

Las personas afectadas se vuelven algo funcionales. Moderado; dificultad para dormir, falta 

de concentración y evidente tendencia a cuidarse. Graves; disgusto en el trabajo, cinismo en 

relación a la profesión y el paciente, lo que con lleva a más inasistencias y, a menudo, al 

abuso de alcohol y drogas. Extrema; manifestada por una crisis existencial (12). Como 

calidad de atención se entiende al grado en el cual los servicios brindados en materia de 

atención de salud ofrecidos a usuarios y poblaciones presentan más probabilidad de 

conseguir resultados de salud planificados (1). La calidad se considera una característica 

determinante en la diferenciación y excelencia de los servicios de salud y las percepciones 

de los pacientes sobre la prestación del servicio determinan el nivel de calidad (13). 

 Escala Servqual para medir la calidad; La escala multidimensional SERVQUAL es un 

instrumento que permite la cuantificación de la calidad del servicio desarrollado por Valerie 

A. Zeithaml, A. Parasuraman y Leonard L. Berry, con el auspicio del Marketing Science 

Institute en 1988 (14). El modelo es un procedimiento de evaluación ejecutado mediante la 

aplicación de métodos de investigación y basado en un cuestionario elaborado para medir 

dimensiones y sistemas de datos que muestran componentes de la calidad del servicio.  

SERVQUAL, según múltiples fuentes consideradas de acuerdo con la diversidad de fuentes 

consultadas muestra la presencia de un número de 22 items que ponen de manifiesto 5 

dimensiones o factores latentes relacionados a un sistema de criterios de evaluación de la 

calidad por parte de los pacientes a un servicio. Por consiguiente, el cuestionario 

SERVQUAL elaborado por Parasuraman, por su validez y confiabilidad, es un instrumento 

multidimensional que presenta amplia aceptación y utilizada para cuantificar la calidad de 

atención en empresas de servicios e incorpora en su diseño un conjunto de requisitos de 

calidad.  La escala multidimensional SERVQUAL mide y asocia percepción de los usuarios 

y expectativas en relación a la calidad de servicio. Percepción del paciente; La percepción 

del paciente o usuario se refiere a cómo evalúa que la organización cumple con la prestación 

del servicio, en función de cómo lo valora lo que recibe.  Expectativas del paciente; Las 

expectativas del paciente determinan lo que la organización espera que sea el servicio. Esta 

expectativa está formada básicamente por sus experiencias pasadas, sus necesidades 

conscientes, la comunicación de boca a boca e información externa. A partir de aquí, la 
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retroalimentación al sistema puede ocurrir cuando el paciente emite un juicio.  Dimensiones 

de SERVQUAL; Actualmente, la escala consta de cinco dimensiones que se utilizan para 

juzgar la calidad de los servicios de una organización: 

Fiabilidad; Posibilidad de cumplimiento exitoso del servicio ofrecido. Se entiende como la 

capacidad de entregar el servicio prometido con la precisión acordada y con exactitud. Es el 

compromiso de la entidad que presta el servicio al usuario, cumpliendo las promesas 

ofrecidas en cuanto a la entrega del producto, el costo, la solución de problemas. Capacidad 

de Respuesta; Disposición para atender a los pacientes y brindar un servicio rápido y 

oportuno respondiendo a la demanda con calidad de respuesta y tiempo aceptable. Tales 

como la voluntad de ayudar a sus pacientes y brindar un servicio rápido. Se refiere a la 

predisposición del personal para apoyar a los usuarios en el momento adecuado, 

principalmente en la atención de sus requerimientos, así como en la solución de cualquier 

problema que se presente. Seguridad; Evalúa la confianza creada por la actitud del personal 

que brinda atención médica, demostrando conocimiento, privacidad, cortesía, habilidades 

comunicativas e inspira confianza. Como el conocimiento de los empleados de lo que están 

haciendo, su amabilidad y su capacidad para expresar confianza. Se refiere a la confianza 

que el usuario deposita en el empleado o personal que le brinda el servicio. Empatía; Es la 

capacidad de una persona de ponerse en el lugar de otra y de comprender y atender 

adecuadamente las necesidades de la otra. La capacidad de brindar un cuidado y atención 

personal a sus pacientes. Confianza entre el usuario y el personal que está dispuesto a brindar 

una atención personalizada, satisfaciendo al cliente. Elementos tangibles; Estos son los 

aspectos físicos que percibe el usuario de la institución. Están relacionados con el estado y 

apariencia física de las instalaciones, equipamiento, personal, equipos de comunicación, 

limpieza y comodidad. (16) Relacionado con la apariencia de las instalaciones físicas, 

equipos, personal y materiales de comunicación. Estos son los aspectos naturales que el 

cliente percibe en la organización. Cuestiones como la limpieza y la modernidad se evalúan 

en términos de personas, infraestructura y objetos (14). Compatible con instalaciones como 

entorno adecuado, equipamiento e infraestructura, así como identificación y presentación 

del personal (17). Como pregunta general de investigación se presentó; ¿El síndrome de 

burnout estará asociado a la calidad de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 

1-3, Juliaca 2022? Como preguntas específicas; ¿Existirá asociación entre el agotamiento 

emocional y la calidad de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 

2022? ¿Existirá asociación entre la realización personal y la calidad de atención en usuarios 
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del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022? ¿Existirá asociación entre la 

despersonalización y la calidad de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, 

Juliaca 2022? ¿Cuál es el nivel de calidad de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi 

- Clas 1-3, Juliaca 2022?  

El presente trabajo de investigación se justifica porque la calidad de atención es una 

variable que puede verse afectada por el Síndrome de Burnout, el cual es ocasionado por el 

estrés que se desarrolla debido a las diferentes condiciones laborales que se presentan, 

viendo especialmente afectado al personal sanitario y consecuentemente a los pacientes 

atendidos en los hospitales, para los que es importante demostrar la correlación entre el 

síndrome de Burnout y la calidad asistencial. Con el desarrollo de esta investigación se 

pretende determinar en qué medida se relaciona la calidad de atención de los usuarios del 

centro de salud CLAS Pusi a consecuencia del síndrome de burnout en el personal de salud, 

para lo cual se buscará proponer alternativas de solución que permitan mejora. la calidad de 

atención brindada por el personal de salud. Así mismo, se pudo tener un mayor conocimiento 

del contexto presentado en relación a la calidad de atención a los pacientes y síndrome de 

burnout en los trabajadores de la salud, permitiendo aplicar los conocimientos adquiridos 

durante los años de estudio con el fin de contribuir a la solución de este problema. Esta 

investigación será el punto de partida para el desarrollo de una línea de investigación para 

futuros investigadores que se interesen por este tema, permitiendo aportar soluciones y 

conocimiento en diferentes contextos. Como objetivo general; fue la asociación entre el 

síndrome de burnout y la calidad de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-

3, Juliaca 2022.Como objetivos de específicos; Determinar la asociación entre el 

agotamiento emocional y la calidad de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 

1-3, Juliaca 2022. Determinar la asociación entre la realización personal y la calidad de 

atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. Establecer la 

asociación entre la despersonalización y la calidad de atención en usuarios del centro de 

salud Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. Determinar el nivel de calidad de atención a los 

usuarios del Centro de Salud Pusi - Categoría 1-3, Juliaca 2022. 

Respecto a la hipótesis general: El síndrome de burnout está asociado a la calidad de 

atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. El agotamiento 

emocional está asociado a la calidad de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 

1-3, Juliaca 2022. La realización personal está asociado a la calidad de atención en usuarios 
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del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. La despersonalización está asociado a la 

calidad de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. Existe una 

buena calidad de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

 

II MÉTODO 

2. 1. Tipo y diseño de investigación 

Tipo de investigación 

El tipo de investigación es cuantitativo ya que se utilizó la recolección de datos y el 

análisis mediante métodos estadísticos para dar respuesta a preguntas de investigación 

y así probar hipótesis preestablecidas, este enfoque tiene como medición los números o 

valores cuantificables. 

Nivel de investigación 

Correlacional  

Diseño de investigación  

El diseño es no experimental ya que la investigación se realizó sin manipulación 

deliberada de variables. Lo que se realiza es la observación de los fenómenos tal y como 

se presentan en su contexto natural, para posteriormente ser analizados. Según el número 

de toma de datos es transversal ya que los datos son tomados en una sola oportunidad. 

Es prospectivo ya que la información se recolectará conforme se vaya presentando en un 

tiempo futuro. (18) 

2. 2. Operacionalización de variables    

VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES VALORES 
 
Variable 
Independiente: 
 
Síndrome de 
Burnout 
 
 
 
  

 
Agotamiento 
emocional 
 
 
Realización personal 
 
 
Despersonalización 
 

 
Ítems 1,2,3,4,5,6,7,8,9 
 
 
Ítems 10,11,12,13,14,15,16,17 
 
 
Ítems 18,19,20,21,22,22 
 
 

 

 

Leve 

Moderado 

Grave 

  
Fiabilidad 

 
Ítems 1,2,3,4,5 
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Variable 
Dependiente: 
 
Calidad de 
atención  

 
Capacidad de  
Respuesta 
 
Seguridad 
 
Empatía  
 
Elementos tangibles 
 
 
 
 
 

 
Ítems 6,7,8,9 
 
 
Ítems 10,11,12,13 
 
Ítems 14,15,16,17,18 
 
Ítems 19,20,21,22 

 
Malo   
  
Regular
 
  
Bueno 
  
Excelente 
  
 

 

2. 3. Población, muestra y muestreo   

Población 

La población estuvo compuesta por 12 profesionales quienes conforman el personal de 

salud, y 147 pacientes que acuden al centro de salud CLAS 1-3 Pusi. 

Muestra 

La muestra estuvo conformada para la primera dimensión por el total de trabajadores 

(12), mientras que para la segunda dimensión la muestra fue de 107 pacientes que 

acuden al centro de salud CLAS 1-3 Pusi. 

Dónde: 

N= Tamaño de población                                                        

Z= Nivel de confianza 1,96 (95%) 

p= Probabilidad de éxito (0,5) 

q= Probabilidad de fracaso (1 - 0,5) 

e= Error esperado (5%) 

n= Tamaño de muestra 

Al reemplazar en la fórmula: 

n =                147(1,96) ² (0,5) (0,5) 

             (0,05) ² (200 – 1) + 1,96) ² (0,5) (0,5) 
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n = 107 

Muestreo 

El muestreo fue probabilístico aleatorio sistemático, de tal manera que esta sea 

representativa. 

Criterios de inclusión 

 Pacientes que sean mayores de 18 años, Pacientes que tengan uso pleno de sus facultades físicas 

y mentales, solo se tomó en cuenta trabajadores del C.S Clas 1-3 Pusi. 

Criterio de exclusión  

No se tomó en cuenta pacientes menores de 18 años y trabajadores de otros 

establecimientos de salud. 

2.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos, validez y confiabilidad 

Técnica 

Entendida como el procedimiento o forma particular de obtener datos o información. Es 

la encuesta (19). 

Instrumento de recolección de datos 

El instrumento de recolección de datos aplicado en el presente trabajo de investigación 

fue un cuestionario. Para lo cual se desarrolló una guía de encuesta basándose en los 

instrumentos validados de síndrome de Burnout desarrollado por Maslach et al., 1986. 

Y Guía técnica validado para evaluar la satisfacción del usuario externo en los 

establecimientos de salud y servicios médicos de apoyo del Ministerio de salud del Perú 

(19) (20) (21) 

Validez: para el desarrollo de validez se pidió a tres expertos en el tema brindar sus 

aportes y corrección de tal manera que el instrumento pueda medir lo que pretende. (19) 

Confiabilidad: se aplicó una prueba piloto y para la confiabilidad se aplicó el  alfa de 

Cronbach el cual resulto 0,83 (Bueno). 

2.5. Procedimiento  

1. Durante el proceso de recolección de datos, el primer paso fue preparar y validar el 

formulario de recolección de datos a criterio de tres expertos. 
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2. Como segundo paso, se solicitó a la Universidad Franklin Roosevelt el documento 

correspondiente para ser presentado en el Centro de Salud Pusi Clas l-3, adjuntando la 

solicitud del permiso de recolección de datos necesario. 

 3. Como tercer paso se obtuvieron los datos solicitados teniendo en cuenta el 

consentimiento informado. 

4. La información del procesamiento de datos en Microsoft Excel que se filtró en 
SPSS Versión 25 y se interpretarán los resultados. 

2.6. Método de análisis de datos 

Se utilizó el programa estadístico SPSS Versión 25 para el análisis descriptivo e 

inferencial, y los programas Word y Excel, para los documentos y generación de las 

tablas y gráficos, respectivamente. Se desarrolla la comprobación de la hipótesis se 

utilizó la prueba estadística Chi cuadrado con un nivel de confianza del 95% y un error 

estimado de 5% 

2.7. Aspectos éticos  

Para la participación en este trabajo de investigación se solicitó un consentimiento 

informado, aportando la información necesaria para que el participante tome la decisión 

libre de permitir la realización de la investigación o abandonar el estudio si lo considera 

oportuno. Se tuvo en cuenta el principio de respeto al derecho a la confidencialidad y al 

anonimato de los datos, para no vulnerar la moral y la dignidad de la persona. Esta 

investigación, al no ser invasiva, no supone un riesgo para la población de estudio. 
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III.  RESULTADOS 

VARIABLE: SÍNDROME DE BURNOUT 

Tabla 1. Síndrome de burnout en los trabajadores del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, 
Juliaca 2022. 

Síndrome de 
burnout 

Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

Valido 
Porcentaje 
acumulado 

Leve 10 83,3% 83,3% 83,3% 

Moderado 2 16,7% 16,7% 100,0% 

Total 12 100,0% 100,0%  

Fuente: Elaboración propia 

 

Grafico 1. Síndrome de burnout en los trabajadores del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, 
Juliaca 2022. 

 

Fuente: Elaboración propia 

Interpretación: Respecto a la tabla 1, grafico 1 sobre el Síndrome de burnout en los 

trabajadores del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3. Del 100% de trabajadores encuestados. El 

83,3% resulto con síndrome de burnout leve y el 16,7% moderado. 
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Tabla 2. Síndrome de burnout  respecto al agotamiento emocional en los trabajadores del 
Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

Agotamiento 
emocional 

Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

Valido 
Porcentaje 
acumulado 

Leve 12 100,0% 100,0% 100,0% 

Total 12 100,0% 100,0%  

Fuente: Elaboración propia 

 

Grafico 2. Síndrome de burnout respecto al Agotamiento emocional en los trabajadores 
del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

 

Fuente: Elaboración propia 

Interpretación: En la tabla 2, grafico 2 sobre el Síndrome de burnout respecto al 

agotamiento emocional en los trabajadores del Centro de Salud Pusi. El resultado obtenido 

fue que el total de trabajadores (100%) de la dimensión agotamiento emocional tiene un leve 

síndrome de burnout. 
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Tabla 3. Síndrome de burnout respecto a la realización personal en los trabajadores del 
Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

Realización personal Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

Valido 
Porcentaje 
acumulado 

Moderado 5 41,7% 41,7% 41,7% 

Grave 7 58,3% 58,3% 100,0% 

Total 12 100,0% 100,0%  

Fuente: Elaboración propia 

 

Grafico 3. Síndrome de burnout respecto al Realización personal en los trabajadores del 
Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

 

Fuente: Elaboración propia 

Interpretación: En la tabla 3, grafico 3 sobre el Síndrome de burnout respecto a la 

realización personal en los trabajadores del Centro de Salud Pusi. Del 100% de trabajadores 

encuestados. El 41,7% tiene un moderado Síndrome de burnout mientras que el 58,3% grave. 
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Tabla 4. Síndrome de burnout respecto a la despersonalización en los trabajadores del 
Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

Despersonalización Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

Valido 
Porcentaje 
acumulado 

Leve 12 100,0 100,0 100,0 

Total 12 100,0 100,0  

Fuente: Elaboración propia 

 

Grafico 4. Síndrome de burnout  respecto al Despersonalización en los trabajadores del 
Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

 

 

Fuente: Elaboración propia 

Interpretación: En la tabla 3, grafico 3 sobre el Síndrome de burnout Despersonalización 

en los trabajadores del Centro de Salud Pusi. El resultado obtenido fue que el total de 

trabajadores (100%) de la dimensión despersonalización tiene un leve síndrome de burnout. 
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VARIABLE: CALIDAD DE ATENCIÓN 
 

Tabla 5. Calidad de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

Calidad de atención Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

Valido 
Porcentaje 
acumulado 

Malo 1 0,9% 0,9% 0,9% 

Regular 7 6,5% 6,5% 7,5% 

Bueno 59 55,1% 55,1% 62,6% 

Excelente 40 37,4% 37,4% 100,0% 

Total 107 100,0% 100,0%  

Fuente: Elaboración propia 

 

Grafico 5. Calidad de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 
2022. 

 

Fuente: Elaboración propia 

Interpretación: Respecto a la tabla 5, gráfico 5 sobre la Calidad de atención en usuarios del 

Centro de Salud Pusi. Del 100% de pacientes encuestados. El 0,9% indicaron que la calidad 

de atención es mala, el 6,5% Regular, el 55,1% Bueno y el 37,4% indicaron que la calidad 

de atención es excelente. 
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Tabla 6. Calidad de atención respecto a la Fiabilidad en usuarios del Centro de Salud Pusi 
- Clas 1-3, Juliaca 2022. 

Fiabilidad Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

Valido 
Porcentaje 
acumulado 

Regular 10 9,3% 9,3% 9,3% 

Bueno 44 41,1% 41,1% 50,5% 

Excelente 53 49,5% 49,5% 100,0% 

Total 107 100,0% 100,0%  

Fuente: Elaboración propia 

 

Grafico 6. Calidad de atención respecto a la Fiabilidad en usuarios del Centro de Salud Pusi 
- Clas 1-3, Juliaca 2022. 

 

Fuente: Elaboración propia 

Interpretación: En la tabla 6, grafico 6 sobre la Calidad de atención respecto a la Fiabilidad 

en usuarios del Centro de Salud Pusi. Del 100% de pacientes encuestados. El 9,3% indicaron 

que la calidad de atención es regular, el 41,1% Bueno y el 49,5% Excelente.  
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Tabla 7. Calidad de atención respecto a la capacidad de respuesta en usuarios del Centro de 
Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

Capacidad de 
respuesta 

Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

Valido 
Porcentaje 
acumulado 

Malo 2 1,9% 1,9% 1,9% 

Regular 27 25,2% 25,2% 27,1% 

Bueno 39 36,4% 36,4% 63,6% 

Excelente 39 36,4% 36,4% 100,0% 

Total 107 100,0% 100,0%  

Fuente: Elaboración propia 

 

Grafico 7. Calidad de atención respecto a la Capacidad de respuesta en usuarios del Centro 
de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

 

Fuente: Elaboración propia 

Interpretación: En la tabla 7, grafico 7 sobre la calidad de atención respecto a la capacidad 

de respuesta en usuarios del Centro de Salud Pusi. Del 100% de pacientes encuestados. El 

1,9% indicaron que es malo, el 25,2% Regular, el 36,4%Bueno y el 36,4% está conforme 

con la calidad de atención (Excelente). 
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Tabla 8. Calidad de atención respecto a la seguridad en usuarios del Centro de Salud Pusi - 
Clas 1-3, Juliaca 2022. 

Seguridad Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

Valido 
Porcentaje 
acumulado 

Regular 9 8,4% 8,4% 8,4% 

Bueno 57 53,3% 53,3% 61,7% 

Excelente 41 38,3% 38,3% 100,0% 

Total 107 100,0% 100,0%  

Fuente: Elaboración propia 

 

Grafico 8. Calidad de atención respecto a la Seguridad en usuarios del Centro de Salud 
Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

 

Fuente: Elaboración propia 

Interpretación: En la tabla 8, grafico 8 sobre la calidad de atención respecto a la seguridad 

en usuarios que acuden al Centro de Salud Pusi. Del 100% de pacientes encuestados. El 

8,4% indicaron que la seguridad es regular, el 53,3% Bueno y el 38,3% excelente. 

 

Tabla 9. Calidad de atención respecto a la empatía en usuarios del Centro de Salud Pusi - 
Clas 1-3, Juliaca 2022. 
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Empatía Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

Valido 
Porcentaje 
acumulado 

Malo 1 0,9% 0,9% 0,9% 

Regular 6 5,6% 5,6% 6,5% 

Bueno 54 50,5% 50,5% 57,0% 

Excelente 46 43,0% 43,0% 100,0% 

Total 107 100,0% 100,0%  

Fuente: Elaboración propia 

 

Grafico 9. Calidad de atención respecto a la Empatía en usuarios del Centro de Salud Pusi - 
Clas 1-3, Juliaca 2022. 

 

Fuente: Elaboración propia 

Interpretación: En la tabla 9, grafico 9 sobre la calidad de atención respecto a la empatia 

en usuarios que acuden al Centro de Salud Pusi. Del 100% de pacientes encuestados. El 

0,9% de los usuarios indican que la empatía es mala, el 5,6% Regular, el 50,5% Bueno y el 

43,0% excelente.  

 

Tabla 10. Calidad de atención respecto a elementos tangibles en usuarios del Centro de 
Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 
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Elementos tangibles Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

Valido 
Porcentaje 
acumulado 

Malo 1 0,9% 0,9% 0,9% 

Regular 13 12,1% 12,1% 13,1% 

Bueno 54 50,5% 50,5% 63,6% 

Excelente 39 36,4% 36,4% 100,0% 

Total 107 100,0% 100,0%  

Fuente: Elaboración propia 

 

Grafico 10. Calidad de atención respecto a la Elementos tangibles en usuarios del Centro de 
Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

 

Fuente: Elaboración propia 

Interpretación: En la tabla 10, grafico 10 sobre la calidad de atención respecto elementos 

tangibles en usuarios que acuden del Centro de Salud Pusi. Del 100% de pacientes 

encuestados. El 0,9% indica que la es malo, el 12,1% regular, el 50,5% bueno, y el 36,4% 

excelente.  
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CONTRASTACIÓN DE HIPÓTESIS 

El síndrome de burnout asociado a la calidad de atención en usuarios del Centro de 

Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

 
Pruebas de chi-cuadrado 

 Valor df 

Significación 
asintótica 
(bilateral) 

Chi-cuadrado de 
Pearson 

3,100a 3 ,000 

Razón de verosimilitud 2,013 3 ,007 

Asociación lineal por 
lineal 

,264 1 ,007 

N de casos válidos 12   

a. 7 casillas (87,5%) han esperado un recuento menor que 5. 
El recuento mínimo esperado es ,17. 

 

 

Hipótesis alterna 

Ha : El síndrome de burnout está asociado a la calidad de atención en usuarios del Centro 

de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

Hipótesis Nula  

Ho : El síndrome de burnout no está asociado a la calidad de atención en usuarios del 

Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

Interpretación: La prueba Chi-cuadrado con una probabilidad de 0.05 resulto 0.000 con un 

gl=3 por lo que la prueba es SIGNIFICATIVA rechazando la hipótesis nula y aceptando la 

hipótesis alterna donde el síndrome de burnout está asociado a la calidad de atención en 

usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 
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El agotamiento emocional asociado a la calidad de atención en usuarios del Centro de 

Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

 

Pruebas de chi-cuadrado 

 Valor df 

Significación 
asintótica 
(bilateral) 

Chi-cuadrado de 
Pearson 

5,903a 2 ,000 

Razón de verosimilitud 4,629 2 ,099 

Asociación lineal por 
lineal 

,000 1 ,007 

N de casos válidos 12   

a. 4 casillas (66,7%) han esperado un recuento menor que 5. 
El recuento mínimo esperado es ,90. 

 

Hipótesis alterna 

Ha : El agotamiento emocional está asociado a la calidad de atención en usuarios del 

Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

Hipótesis Nula  

Ho : El agotamiento emocional no está asociado a la calidad de atención en usuarios del 

Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

Interpretación: La prueba Chi-cuadrado con una probabilidad de 0.05  resulto 0.000 con 

un gl=2 por lo que la prueba es SIGNIFICATIVA rechazando la hipótesis nula y aceptando 

la hipótesis alterna donde el agotamiento emocional está asociado a la calidad de atención 

en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 
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La realización personal asociado a la calidad de atención en usuarios del Centro de 

Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

 

 
Pruebas de chi-cuadrado 

 Valor df 

Significación 
asintótica 
(bilateral) 

Chi-cuadrado de 
Pearson 

12,500a 4 ,049 

Razón de verosimilitud 11,937 4 ,018 

Asociación lineal por 
lineal 

7,200 1 ,007 

N de casos válidos 12   

a. 6 casillas (66,7%) han esperado un recuento menor que 5. 
El recuento mínimo esperado es 1,00. 

 
 

Hipótesis alterna 

Ha : La realización personal está asociado a la calidad de atención en usuarios del 
Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

Hipótesis Nula  

Ho : La realización personal no está asociado a la calidad de atención en usuarios 
Farmacia del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

Interpretación: La prueba Chi-cuadrado con una probabilidad de 0.05 resulto 0.49 con un 

gl=2 por lo que la prueba es SIGNIFICATIVA rechazando la hipótesis nula y aceptando la 

alterna donde la realización personal está asociado a la calidad de atención en usuarios del 

Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 
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La despersonalización asociado a la calidad de atención en usuarios del Centro de 

Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

 
PRUEBAS DE CHI-CUADRADO 

 Valor df 

Significación 
asintótica 
(bilateral) 

Chi-cuadrado de 
Pearson 

5,883a 2 ,000 

Razón de verosimilitud 3,129 2 ,009 

Asociación lineal por 
lineal 

0,264 1 ,008 

N de casos válidos 12   

a. 0 casillas (0,0%) han esperado un recuento menor que 5. 
El recuento mínimo esperado es 12,82. 

 

Hipótesis alterna 

Ha : La despersonalización está asociado a la calidad de atención en usuarios del Centro 

de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

Hipótesis Nula  

Ho : La despersonalización no está asociado a la calidad de atención en usuarios del 

Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

Interpretación: La prueba Chi-cuadrado con una probabilidad de 0.05 resulto 0.000 con un 

gl=2 por lo que la prueba es SIGNIFICATIVA rechazando la hipótesis nula y aceptando la 

hipótesis alterna donde la despersonalización está asociado a la calidad de atención en 

usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

 

 

 

 

 

 

 



35 
 

IV. DISCUSIÓN 

Respecto al síndrome de burnout asociado a la calidad de atención en usuarios del Centro de 

Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. La prueba Chi-cuadrado con una probabilidad de 0.05 

resulto 0.000 con un gl=3 por lo que la prueba es SIGNIFICATIVA rechazando la hipótesis 

nula y aceptando la hipótesis alterna donde el síndrome de burnout está asociado a la calidad 

de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. El cual no 

coincide con los resultados de  Aguirre E. (2019).En su estudio, “Perfiles de Usuarios 

Empleados del 2018 con Síndrome de Corrosión y Calidad de Servicios en Los Olivos” la 

correlación de Spearman entre el síndrome de Burnout y la calidad de atención al usuario de 

los trabajadores de la municipalidad de Los Olivos 2018 Los resultados del análisis 

estadísticos rho Spearman dan cuenta de la existencia de una relación inversa r= -0,477 entre 

las variables síndrome de Burnout y calidad de atención. Este grado de correlación indica 

que la relación entre las variables es negativa y con un nivel de correlación negativa débil. 

La significancia de p= 0,000 muestra que p es menor a 0,05 lo que permite señalar que la 

relación es significativa por lo tanto se rechaza la hipótesis nula y se acepta la hipótesis 

alterna, se concluye que: Existe relación inversa entre el síndrome de Burnout y la calidad 

de atención en trabajadores de la municipalidad de Los Olivos 2018. 

El agotamiento emocional asociado a la calidad de atención en usuarios del Centro de Salud 

Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022La prueba Chi-cuadrado con una probabilidad de 0.05 resulto 

0.234 con un gl=2 por lo que la prueba es SIGNIFICATIVA rechazando la hipótesis nula y 

aceptando la hipótesis nula donde el agotamiento emocional está asociado a la calidad de 

atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. El cual los resultados 

Ruiz Y. (2020). En su estudio “Impacto del Síndrome de Burnout en la Calidad de Atención 

que brindan los Profesionales de la Micro Red Huariaca, Navegador 2020” fueron similares 

e indicaron que las estadísticas aplicadas a la muestra de estudio determinan una relación 

inversa r= -0,395 entre la dimensión agotamiento emocional y la variable calidad de 

atención, la relación es negativa y con un nivel de correlación negativa débil. La significancia 

de p= 0,000 muestra que p es menor a 0,05 rechazándose la hipótesis nula y se acepta la 

hipótesis alterna, concluyendo en que: Existe relación inversa entre el agotamiento 

emocional y la calidad de atención al usuario de los trabajadores de la municipalidad de Los 

Olivos 2018. 
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Respecto a la realización personal asociado a la calidad de atención en usuarios del Centro 

de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. La prueba Chi-cuadrado con una probabilidad de 0.05 

resulto 0.49 con un gl=2 por lo que la prueba es SIGNIFICATIVA rechazando la hipótesis 

nula y aceptando la alterna donde la realización personal está asociado a la calidad de 

atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. El cual al comparar 

los resultados con el trabajo de Aguirre E. (2019). En su estudio, “Perfiles de Usuarios 

Empleados del 2018 con Síndrome de Corrosión y Calidad de Servicios en Los Olivos” se 

evidencio resultados similares  ya que  La estadística de rho Spearman establece una 

relación inversa r= -0,377 entre la dimensión realización personal y la variable calidad de 

atención, relación negativa y con un nivel de correlación negativa débil. La significancia de 

p= 0,007 muestra que p es menor a 0,05 es significativa rechazándose la hipótesis nula y se 

acepta la hipótesis alterna, se concluye que: Existe relación inversa entre la realización 

personal y la calidad de atención al usuario de los trabajadores de la municipalidad de Los 

Olivos 2018. 

La despersonalización a la calidad de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 

1-3, Juliaca 2022. La prueba Chi-cuadrado con una probabilidad de 0.05 resulto 0.000 con 

un gl=2 por lo que la prueba es SIGNIFICATIVA rechazando la hipótesis nula y aceptando 

la hipótesis alterna donde la despersonalización está asociado a la calidad de atención en 

usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. Resultados similares obtuvo 

Aguirre E. (2019) Que en su estudio, “Perfiles de Usuarios Empleados del 2018 con 

Síndrome de Corrosión y Calidad de Servicios en Los Olivos” el resultado estadísticos de la 

prueba de hipótesis determinan una relación inversa r= -0,547 entre la dimensión 

despersonalización y la variable calidad de atención, relación es negativa y con un nivel de 

correlación negativa media. La significancia de p= 0,000 muestra que p es menor a 0,05 es 

significativa rechazándose la hipótesis nula y se acepta la hipótesis alterna, se concluye que: 

Existe relación inversa entre la despersonalización y la calidad de atención al usuario de los 

trabajadores de la municipalidad de Los Olivos 2018. 

Respecto a la  calidad de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 

2022. Sobre la Calidad de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi. Del 100% de 

pacientes encuestados. El 0,9% indicaron que la calidad de atención es malo, el 6,5% 

Regular, el 55,1% Bueno y el 37,4% indicaron que la calidad de atención es buena. Los 

resultados de  Ruiz Y. (2020) fueron similares el cual en su estudio “Impacto del Síndrome 
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de Burnout en la Calidad de Atención que brindan los Profesionales de la Micro Red 

Huariaca, Navegador 2020” el cual indica Que, existe un gran número de profesionales con 

síndrome de Burnout alto y que opinan que existe una calidad de atención regular; así como 

profesionales que presentan valores moderados y bajos de este síndrome, pero opinan de la 

existencia de una mala atención. 

 

V. CONCLUSIONES 

1. El síndrome de burnout asociado a la calidad de atención en usuarios del Centro de 

Salud Pusi - Clas 1-3. Se concluye que existe una asociación inversa entre el 

síndrome de burnout y la calidad de atención ya que la prueba Chi-cuadrado con una 

probabilidad de 0.05 resulto 0.000 con un gl=3 por lo que la prueba es 

SIGNIFICATIVA rechazando la hipótesis nula y aceptando la hipótesis alterna 

donde el síndrome de burnout está asociado a la calidad de atención en usuarios del 

Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

2. En relación al agotamiento emocional asociado a la calidad de atención en usuarios 

del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. Se concluye que existe una 

asociación inversa entre El agotamiento emocional y la calidad de atención. La 

prueba Chi-cuadrado con una probabilidad de 0.05 resulto 0.000 con un gl=2 por lo 

que la prueba es SIGNIFICATIVA rechazando la hipótesis nula y aceptando la 

hipótesis alterna donde el agotamiento emocional está asociado a la calidad de 

atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

3. Respecto a La realización personal asociado a la calidad de atención en usuarios del 

Centro de Salud Pusi - Clas 1-3. Se concluye que existe una asociación inversa entre 

La realización personal y la calidad de atención. La prueba Chi-cuadrado con una 

probabilidad de 0.05 resulto 0.49 con un gl=2 por lo que la prueba es 

SIGNIFICATIVA rechazando la hipótesis nula y aceptando la alterna donde la 

realización personal está asociado a la calidad de atención en usuarios del Centro de 

Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

4. Respecto a la despersonalización asociado a la calidad de atención en usuarios del 

Centro de Salud Pusi - Clas 1-3. Se concluye que existe una asociación significativa 

entre la despersonalización y la calidad de atención La prueba Chi-cuadrado resulto 
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0.000 con un gl=2 por lo que la prueba es SIGNIFICATIVA rechazando la hipótesis 

nula y aceptando la hipótesis alterna donde la despersonalización está asociado a la 

calidad de atención en usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

5. Respecto a la dimensión de la variable calidad de atención se concluye que existe 

una buena atención a los usuarios del Centro de Salud Pusi - Clas 1-3 ya que el 55,1% 

indico que la calidad de atención es Buena y el 37,4% indicaron que la calidad de 

atención es excelente. 

 

 

VI. RECOMENDACIONES 

1. Se recomienda al centro de salud clas I-3 Pusi al trabajo de calidad de atención debe 

contar con profesionales competentes y bien formados a los directores de la red. 

2. Se recomienda al centro de salud clas I-3 Pusi deben de programar actividades de 

capacitación continua al personal que labora en todos los servicios y elaborar un plan 

de trabajo para elevar el nivel de satisfacción del usuario. 

3. Deben trazarse una meta que busque elevar el nivel de atención al usuario mediante 

el compromiso de cumplir con los procedimientos de acuerdo a los protocolos 

establecidos y respetando los derechos del usuario. 

4. Debido a que sí existe una influencia inversa del Síndrome de Burnout sobre el 

desempeño laboral, debería convocar a un equipo multidisciplinario, con el objetivo 

de elaborar estrategias, que detecten e intervengan de manera oportuna, para poder 

enfrentar y prevenir el burnout y de esta manera mejorar el desempeño laboral del 

profesional de salud beneficiando directamente a los usuarios o pacientes. 

5. Debido a que se comprobó que existe presencia de burnout en el centro de salud clas 

I-3 Pusi en cierto personal, se recomienda hacer estudio en las demás diferentes 

centros de salud, para identificar qué personal está más propenso a desarrollar este 

síndrome y de esta manera tomar más medidas para ayudarlos a prevenirlo. 
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ANEXOS 

ANEXO 01 - MATRIZ DE CONSISTENCIA 
TESISTA: BACH. MAMANI SUCAPUCA DENIS LUIS BACH. MAMANI PARI EVA 

“ASOCIACIÓN ENTRE EL SÍNDROME DE BURNOUT EN PERSONAL  DE SALUD Y CALIDAD DE ATENCIÓN PERCIBIDO EN PACIENTES, C.S 
CLAS 1-3 PUSI, JULIACA 2022” 

Problema General Objetivo General 
 

Hipótesis general 
 

Variable y Dimensiones

¿El síndrome de burnout estará 

asociado a la calidad de atención 

en usuarios del Centro de Salud 

Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022? 

 

Establecer la asociación entre el 

síndrome de burnout y la calidad de 

atención en usuarios del Centro de 

Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

 

El síndrome de burnout está 

asociado a la calidad de 

atención en usuarios del Centro 

de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 

2022. 

 

 
VARIABLE X:
Síndrome

 
• Agotamiento 

emocional
• Realización

personal
• Despersonalización

 
 

VARIABLE Y:
Calidad de 
• Fiabilidad
• Capacidad de 

respuesta
• Seguridad
• Empatía
• Elementos tangibles

 
 
 

Problema especifico Objetivo especifico Hipótesis especifica 
 

¿Existirá asociación entre el 

agotamiento emocional y la 

calidad de atención en usuarios 

del Centro de Salud Pusi - Clas 1-

3, Juliaca 2022? 

¿Existirá asociación entre la 

realización personal y la calidad 

de atención en usuarios del Centro 

de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 

2022? 

Determinar la asociación entre el 

agotamiento emocional y la calidad 

de atención en usuarios del Centro 

de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 

2022. 

Determinar la asociación entre la 

realización personal y la calidad de 

atención en usuarios del Centro de 

Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

Establecer la asociación entre la 

despersonalización y la calidad de 

El agotamiento emocional está 

asociado a la calidad de 

atención en usuarios del Centro 

de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 

2022. 

La realización personal está 

asociado a la calidad de 

atención en usuarios del Centro 

de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 

2022. 
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¿Existirá asociación entre la 

despersonalización y la calidad de 

atención en usuarios del Centro de 

Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 

2022? 

¿Cuál es el nivel de calidad de 

atención en usuarios del Centro de 

Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 

2022? 

 

atención en usuarios del Centro de 

Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 2022. 

Determinar el nivel de calidad de 

atención a los usuarios del Centro de 

Salud Pusi - Categoría 1-3, Juliaca 

2022. 

 

La despersonalización está 

asociado a la calidad de 

atención en usuarios del Centro 

de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 

2022. 

Existe una buena calidad de 

atención en usuarios del Centro 

de Salud Pusi - Clas 1-3, Juliaca 

2022. 

 

pacientes que acuden al 

centro de salud CLAS 1-

3 Pusi. 

Muestra 

La muestra estuvo 

conformada para la 

primera dimensión por 

el total de trabajadores, 

mientras que para la 

segunda dimensión la 

muestra fue de 107 

pacientes 
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ANEXO 02 – INSTRUMENTO DE EVALUACIÓN 

     SÍNDROME DE BURNOUT 

Dimensión:  Agotamiento emocional  1 2 3 4 5 6 7 

1 Me siento emocionalmente agotado/a por mi trabajo.         

2  Me siento cansado al final de la jornada de trabajo        

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 pacientes supone un gran 
esfuerzo y me cansa. 

    
  

 

5 
Siento que mi trabajo me está desgastando. Me siento 
quemado por mi trabajo. 

    
  

 

6 Me siento frustrado/a en mi trabajo.        

7 Creo que trabajo demasiado.        

8 Trabajar directamente con alumnos/as me produce estrés.        

9 
Me siento acabado en mi trabajo, al límite de mis 
posibilidades. 

    
  

 

Dimensión:  Realización personal  1 2 3 4 5 6 7 

10 
Tengo facilidad para comprender como se sienten mis 
pacientes. 

    
  

 

11 
 Creo que trato con mucha eficacia los problemas de mis 
pacientes. 

    
  

 

12 
Creo que con mi trabajo estoy influyendo positivamente en la 
vida de mis pacientes. 

    
  

 

13 Me siento con mucha energía en mi trabajo.        

14 
Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable con 
mis pacientes. 

    
  

 

15 
Me siento motivado después de trabajar en contacto con 
pacientes. 

    
  

 

16 Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo.        

17 
En mi trabajo trato los problemas emocionalmente con mucha 
calma. 

    
  

 

Dimensión: Despersonalización  1 2 3 4 5 6 7 

18 
Creo que estoy tratando a algunos alumnos/as como si fueran 
objetos impersonales. 

    
  

 

19 
Me he vuelto más insensible con la gente desde que ejerzo 
como personal de salud. 

    
  

 

20 
Pienso que este trabajo me está endureciendo 
emocionalmente.  

    
  

 

21 
No me preocupa realmente lo que les ocurra a algunos de mis 
pacientes. 

    
  

 

22 
Creo que los pacientes me culpan de algunos de sus 
problemas. 
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                             CALI DAD DE ATENCIÓN         
Dimensión:    Fiabilidad 1 2 3 4 5 6 7 

1 ¿Usted fue atendido sin diferencia alguna en relación a otras 
personas? 
 

    
  

 

2 ¿Su atención se realizó en orden y respetando el orden de 
llegada? 

    
  

 

3 ¿Su atención se realizó según el horario publicado en el 
establecimiento de salud? 

    
  

 

4 ¿Cuándo usted quiso presentar alguna queja o reclamo el 
establecimiento contó con mecanismos para atenderlo? 

    
  

 

5 ¿La farmacia contó con los medicamentos que recetó el 
médico? 

    
  

 

DIMENSIÓN: Capacidad de respuesta 1 2 3 4 5 6 7 

6 ¿La atención en el área de caja/farmacia fue rápida?        

7 ¿La atención en el área de admisión fue rápida?        

8 ¿El tiempo que usted esperó para ser atendido en el 
consultorio fue corto? 

    
  

 

9 ¿Cuándo usted presentó algún problema o dificultad se 
resolvió inmediatamente? 

    
  

 

DIMENSION: Seguridad 1 2 3 4 5 6 7 

10 ¿Durante su atención en el consultorio se respetó su 
privacidad? 

    
  

 

11 ¿El médico u otro profesional que le atendió le realizaron un 
examen completo y minucioso? 

    
  

 

12 ¿El médico u otro profesional que le atendió, le brindó el 
tiempo suficiente para contestar sus dudas o preguntas? 

    
  

 

13 ¿El médico u otro profesional que le atendió le inspiraron  
confianza? 

    
  

 

DIMENSION: Empatía  1 2 3 4 5 6 7 

14 ¿El médico u otro profesional que le atendió le trató con 
amabilidad, respeto y paciencia? 

    
  

 

15 ¿El personal de caja, /farmacia le trató con amabilidad, 
respeto y paciencia? 

    
  

 

16 ¿El personal de admisión le trató con amabilidad, respeto y 
paciencia? 

    
  

 

17 ¿Usted comprendió la explicación que le brindó el médico u 
otro profesional sobre su salud o resultado de su atención? 

    
  

 

18 ¿Usted comprendió la explicación que el médico u otro 
profesional le brindó sobre el tratamiento que recibirá y los 
cuidados para su salud? 

    
  

 

DIMENSION: Elementos tangibles  1 2 3 4 5 6 7 

19 ¿Los carteles, letreros o flechas del establecimiento fueron 
adecuados para orientar a los pacientes? 

    
  

 

20 ¿El consultorio y la sala de espera se encontraron limpios y 
contaron con bancas o sillas para su comodidad? 

    
  

 

21 ¿El establecimiento de salud contó con baños limpios para 
los pacientes? 

    
  

 

22 ¿El consultorio donde fue atendido contó con equipos 
disponibles y los materiales necesarios para su atención? 
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ANEXO 03 – AUTORIZACIÓN  
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ANEXO 04 – VALIDACIÓN DEL INSTRUMENTO 
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      Lugar y fecha: 03 de junio del 2022 

 

PROMEDIO DE VALORACIÓN 

 

95 

 

 
            OPINIÓN DE APLICABILIDAD 
 

1) Muy deficiente  2)  Deficient 3)  Regular 4)Buena 5) Muy buena 

             

Nombres y Apellidos : IVAR JINES LAVADO MORALES 

DNI N° : 20655225 . Teléfono/Celula
r 

: 990018724 

Dirección domiciliaria : JR. MIGUEL GRAU 921 

Título Profesional : QUIMICO FARMACEUTICO 

Grado Académico : MAESTRIA 

Mención :   SALUD PUBLICA 

 

                                                                    

 

 

firma 
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ANEXO 05 – FOTOS 
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ANEXO 06 BASE DE 
DATOS  

SÍNDROME DE 
BURNOUT            

 Agotamiento emocional  Realización personal  Despersonalización  

 T1 T2 T3 T4 T5 T6 T7 T8 T9 T10 T11 T12 T13 T4 T15 T16 T17 T18 T19 T20 T21 T22 
E1 4 1 1 1 1 1 3 1 1 1 2 1 7 7 7 6 5 1 1 1 2 1 
E2 1 1 1 1 1 1 1 7 7 7 7 1 7 7 7 1 7 1 1 1 1 1 
E3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 7 1 7 7 6 7 7 7 1 1 1 5 6 
E4 2 1 2 2 1 6 2 5 1 6 6 7 1 7 7 7 7 1 2 1 7 1 
E5 2 1 1 1 1 1 7 7 1 1 2 1 7 7 7 7 4 2 1 1 6 2 
E6 7 7 1 1 1 1 2 3 1 7 7 1 7 7 2 7 7 1 1 1 7 1 
E7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 7 7 7 7 7 7 7 7 1 1 1 1 1 
E8 2 1 2 2 1 1 6 1 1 6 6 7 1 7 7 7 7 1 2 1 2 1 
E9 1 1 1 1 1 1 1 1 1 7 1 7 7 6 7 7 7 1 1 1 5 1 
E10 5 1 1 1 1 1 3 1 1 1 2 1 7 7 7 6 5 1 2 2 2 1 
E11 2 1 1 1 1 1 7 1 1 1 2 1 7 7 7 7 3 2 1 1 6 1 
E12 1 1 1 1 2 1 7 1 1 1 4 1 7 7 7 7 3 2 1 1 2 1 
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CALIDAD DE 
ATENCIÓN           

 Fiabilidad  Capacidad de respuesta Seguridad Empatía Elementos tangibles  

 T1 T2 T3 T4 T5 T6 T7 T8 T9 T10 T11 T12 T13 T14 T15 T16 T17 T18 T19 T20 T21 T22 
1 4 2 4 1 4 5 4 4 4 1 4 3 4 2 5 6 5 6 5 3 7 7 
2 7 7 6 7 7 6 7 7 6 7 7 6 5 6 6 7 5 7 6 6 6 5 
3 6 7 4 4 2 3 4 3 5 4 3 5 6 4 4 4 3 5 3 4 5 5 
4 4 3 4 3 4 4 3 4 6 3 5 3 6 4 4 6 2 2 6 3 4 4 
5 4 5 5 4 4 7 4 4 4 4 6 5 6 3 4 5 6 4 4 6 6 7 
6 4 3 5 4 4 4 3 4 4 4 4 5 4 5 4 6 5 4 4 4 4 4 
7 4 5 4 3 5 4 4 5 5 3 4 4 4 3 4 4 4 4 4 3 3 4 
8 5 4 4 5 4 4 5 4 4 5 4 5 4 5 4 5 4 4 4 5 4 4 
9 4 4 4 5 3 5 5 6 4 5 6 3 4 4 6 5 4 7 6 5 6 4 

10 5 4 5 4 5 4 5 4 4 4 4 3 4 5 4 4 3 4 4 4 4 4 
11 4 3 6 3 3 6 4 5 6 3 4 3 6 4 4 5 3 3 4 4 4 3 
12 4 2 3 3 2 2 1 2 3 2 4 3 4 2 1 2 2 2 2 3 2 2 
13 7 7 7 1 7 7 7 6 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 1 7 
14 7 7 6 6 7 7 7 6 7 6 7 7 6 6 6 7 7 7 7 7 6 7 
15 6 6 6 7 5 6 5 6 6 6 7 7 5 5 7 5 6 7 7 7 6 7 
16 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 6 6 6 6 6 6 6 7 
17 7 6 6 6 6 6 6 6 7 5 6 7 7 6 6 5 7 7 7 7 5 7 
18 7 6 6 7 6 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 6 6 6 7 7 7 
19 6 7 7 5 5 5 6 7 7 6 7 6 6 7 7 7 6 7 6 7 7 7 
20 6 7 7 6 7 7 6 7 7 7 6 7 6 7 6 6 6 7 7 7 7 7 
21 6 7 6 6 6 2 5 6 5 5 7 5 7 7 6 7 7 7 6 7 7 6 
22 7 7 7 7 7 7 7 7 6 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 
23 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 
24 7 7 7 6 7 7 7 7 7 6 6 7 7 7 7 7 7 7 7 7 5 6 
25 7 6 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 
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26 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 6 6 6 6 7 
27 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 
28 2 3 3 1 4 3 2 2 1 5 2 3 2 5 5 3 3 3 3 4 2 4 
29 4 4 5 4 4 3 4 5 4 3 4 5 4 4 5 4 3 4 4 5 2 4 
30 4 3 4 4 3 4 4 5 3 4 4 5 6 4 4 5 4 3 4 4 3 4 
31 4 5 4 4 3 4 4 3 3 5 4 6 4 5 4 4 4 5 4 5 3 7 
32 4 5 4 4 3 4 3 4 4 3 4 4 4 3 4 4 4 5 4 4 3 4 
33 7 5 3 4 4 3 4 4 5 4 5 4 4 5 3 5 3 2 4 4 3 4 
34 5 4 5 4 3 5 4 4 4 4 5 4 4 4 5 4 4 3 4 6 3 4 
35 4 5 3 4 6 6 4 4 2 6 6 5 2 6 4 4 6 6 4 4 4 5 
36 4 5 4 3 5 3 3 4 5 4 5 5 6 4 5 4 5 4 4 5 4 4 
37 4 3 3 4 5 3 4 4 4 5 4 5 4 4 4 5 3 3 4 5 3 7 
38 4 2 4 3 4 4 4 5 4 6 4 4 5 4 4 6 4 4 4 6 2 6 
39 5 4 5 6 4 6 6 4 5 4 5 6 6 4 6 4 5 4 6 4 6 4 
40 4 3 4 5 4 3 3 4 5 4 6 5 4 5 6 4 5 4 5 6 6 7 
41 5 3 4 3 4 3 4 3 3 4 5 4 6 5 3 5 6 4 5 5 6 4 
42 4 5 6 4 4 3 4 4 4 5 3 4 4 5 4 4 3 5 4 4 3 5 
43 7 7 7 5 6 4 5 4 6 6 3 6 6 4 4 4 7 5 6 6 6 4 
44 7 6 4 3 4 3 4 4 4 4 6 6 4 4 5 4 4 3 4 6 2 4 
45 6 5 3 5 5 5 4 2 5 6 6 6 6 4 5 6 4 4 5 3 4 5 
46 7 5 5 4 5 4 5 4 5 4 5 5 6 4 5 4 5 4 4 5 4 5 
47 6 4 5 4 5 4 4 3 4 5 6 4 5 4 6 4 5 4 5 5 4 5 
48 7 5 3 4 5 6 6 5 4 4 5 4 5 4 4 5 3 4 5 4 5 5 
49 7 6 7 7 7 7 4 6 4 6 4 7 4 7 4 5 4 7 4 6 6 7 
50 7 6 7 6 6 6 6 6 7 7 6 7 6 5 6 7 7 7 6 7 6 7 
51 7 6 5 7 5 6 7 6 6 6 7 7 7 7 6 7 7 7 7 6 7 7 
52 7 6 7 7 6 7 7 6 6 7 6 7 6 7 6 7 7 7 7 7 6 6 
53 7 5 3 5 7 5 4 2 5 6 6 6 6 4 5 6 4 4 5 3 4 5 
54 7 5 5 4 5 4 5 4 5 4 5 5 6 7 5 4 5 4 4 5 4 7 
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55 6 4 5 4 5 4 4 3 4 5 6 4 5 4 6 4 5 4 5 5 4 5 
56 7 7 3 4 5 6 6 5 4 4 5 4 5 4 4 5 3 4 5 4 5 5 
57 7 6 7 7 7 7 4 6 4 6 4 7 4 7 4 5 4 7 4 6 6 7 
58 7 6 7 6 6 6 6 6 7 7 6 7 6 5 6 7 7 6 6 7 6 7 
59 7 6 5 7 5 6 7 6 6 6 7 7 6 7 6 7 7 7 7 6 7 7 
60 7 6 5 7 6 7 7 6 6 6 6 7 6 7 6 7 7 7 7 7 6 6 
61 7 5 4 4 4 7 5 6 5 4 6 5 5 6 6 5 4 6 6 4 4 6 
62 7 5 4 6 5 6 5 4 6 4 6 6 5 6 5 4 6 6 4 4 5 4 
63 6 5 4 5 5 4 4 3 5 5 6 5 4 4 4 5 3 5 4 4 5 5 
64 7 5 6 4 5 6 6 4 3 4 5 5 6 4 5 4 4 6 5 4 5 4 
65 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 
66 7 7 7 5 6 4 5 4 6 6 3 6 6 4 4 4 7 5 6 6 6 4 
67 7 6 4 3 4 3 4 4 4 4 6 6 4 4 5 4 4 3 4 6 2 4 
68 6 6 3 5 5 5 4 2 5 6 6 6 6 4 5 6 4 4 5 3 4 5 
69 7 4 5 4 6 4 5 4 5 4 5 5 6 4 5 4 5 4 4 5 4 5 
70 6 5 5 4 5 4 4 3 4 5 6 4 5 4 6 4 5 4 5 5 4 5 
71 7 5 3 4 5 6 6 5 4 4 5 4 5 4 4 5 3 4 5 4 5 5 
72 7 4 7 7 7 7 4 6 7 6 4 7 4 7 4 5 4 7 4 6 6 7 
73 7 4 7 6 6 6 6 6 7 7 6 7 6 5 6 7 7 7 6 7 6 7 
74 7 5 5 7 5 6 7 6 6 6 7 7 7 7 6 7 7 7 7 6 7 7 
75 6 5 5 4 5 4 4 3 4 5 6 4 5 4 6 4 5 4 5 5 4 5 
76 7 6 3 4 5 6 6 5 4 4 5 4 5 4 4 5 3 4 5 4 5 5 
77 7 5 7 7 7 7 4 6 4 6 4 7 4 7 4 5 4 7 4 6 6 7 
78 7 6 7 6 6 6 6 6 7 7 6 7 6 5 6 7 7 6 6 7 6 7 
79 7 5 5 7 5 6 7 6 6 6 7 7 6 7 6 7 7 7 7 6 7 7 
80 7 5 5 7 6 7 7 6 6 6 6 7 6 7 6 7 7 7 7 7 6 6 
81 7 6 4 4 4 7 5 6 5 4 6 5 5 6 6 5 4 6 6 4 4 6 
82 7 6 4 6 5 6 5 4 6 4 6 6 5 6 5 4 6 6 4 4 5 4 
83 6 5 4 5 5 4 4 3 5 5 6 5 4 4 4 5 3 5 4 4 5 5 
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84 7 6 6 4 5 6 6 4 3 4 5 5 6 4 5 4 4 6 5 4 5 4 
85 7 6 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 7 
86 7 6 6 7 7 6 7 7 6 7 7 6 5 6 6 7 5 7 6 6 6 5 
87 6 5 4 4 5 3 4 3 5 4 3 5 6 4 4 4 3 5 3 6 5 5 
88 6 7 7 5 4 4 5 4 6 6 3 6 6 4 4 4 7 5 6 6 6 4 
89 7 5 4 3 5 5 4 4 4 4 6 6 4 5 5 4 5 3 5 6 3 5 
90 6 5 3 6 6 6 4 2 6 6 5 6 6 4 6 6 6 5 6 4 4 4 
91 5 5 5 5 5 3 5 4 5 4 6 5 6 6 6 5 4 6 5 5 3 5 
92 6 6 5 5 4 5 4 3 4 5 4 4 5 7 5 6 5 5 6 6 5 4 
93 7 5 3 6 5 6 6 5 6 4 5 4 5 5 5 5 4 6 4 5 4 4 
94 6 6 7 6 6 5 4 6 5 6 6 7 4 6 6 4 6 4 5 5 3 6 
95 7 5 7 5 5 6 6 6 6 7 5 7 6 4 5 6 5 5 6 6 4 5 
96 6 5 5 7 6 5 7 6 7 6 6 7 7 6 6 5 6 6 7 7 3 5 
97 7 4 5 7 4 5 4 3 5 5 5 4 5 5 5 6 6 4 5 7 5 6 
98 7 7 3 6 5 7 6 5 7 4 6 4 5 5 4 5 4 6 6 3 3 6 
99 7 5 7 5 6 6 4 6 5 6 5 7 4 5 5 4 5 5 5 5 5 6 

100 7 6 7 6 4 5 6 6 4 7 6 7 6 6 6 5 6 6 6 6 6 6 
101 6 4 5 5 6 4 7 6 6 6 5 7 6 5 5 7 6 7 7 6 5 7 
102 7 6 5 6 6 6 7 6 7 6 4 7 6 6 6 6 5 6 5 5 4 5 
103 6 4 4 7 5 5 5 6 5 4 5 5 5 6 5 6 4 5 6 5 6 6 
104 7 5 4 5 4 4 5 4 6 4 5 6 5 5 4 5 5 6 5 3 3 5 
105 6 5 4 6 6 4 4 3 4 5 4 5 4 6 4 6 4 5 5 5 4 6 
106 7 5 6 5 5 5 6 4 3 4 6 5 6 5 7 5 6 6 4 6 3 5 
107 7 7 7 6 6 6 7 7 6 7 6 7 7 4 6 6 5 5 5 4 5 6 

 

 


