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Resumen

El objetivo de la presente investigacion es realizar un diagndstico de Burnout en los
trabajadores de la empresa EDEC s.a. del municipio de Chiquinquira, Boyaca; con el fin de tener
resultados descriptivos que permitan identificar los riesgo psicosociales a los que se encuentran
expuestos los trabajadores, y a partir de esto establecer estrategias en la empresa que beneficien

al talento humano y la empresa en general.

Se administro el Inventario de medicion MBI, Maslach Burnout Inventory, aplicado de
manera censal en la poblacion objeto de estudio: 47 trabajadores 5 mujeres (10,6%) y 45 hombres
(89.3%). el promedio de edad observado fue 33,68 afios. Las edades difieren entre 20 y 60. Los
principales resultados obtenidos en las sub escalas arrojan en la dimensién de realizacion personal el
89% de los trabajadores puntué alto, La dimension de Despersonalizacién 44, 7% puntuaron en
intermedio y El agotamiento emocional el 51, 1% puntuaron bajo, demostrando que aungue los
trabajadores no tienen una prevalencia alta de Burnout la tendencia a aumentar en las escalas es
importante y requiere estrategias de prevencién e intervencion.

Palabras clave: Burnout, agotamiento laboral, baja productividad, riesgo psicosocial,

enfermedad laboral.



Abstract

The objective of this research is to diagnose burnout among workers in the company
EDEC S.A the municipality of Chiquinquird, Boyacda; to be descriptive results to identify
psychosocial risk to which they are exposed, and from this develop strategies in the company to

benefit the human talent and enterprise in general.

Measurement Inventory MBI (Maslach Burnout Inventory) applied way census the
population under study, 47 workers 5 women (10.6%) and 45 men (89.3%) was administered. In
this population the average age was 33.68 years observed, ages vary between 20 and 60. The
main results obtained in the sub scales shed in the dimension of personal accomplishment 89% of
workers scored higher, the dimension of depersonalization 44, 7% scored in intermediate and
Emotional exhaustion 51, 1% scored low, showing that while workers have a high prevalence of

Burnout tendency to increase in scale is important and requires intervention strategies.

Keywords: Burnout, low productivity, psychosocial risk, occupational disease.



Introduccion

El sindrome de Burnout (quemarse en el trabajo) o sindrome de agotamiento laboral es
una patologia cada vez mas generalizada al interior de las empresas. El mismo afecta de manera
directa a todos y cada uno de los empleados independientemente de su cargo u ocupacion;
manifestandose en una disminucion de su rendimiento y productividad debido a factores como
tareas repetitivas, jornadas de trabajo extensas, sobrecarga laboral, metas incumplibles, acoso
laboral, medio ambiente laboral inadecuado y ausencia de ergonomia en el puesto de trabajo entre
otras.

Este sindrome afecta por igual tanto a empleadores como empleados se manifiesta con
bajo rendimiento laboral o improductividad, incremento de errores, fatiga fisica e irritabilidad por
mencionar los mas comunes; el surgimiento de esta situacion genera graves pérdidas a las
empresas desde el punto de vista econdmico y afecta gravemente la salud del trabajador llegando
en el caso extremo a causar una enfermedad laboral incapacitante.

El presente estudio se realizo con la finalidad de llevar a cabo un andlisis del ambiente
laboral en la empresa EDEC S.A. de la ciudad de Chiquinquira, y generar un aporte al Semillero
PSWYCOSOPHI de la escuela de ciencias sociales artes y humanidades UNAD, Nodo Zonal
Tunja; el objetivo principal fue realizar un diagnostico sobre la presencia de Burnout al interior
de la misma y sus posibles causas. Es de vital importancia identificar los riesgo psicosociales a
los que se encuentran expuestos los trabajadores de la empresa, pues mediante un buen
diagnostico se pueden conocer factores de riesgo y a partir de estos crear estrategias que permitan

prevenir riesgos y fortalecer factores protectores; esto no solo favorece al empleado a nivel



individual, psicolégico y emocional, sino también a la empresa en cuanto a clima organizacional,
mejor productividad, minimizacion de accidentes laborales entre otros.

Para realizar el diagnostico se administro el instrumento de medicion MBI (Maslach
Burnout Inventory) aplicado de manera censal en la poblacion objeto de estudio. EI método de
investigacion utilizado fue descriptivo, cuantitativo, transversal en la medida que se partié de
supuestos considerados como verdaderos a partir de los cuales se entré a analizar y relatar una
situacion presente en la organizacion, midiendo el impacto del sindrome estudiado y presentando
los resultados de manera escrita, grafica y tabular. EI analisis de los resultados se hizo mediante
el paquete estadistico SPSS, los principales resultados de las sub escalas del MBI, La dimension
de Despersonalizacion 44, 7% puntuaron en intermedio y El agotamiento emocional el 51, 1%
puntuaron bajo, demostrando que aunque los trabajadores no tienen una prevalencia alta de
Burnout la tendencia a aumentar en las escalas es importante y requiere estrategias de
intervencion.

Este estudio descriptivo serd una base orientadora en la construccion de estrategias
pertinentes para la empresa y el talento humano de esta. A la vez, este estudio hace parte del
semillero Psycosophi dentro de la linea de salud y convivencia de la ECSAH que pretende
contribuir al conocimiento de las diversas problematicas de salud y convivencia comunitaria,
mediante procesos investigativos cientificos y sociales, que generando un impacto social y en la

calidad de vida en la comunidad local y regional.



Planteamiento del Problema

El contexto econdmico mundial actual se caracteriza por la creciente competitividad de sus
mercados, lo cual ha llevado a las diferentes compafiias a aumentar los niveles de exigencia en
sus trabajadores como una forma de compensar la presion externa de que son objeto diariamente,
lo cual, si bien da buenos resultados iniciales genera impactos negativos a largo plazo tanto en los
empleados como en la productividad de la organizacion; un estudio establecié que “el mercado
laboral actual...exige méas productividad por parte de los trabajadores;...una encuesta realizada a
16.000 profesionales por la firma especializada Regus, revelé que 38% de los colombianos sufre
de estrés generado por las presiones laborales...mostrando que Colombia no es la excepcién a
esta tendencia mundial.” Universia, (2012)

EDEC S.A es una empresa dedicada a la organizacion de ingenieria que disefia y fabrica
productos y servicios para el sector energético nacional y que por tanto hace parte de esta
realidad; cuyos empleados en su mayor parte operativos, se ven en la obligacion de tener cada
vez mas, extensas jornadas de trabajo para cumplir con las metas propuestas por la organizacién
sin que exista remuneracion alguna o incentivos adicionales por las horas extras en que el
personal debe incurrir diariamente, situacién comun en la sede Chiquinquira en la cual laboran 47
personas organizadas asi; 1 directivo, 3 coordinadores, 3 analistas macro, 2 supervisores y 38
operarios repartidos en campo y planta; siendo los cargos operativos y de analisis los que
concentran mayor carga laboral y niveles de estrés por cuanto tienen altas probabilidades de
desarrollar el sindrome de Burnout.

Por lo anterior se evidencia la necesidad de llevar a cabo un estudio Psicométrico aplicado al


http://noticias.universia.net.co/en-portada/noticia/2012/09/26/969141/5-pasos-simples-construir-marca-personal.html
http://noticias.universia.net.co/en-portada/noticia/2012/09/26/969141/5-pasos-simples-construir-marca-personal.html

interior de EDEC S.A. sede Chiquinquird, que permita verificar la presencia de Burnout o
“Sindrome de Quemarse en el Trabajo (SQT)” Quiceno & Vinaccia, (2007) n el personal de la
organizacion, como una forma de prevenir o corregir los efectos que esta patologia podria haber
causado en la compafia; en la medida que los efectos adversos del Bournout incluyen,
disminucion de productividad laboral hasta llegar a niveles de nulidad, baja autoestima, fatiga,
ansiedad, dolor de cabeza, inseguridad y frustracion, que pueden convertirse en una enfermedad
laboral con las consecuentes perdidas economicas por la caida de la productividad,
incapacidades, afectacion del clima laboral y el equipo de trabajo por efecto de las
despersonalizacion del afectado, y costos adicionales de capacitacion por desercion laboral y
despidos ocasionados por el bajo rendimiento, agregando ademas las consecuencias para el

entorno familiar y social del empleado con Bournout.

Formulacion del problema

¢Cudl es grado de Burnout en los trabajadores de la empresa EDEC S.A y respecto a cada

una de sus dimensiones?



Justificacion

El estrés laboral es una condicidon que causa deficiencias a nivel psicolégico, bioldgico y
social; llegando a afectar todos los aspectos de la vida laboral y personal de los trabajadores, y en
muchos casos su salud fisica y mental; la mayoria de las veces, los trabajadores no son
conscientes de los efectos asociados a los sindromes de agotamiento laboral manifestados en
factores como baja realizacion personal, despersonalizacion y agotamiento emocional, hasta que
se manifiestan de forma abrupta en su vida profesional, de igual forma la mayoria de las
empresas no son conscientes del efecto que el estrés laboral al que son sometidos sus empleados
tiene en su productividad asociandolo con la pereza o la falta de interés en su trabajo lo que en
muchos casos termina en despidos y altos costos econdmicos para las compafiias. Al respecto,
Quiceno & Vinaccia (2007) aclaran que todas las personas no presentan las mismas
manifestaciones frente al estrés laboral.

La experiencia de estrés es particular, puede darse por diferentes situaciones o
contextos donde estén inmersas las personas. Es bien conocido que los ambientes
laborales pueden ocasionar altos niveles de estrés en unas personas mas que en otras,
sobre todo cuando fallan las estrategias de afrontamiento que suele emplear el sujeto
o cuando hay un desequilibrio entre las demandas y las capacidades para hacer frente
a dichas demandas, presentandose entonces lo que se denomina estrés laboral cronico
de caracter interpersonal y emocional que aparece como resultado de un proceso
continuo, es decir, por la exposicion prolongada en el tiempo ante eventos

estresantes. Gil-Monte, Aranda & Calibrese (2006) Peinado & Garcés (1998)



Tomando en consideracion lo expuesto anteriormente y dado que la continua exposicién a
elevados niveles de estrés conllevan a que los trabajadores puedan desarrollar sindrome de
Burnout, el presente trabajo se realiza con la finalidad de llevar a cabo un diagnostico que
permita evidenciar la presencia o no, de esta patologia en los trabajadores de la empresa EDEC
S.A. Sede Chiquinquira, quienes por las caracteristicas propias de su trabajo y debido a las
elevadas metas que deben cumplir, se encuentran continuamente expuestos a estrés laboral.

El desarrollo de este trabajo permite confirmar la existencia de un factor psicosocial que
puede estar afectando directamente a los trabajadores de la empresa, por medio del uso de una
herramienta psicométrica que permita diagnosticar la presencia de Burnout al interior de EDEC
S.A., a partir del cual se posibilite en primer lugar validar la herramienta de diagndstico a nivel
local, sirviendo como referente para estudios o analisis futuros en organizaciones de tamafio,
ubicacion y caracteristicas similares; por otra parte, el estudio desarrollado permitira disefiar
planes de accion tendientes a prevenir y atender los efectos de Burnout en la organizacion lo cual
repercute favorablemente en las relaciones interpersonales de los trabajadores, mejorando su
clima laboral y por ende la productividad al interior de la organizacién, previniendo
enfermedades laborales por estrés y afectando positivamente las relaciones familiares de los
miembros de la organizacion.

Finalmente con este trabajo, se logra afianzar los conocimientos adquiridos por la ponente
del mismo, a lo largo de su formacion profesional como Psicéloga llevandolos a un contexto real

dentro de su entorno laboral primario.



Objetivos

Objetivo General
Realizar el diagnostico del Sindrome de burnout en los trabajadores de la empresa EDEC

S.A. Del municipio de Chiquinquira, Boyaca

Obijetivos Especificos
e Caracterizar Socio demograficamente la poblacion objeto de estudio
e Aplicar el inventario MBI (Maslach Burnout Inventory)
e Identificar la poblacion en riesgo segun las dimensiones de interpretacion dadas por

el MBI (Maslach Burnout Inventory)



Marco Tedrico

La aparicion del concepto del Sindrome de Burnout es relativamente reciente, apenas hace
unos treinta afios que se habla en el mundo acerca de esta patologia socio-laboral de la que se han
ocupado varios estudios tendientes a explicar la dinamica de esta problemética. “Desde las
primeras investigaciones que se centraron en profesionales de la salud y servicios humanos se ha
pasado rapidamente a estudiar muestras poblacionales de educadores hasta llegar a funcionarios
de prisiones, bibliotecarios, policias, estudiantes, militares, administradores, entre otros.”
Quiceno & Vinaccia, (2007). En la actualidad, este analisis se ha extendido a practicamente todas
las profesiones u oficios, lo que ha conllevado a desarrollar varios instrumentos tanto generales
como especificos para medirlo en determinadas profesiones.

Segun el Equipo de Investigacion WONT Prevencion Psicosocial
Universitat Jaume | De Castellonel (s.f) el burnout es considerado en la
actualidad como uno de los dafios laborales de caracter psicosocial mas
importantes. El burnout es un proceso que surge como consecuencia del
estrés laboral cronico en el cual se combinan variables de carécter
individual, social y organizacional. Se trata por tanto de un sindrome con
connotaciones afectivas negativas que afecta a los trabajadores en
distintos niveles (personal, social y laboral). En esta definicion queda
patente el caracter tridimensional del sindrome de burnout entendiendo
que afecta, por una lado a un nivel personal (agotamiento: sensacién de

no poder dar mas de si a nivel emocional) por otro lado, a un nivel social



(cinismo: actitud distante ante el trabajo, las personas objeto del mismo
asi como los compafieros/as de trabajo) y finalmente, a nivel profesional
(ineficacia profesional: sensacion de no hacer adecuadamente las tareas y
ser incompetente en el trabajo).

La presente revision de literatura parte de la concepcién conceptual y tedrica a la empirica,
buscando profundizar en las diferentes tematicas en la que se pueden dividir las investigaciones
sobre el sindrome de Burnout. Existen diversos modelos etioldgicos, explicativos y tedricos del
Burnout propuestos a partir de las diversas investigaciones acerca de este tema. “Estos modelos
agrupan una serie de variables, consideradas como antecedentes y consecuentes del sindrome y
discuten a través de qué procesos los trabajadores llegan a padecerlo.”Christin, (2013)

Sindrome de Burnout.

La definicion de sindrome de Burnout mas consolidada es la de
Maslach y Jackson (1981) quienes consideran que es una respuesta
inadecuada a un estrés cronico y que se caracteriza por tres dimensiones:
cansancio 0 agotamiento  emocional, despersonalizacion o
deshumanizacion y falta o disminucién de realizacion personal en el
trabajo. Este sindrome se da en aquellas personas que por la naturaleza de
su trabajo han de mantener un contacto constante y directo con la gente,
como son los trabajadores de la sanidad, de la educacion o del ambito
social.

Si bien son muchas las variables que intervienen en este proceso

de desgaste, es la relacidn intensa con otras personas lo que contribuye a



la aparicion del Burnout, aunque de forma mas completa se entiende el
Burnout como el producto de una interaccion negativa entre el lugar de
trabajo, el equipo y los pacientes, alumnos, usuarios o clientes.

El cansancio emocional hace referencia a la disminucién y pérdida
de recursos emocionales, al sentimiento de estar emocionalmente agotado
y exhausto debido al trabajo que se realiza, junto a la sensacion de que no
se tiene nada que ofrecer psicoldgicamente a los demas.

La despersonalizacion consiste en el desarrollo de una actitud
negativa e insensible hacia las personas a las que da servicio. Es un
cambio negativo en las actitudes y respuestas hacia los beneficiarios del
propio trabajo. La falta de realizacion personal en el trabajo es la
tendencia a evaluarse a uno mismo y al propio trabajo de forma negativa,
junto a la evitacion de las relaciones interpersonales y profesionales, con
baja productividad e incapacidad para soportar la presion. Los afectados
se reprochan no haber alcanzado los objetivos propuestos, con vivencias
de insuficiencia personal y baja autoestima. (Mansilla, s.f.)

Causas del Sindrome de Burnout.
Entre las principales causas se mencionan las siguientes:

- Puestos relacionados con atencion al publico, clientes o usuarios: Se
da en aquellos puestos de trabajo en los que el empleado se ve sometido a
un contacto continuo con clientes o usuarios, y por consiguiente, a un

gran nimero de quejas, reclamaciones o peticiones por parte de los



mismos. Esto puede generar grandes niveles de estrés en el trabajador y a
la larga puede terminar por afectar a su conducta. En la mayoria de
ocasiones, un cliente insatisfecho o descontento con el servicio prestado
no suele ser demasiado agradable y esto puede acabar "contagiando” la
conducta del trabajador.

- Elevado nivel de responsabilidad: Algunos puestos de trabajo
exigen un gran nivel de atencion y concentracion sobre la tarea realizada.
El mas minimo error puede tener consecuencias desastrosas. Un ejemplo
seria el del personal médico, de cuyas manos muchas veces depende la
vida de un paciente. Se trata de profesiones sometidas a altos grados de
estrés y por tanto propicias para sufrir el Sindrome de Burnout.

- Jornadas laborales o "turnos™ demasiado largos: Otra de las causas
del "Burnout™ son las jornadas demasiado largas. Trabajos en los que el
empleado debe mantenerse en su puesto por 10, 12 e incluso 16 horas,
pueden aumentar drasticamente la posibilidad de padecer este sindrome.

- Trabajos muy mondétonos: Paraddjicamente, los puestos laborales
aburridos, repetitivos o carentes de incentivos también pueden ser causa
del Sindrome de Burnout. El trabajador no encuentra ninguna motivacion
en lo gue hace y ésto le causa frustracion y estrés. A nadie le gusta pasar
cientos de horas al mes realizando una actividad que no le motiva en

absoluto y con la que no se siente comodo.



Consecuencias del Sindrome de Burnout

- Aumento del riesgo de alcoholismo o consumo de drogas: Se ha
demostrado que el estrés laboral aumenta el riesgo de conductas
perjudiciales, como el consumo alcohol, tabaco u otras drogas. En
aquellos empleados en que el consumo ya estaba presente, la tendencia es
a incrementar el consumo.

- Alteraciones del suefio: Al igual que otros tipos de estrés laboral, el
"sindrome de Burnout”, puede producir dificultades a la hora de conciliar
el suefio (insomnio), ademas, es frecuente que la persona tienda a
despertarse repentinamente en varias ocasiones a lo largo de la noche, con
el trastorno que ello ocasiona a quien lo sufre.

- Baja de las defensas: El "sindrome del trabajador gquemado™
repercute negativamente sobre su sistema inmunoldgico, haciendo que
sean mas propensos a sufrir enfermedades infecciosas provenientes del
exterior. Ademas un sistema inmune mas débil prolongara la duracién de
las mismas una vez que se han contraido e incluso puede provocar
situaciones mas graves.

Ademas, las consecuencias del "Burnout™ se extienden més alla del
propio empleado y llegan a afectar a su familia, amigos y pareja e incluso
pueden ocasionar importantes pérdidas econdmicas a las empresas.

Discriminacion Con Otros Constructos

Segun lo menciona Martinez (2010). El concepto de Burnout ha



dado lugar a muchas discusiones por la confusion que genera a la hora de
diferenciarlo con otros conceptos, pero Shirom (1989) afirma que el
Burnout no se solapa con otros constructos de orden psicolégico.
Centrdndonos estrictamente en las diferencias del Burnout con otros
conceptos psicoldgicos y psicopatoldgicos, se puede demostrar que este
sindrome se diferencia del Estrés General, Estrés Laboral, Fatiga Fisica,
Depresion, Tedio o Aburrimiento, Insatisfaccion Laboral vy
Acontecimientos Vitales y Crisis de la Edad Media de la Vida; aunque se
compartan algunos sintomas o procesos de evolucion similares.
Precisemos las diferencias.

1. Estrés general. Entre Estrés General y sindrome de Burnout se
distingue con facilidad pues el primero es un proceso psicolégico que
conlleva efectos positivos y negativos, mientras que el Burnout s6lo hace
referencia a efectos negativos para el sujeto y su entorno. Es evidente que
el estrés general se pue de experimentar en todos los ambitos posibles de
la vida y actividad del ser humano a diferencia del Burnout, que como la
mayoria de los autores estiman, es un sindrome exclusivo del contexto
laboral.

2. Fatiga fisica Para diferenciar la Fatiga Fisica del sindrome de
Burnout lo fundamental es observar el proceso de recuperacién (Pines y
Aronson, 1988), ya que el Burnout se caracteriza por una recuperacion

lenta y va acompariada de sentimientos profundos de fracaso mientras que



en la fatiga fisica la recuperacion es mas rapida y puede estar acompafiada
de sentimientos de realizacion personal y a veces de éxito.

3. Depresion Ya Oswin (1978) y Maher (1983) plantearon un
solapamiento entre Depresion y Burnout, que fue objeto de estudio en
adelante. McKight y Glass (1995), Leiter y Durup (1994), y Hallsten
(1993) demostraron a partir de investigaciones empiricas que los patrones
de desarrollo y etiologia eran distintos, aunque los dos fenémenos pueden
compartir algunas sintomatologias. Se ha confirmado que la depresion
tiene una correlacion significativa con el Cansancio Emocional, pero no
con las otras dos dimensiones del Burnout como son la baja realizacion
personal y la despersonalizacion o cinismo. Uno de los sintomas mas
destacados de la depresion es el sentimiento de culpa, mientras que en el
Burnout los sentimientos que predominan son la colera o la rabia
(Manassero & cols., 2003; Mingote, 1997 ; Pines, 1993; Warr 1987;
Meier, 1984). Aunque por otro lado, encontramos que Feudenberg (1974)
considera que la depresion es uno de los sintomas mas caracteristicos del
Burnout. La teoria de COR (Hobfoll & Shirom (2001) sugiere que los
sintomas de la depresion pueden emerger en una etapa posterior al
Burnout, es decir cuando las pérdidas ascienden (Manassero & cols,
2003) Apoyando la idea de éste Ultimo, Hatinen y cols. (2004) concluyen
a partir de los diversos planteamientos revisados, que hay mayor

aceptacién en considerar a la depresion como una consecuencia negativa



del Burnout (Burke, Greenglass, & Schwarzer, 19966; Cooper et al.,
2001; Glass, McKnight, & Valdimarsdottir, 1993; Leiter & Durup, 1994;
Schaufeli & Enzmann, 1998).

4. Tedio o aburrimiento: Los términos Tedio o Aburrimiento han sido
utilizados en diversas situaciones y se les ha dado diferentes significados.
Por lo tanto, para explicar las diferencias con el sindrome de Burnout, es
conveniente realizar un andlisis segun cada autor. Hallberg (1994)
distingue la diferencia de los términos en el proceso de desarrollo,
planteando que cuando aumenta el agotamiento emocional, disminuye el
tedio. Entonces, seria este proceso lo que lleva al trabajador a desarrollar
el Burnout. Por el contrario, Faber (1983) y Pines et al. (1981) limitan el
Burnout a las profesiones asistenciales y aplica n el término de tedio o
aburrimiento a los otros tipos de trabajos que no tienen caracteristicas
humanitarias. Pines & Krafy (1978) y Maslach & Jackson (1981)
concuerdan en que el Burnout es generado por repetidas presiones
emocionales, mientras que el tedio o aburrimiento puede resultar de
cualquier tipo de presion o falta de motivacion o innovacién en el &mbito
laboral del sujeto, pero apoyan que ambos términos son equivalentes
cuando el fenémeno es consecuencia de la insatisfaccion laboral.

5. Acontecimientos vitales y crisis de la edad Media de la vida La
crisis de la edad media de la vida del sujeto se diferencia del Burnout

porque tal crisis se puede desencadenar cuando el profesional hace un



balance negativo de su posicién y desarrollo laboral y, sin embargo, el
Burnout se da con mayor frecuencia en los jovenes que se han
incorporado recientemente en su nuevo empleo; porque éstos no suelen
estar preparados para afrontar los conflictos emocionales que se les
presentan desde el exterior (Hill & Millar, 1981; Broufenbrenner, 1979).
Asi pues, de los mdltiples estudios empiricos realizados se pueden
extraer, de forma global, dos posturas ante la conceptualizacion del
Burnout. Por un lado, algunos plantean que la falta de acuerdo en la
conceptualizacion del Burnout y las dificultades para diferenciar
nitidamente el sindrome siguen obstaculizando la investigacion, pues el
problema de la imprecision y ambigiedad del concepto le hacen ocultarse
bajo el mas amplio del estrés (Peird, 1993). Un ejemplo, segun expone
Garcés de Los Fayos (2003), es el hecho de que mientras Meier (1984)
afirma que el constructo Burnout cumple los criterios de validez
convergente y discriminante, Moreno, Oliver y Aragoneses (1991).
Demuestran que la validez del constructo es susceptible de diversas
criticas en cuanto a métodos y definiciones imprecisas. En este sentido,
Davidoff (1980) plantea que quizas se esté utilizando un nuevo término
para definir antiguos problemas, ya que el Burnout tiene una gran
semejanza con otros constructos. A si y todo, en la actualidad, hay
coincidencia en considerar el Burnout como un sindrome con identidad

propia.



Segun Christin, (2013) existen algunas perspectivas tedricas sobre el Burnout y las
diferentes teorias sobre las que se basan los modelos para posteriormente poder exponer los

diversos modelos que tratan de explicarlo

Perspectivas Tedricas

Las dos perspectivas fundamentales para el estudio del sindrome de
burnout, son la clinica y la psicosocial.

Perspectiva Clinica.

En esta perspectiva, el sindrome se considera como un estado que es
fruto de un fenémeno intra psiquico derivado de una predisposicion de la
personalidad junto con un elevado estrés en el trabajo, explicando la
aparicion del sindrome de Burnout debido a que los trabajadores usan su
trabajo como sustituto de su vida social, ya que estan muy dedicados a
éste y piensan que son imprescindibles, por lo que ante situaciones de
gran estrés si no son capaces de superarlas apareceria el burnout.
Perspectiva Psicosocial.

En esta perspectiva, Gil-Monte y Peir6 indican que el sindrome de
Burnout es una respuesta ante el estrés laboral cuyas caracteristicas son la
idea de fracaso profesional, sentirse emocionalmente agotado y tener
actitudes negativas hacia los comparfieros de trabajo, influyendo en el
desarrollo de este sindrome la relacion de las caracteristicas del entorno

laboral y personales con las manifestaciones que se producen en cada una



de las etapas de este.

La categorizacion de los modelos obedece a una de las
clasificaciones mas utilizada que es la de Gil-Monte y Peird, en la que
hay cuatro teorias diferentes que son la Teoria Sociocognitiva del Yo, la
Teoria del Intercambio Social, la Teoria Organizacional y la Teoria
Estructural.

Teoria Sociocognitiva del Yo.

Esta teoria defiende que las cogniciones de las personas influyen
sobre lo que éstas perciben y hacen, a la vez que estas cogniciones estan
afectadas por sus acciones y por las consecuencias observadas en los
otros. Por otra parte indica que la creencia o el grado de seguridad de un
individuo de sus propias capacidades establece el ahinco que el sujeto
presentara para alcanzar sus objetivos.

Modelos etioldgicos elaborados desde la teoria Sociocognitiva del Yo.
Modelo de competencia social de Harrison.

En este modelo se explica como el sindrome de Burnout es
principalmente una funcion de la competencia percibida. El autor expone,
como en general, los trabajadores de servicios de ayuda tienen una gran
motivacion para ayudar a los demés y tienen un elevado grado de
altruismo, pero estos en su entorno laboral pueden encontrar factores de
ayuda que facilitan la actividad o factores barrera que la dificultan. Segun

este modelo a mayor motivacion del trabajador se dara una mayor eficacia



laboral. Los factores de ayuda aumentaran su efectividad dando lugar a un
aumento de los sentimientos de competencia social del trabajador, sin
embargo los factores barrera reducirdn los sentimientos de eficacia y
consecuentemente los de competencia social dando lugar al sindrome
burnout al prolongarse en el tiempo.

Modelo de Thompson.

En este modelo se presentan cuatro variables que dan lugar al burnout
que son las discrepancias entre las demandas de la tarea y los recursos del
trabajador, el nivel de autoconciencia del trabajador, sus expectativas de
éxito, y sus sentimientos de autoconfianza, indicando que en este proceso
la autoeficacia ocupa un lugar esencial. EI modelo expone como los
trabajadores que tienen numerosos fracasos no pudiendo alcanzar sus
metas profesionales y que tienen un elevado grado de autoconciencia de
las discordancias percibidas entre las demandas y los recursos tienden a
resolver las dificultades retirindose mental o conductualmente de la
situacion problematica, lo que supone una forma de distanciamiento.
También explican como un elevado grado de autoconciencia aumenta la
experiencia de desilusion, aunque por otro lado el tener unas expectativas
optimistas de éxito en la resolucion de las discrepancias aumenta la
confianza y persistencia de los trabajadores para reducirlas.

Modelo de Pines.

En este modelo se describe como el sindrome de burnout es un



proceso que se desarrollard en los trabajadores que dan un sentido
existencial a su trabajo y que tienen grandes expectativas, motivacion y
objetivos en su vida profesional debido a un proceso de desilusion al no
cumplirse estas expectativas y objetivos, mientras que en los trabajadores
con una baja motivacion no se desarrollara este sindrome.

Modelo de Cherniss.

Desde este modelo, se podria realizar una relacion causa-efecto entre
la imposibilidad del desarrollo de sentimientos de competencia personal
por parte de los trabajadores y el Burnout, ya que los trabajadores que se
perciben con una autoeficacia elevada afrontan mejor las situaciones
estresantes que los que no tienen esta percepcion sobre si mismos. Las
experiencias de logro personales dan lugar a un mayor sentimiento de
autoeficacia mientras que el no conseguir estos logros da lugar a
sentimientos de baja autoeficacia y fracaso pudiendo desarrollar el
sindrome de burnout.

Teoria de Intercambio Social.

Esta teoria defiende que el Burnout se da cuando los trabajadores
perciben gue no hay equidad en sus relaciones interpersonales, por lo que
los sujetos perciben continuamente que aportan mas de lo que reciben a
cambio de su implicacion personal y el esfuerzo que ponen en la tarea.
Modelos etioldgicos elaborados desde la teoria del intercambio social.

Modelo de conservacion de recursos de Hobfoll y Fredy.



En este modelo se indica que cuando los trabajadores sienten
amenaza o frustracion en lo que les motiva surge el estrés y este
disminuye los recursos de los profesionales influyendo de manera
importante en el desarrollo del Burnout.

También son importantes en el desarrollo del Burnout las clases de
estrategias de afrontamiento empleadas por los trabajadores ya que si
estas son de caracter activo daran lugar a una ganancia de recursos por lo
que disminuira la probabilidad de desarrollo del burnout. También indica
que para la prevencion del burnout son necesarios recursos que ayuden a
una realizacion optima del trabajo y el cambio de las cogniciones y
percepciones de los profesionales que tendra lugar debido a estos
recursos.

Modelo de comparacion social de Buunk y Schaufeli.

Este modelo explica la etiologia del sindrome de burnout en
enfermeros y enfermeras. En este caso el burnout tiene dos etiologias
diferentes: los procesos de intercambio social con los pacientes y los
procesos de afiliacién y comparacion social con los compafieros. Con
respecto a la primera etiologia, los procesos de intercambio social con los
pacientes, hay tres estresores que desencadenan el burnout, que son la
incertidumbre que se refiere a no saber cémo se debe actuar, la
percepcién de equidad que hace referencia a la percepcion de los

trabajadores sobre lo que aportan y lo que reciben en sus relaciones, y la



falta de control que se refiere a la posibilidad de control por parte de los
enfermeros y enfermeras de los resultados de sus acciones laborales. Con
respecto a la segunda etiologia, los procesos de afiliacion social y
comparacién con los compafieros, los enfermeros y enfermeras no buscan
apoyo social en situaciones de estrés, si no que evitan la presencia de
compafieros y su apoyo por el temor a ser evaluados como incompetentes
y por miedo a la critica.

Teoria Organizacional.

Esta teoria defiende que los desencadenantes del Burnout son el clima, la
estructura y la cultura organizacional, las disfunciones del rol y la falta de salud
organizacional. Atribuye una gran importancia a los estresores del contexto de la
organizacion y a las estrategias de afrontamiento que se usan ante el Burnout.
Modelos etioldgicos elaborados desde la teoria organizacional.

Modelo de Golembiewski, Munzenrider y Carter.

Este modelo presenta el sindrome de Burnout como un proceso en el que lo
primero que ocurre es una pérdida del compromiso inicial por parte de los
trabajadores como una forma de respuesta al estrés laboral y a la tensiéon que les
genera. Este estrés con respecto al Burnout, da lugar en los trabajadores a fatiga y
posteriormente al desarrollo de estrategias de afrontamiento que dan lugar a un
distanciamiento por parte del trabajador de la situacion de estrés, y este
distanciamiento puede ser productivo o contraproductivo, dando lugar este dltimo

al Burnout, ya que este distanciamiento contraproductivo es equivalente a la



despersonalizacion que es la fase primera del Burnout, llegando mas adelante a
una experiencia de baja realizacion personal y al agotamiento emocional.
Modelo de Winnubst.

La primera caracteristica esencial de este modelo es que el sindrome de
Burnout afecta a toda clase de trabajadores. El autor muestra en este modelo como
influyen como antecedentes en el desarrollo del sindrome de burnout el clima, la
cultura y la estructura organizacional asi como el apoyo social en la organizacion.
Los diferentes tipos de estructura dan lugar a culturas organizacionales diferentes
y los antecedentes del sindrome varian dependiendo del tipo de estructura
organizacional y de la institucionalizacion del apoyo social. En este modelo vemos
como los sistemas de apoyo social estan intimamente relacionados con el tipo de
estructura organizacional, por lo que el apoyo social en el trabajo afecta de manera
importante a la percepcion que el profesional tiene de la estructura organizacional
y consecuentemente al desarrollo del sindrome de burnout, siendo una variable
central de cara a su influencia sobre el sindrome.

Modelo de Cox, Kuk y Leiter

En este modelo se indica que el Burnout se da en las profesiones humanitarias,
y que el componente basico de este es el agotamiento emocional. Ante este
agotamiento surge la despersonalizacién como estrategia de afrontamiento, y por
Gltimo, como resultado de la evaluacion cognitiva del estrés al que hace frente el
profesional surge la baja realizacién personal, influyendo las experiencias de

expectativas frustradas con respecto al trabajo. También podemos ver en este



modelo como influye en el desarrollo del burnout lo que los autores llaman “salud
de la organizaciéon”, que es el ajuste entre la coherencia e integracion de los
sistemas psicosociales de la organizacion y la percepcion de ello por parte de los
trabajadores.

Teoria Estructural

Esta teoria defiende que en la etiologia del Burnout influyen antecedentes
personales, interpersonales y organizacionales, basandose en los modelos
transaccionales que indican que el estrés es consecuencia de una falta de equilibrio
de la percepcidn entre las demandas y la capacidad de respuesta del sujeto.

Modelo etioldgico elaborado desde la teoria estructural
Modelo de Gil-Monte, Peird y Valcarcel.

Es un modelo estructural que no va referido solamente a la etiologia del
sindrome de Burnout sino también a su proceso y consecuencias. Los autores
explican el sindrome como una respuesta ante la percepcién de estrés laboral que
se da después de un proceso de reevaluacion cognitiva en el momento en que las
estrategias de afrontamiento utilizadas por los trabajadores no surten efecto contra
este estrés. Para los autores esta respuesta es una variable mediadora entre el estrés
percibido y sus consecuencias.

Con esta problematica identificada y la necesidad de su medicion, evaluacion y
diagnostico, en el afio 1981 fue publicado el Maslach Burnout Inventory, el cual desde su
publicacién inicial a la actualidad ha sido objeto de diferentes estudios e investigaciones, asi

como la respectiva validacién y analisis psicométrico, esto con el fin de poder ser aplicado en las



diferentes realidades sociodemogréaficas e idiomaticas de cada pais.

En 1981 surgidé el instrumento orientado a Profesionales de ayuda y Servicios MBI-
Human Services. (Maslach y Jackson, 1981) el cual estudia tres dimensiones Agotamiento
emocional, Despersonalizacion y Baja realizacion personal; en el afio de 1996 el inventario se
orienta a todo tipo de profesionales MBI-General Survey. (Schaufeli, Leiter, Maslach y Jackson,
1996), este analiza tridimensionalmente: Agotamiento, Cinismo e Ineficacia profesional, ya para
el afio 2002 se realiza el instrumento orientando a medir el burnout en Estudiantes universitarios
MBI-Student Survey. (Schaufeli, Salanova, Gonzalez-Roma y Bakker, 2002) analizando el
Agotamiento, Cinismo e Ineficacia.

Este instrumento fue validado para Colombia en el 2004 por un
grupo de psicélogos de la Universidad de Antioquia, usando una muestra
de 414 estudiantes universitarios trabajadores, con lo cual se obtuvo una
consistencia interna de 0,62 para cansancio emocional, 0,72 para
despersonalizacion y 0,76 para realizacion personal en el trabajo. En el
afio 2011 en la ciudad de Cali, se realizé un estudio para establecer las
propiedades psicométricas de fiabilidad y validez del «Inventario Maslach
para el Desgaste Profesional-Encuesta para los Servicios de Salud»
(Maslach Burnout Inventor-Human Services Survey (MBI-HSS), en el
cual se estableci6 que la dimension “despersonalizacion” tenia la menor
consistencia interna y que las opciones de respuesta deberian
reformularse para ser mas comprensibles en los profesionales en el

contexto de Colombia. (Mufioz, Osorio, Robles y Romero 2014).



Segin el estudio de validacion y analisis psicométrico
denominado Adaptation and validation of the Maslach Burnout
Inventory-Human Services Survey in Cali, Colombia, realizado por
Cérdoba, Leonor, Tamayo, Julian Andrés, Gonzalez, Ménica Alexandra,
Martinez, Maria Isabel, Rosales, Alejandra, & Barbato, Sofia Helena.

(2011). Los resultados mostraron que la escala posee una buena
consistencia interna (0=0.767). Sin embargo, la dimensién
«despersonalizacion» tiene la menor consistencia interna (0=0.518). En
relacion con la validez, al comparar la estructura factorial de la escala
adaptada con la version original, se identificé que las dimensiones de la
version validada coinciden en buena medida con las de la version
original; en la dimension cansancio emocional se excluye el punto 6 que
hara parte de la dimensién despersonalizacion y se eliminan los puntos 15
y 21 por su poca capacidad discriminativa. Como conclusion los autores
sugieren que es necesario superar los problemas de estabilidad de la sub
escala de despersonalizacion para el MBIHSS en profesionales de la
salud, asi como reformular las opciones de respuesta para que sean mas
comprensibles para los profesionales en el contexto de Colombia.
Varios investigadores han realizado aportes en la construccion teorica, metodologica y
empirica sobre el sindrome de Burnout, como se menciond en lineas anteriores es un sindrome
que afecta un gran numero de trabajadores en el mundo y asi mismo causa graves riesgos

psicosociales para la poblacion afectada, en la revisidn de literatura se evidencia la prevalencia,



los factores de riesgo, asi como la importancia de realizar diagndsticos pertinentes a las
necesidades de cada lugar; en la realidad iberoamericana es importante resalta el estudio
realizado por Serrano Gisbert, M. F., Garcés de Los Fayos, E. J. & Hidalgo Montesinos, M. D.
(2008) denominado Burnout en fisioterapeutas espafioles cuyos objetivos fueron determinar la
prevalencia del sindrome burnout entre fisioterapeutas y establecer las relaciones entre los grupos
de fisioterapeutas con el mencionado sindrome y las caracteristicas del puesto de trabajo,
enviaron 462 cuestionarios a diferentes centros asistenciales.

Los investigadores aplicaron tanto el Cuestionario de valoracion del puesto de trabajo
como el Inventario de Burnout (MBI). Fueron devueltos 258 cuestionarios (55,8% de respuesta)
de fisioterapeutas de las comunidades de Murcia y Valencia. Respecto al género, el sindrome de
burnout se presenta con igual proporcion entre mujeres 50% (5) y hombres 50% (5), pero dado
que la composicion de la muestra estd formada por un namero significativamente mas alto de
mujeres, en el analisis de la variables sociodemograficas y la edad se identifica que existe una
mayor frecuencia 70% (7) de fisioterapeutas con burnout en un rango de edad entre 21 a 35 afios,
seguida del 30% (3) de los fisioterapeutas que oscilan entre 46 y 62 afios y ausencia del sindrome
para los fisioterapeutas de la muestra con edades comprendidas entre los 36 y 45 afios, mostrando
esto que se puede presentar en la etapas laborales iniciales, quiza por la falta de experiencia, las
expectativas laborales, y la misma etapa del ciclo vital; para la muestra total de fisioterapeutas se
encontrdé que la media total en cansancio emocional fue de 21,39 (DT= 11,05), en
despersonalizacion fue de 5,74 (DT= 4,92), y en realizacién personal fue de 38,65 (DT=7,52).

En el area de otros profesionales Moriana Elvira, J. A. & Herruzo

Cabrera, J. (2004). Realizan un estudio tedrico sobre Estrés y burnout en



profesores en Cordoba, Espafia; buscan analizan los estudios centrados en
aislar las diferentes causas de tipo sociodemografico, organizativas y de
personalidad asi como los modelos tedricos que intentan explicar este
fenémeno, presentan los principales instrumentos de evaluacion y las
altimas tendencias en prevencion e intervencion. Detectan diversas
limitaciones en la metodologia utilizada para el estudio de las causas, asi
como la inadecuacion de criterios metodologicos aplicada a las
intervenciones realizadas con profesores. Los estudios descriptivos con
disefios correlacionales que estudian la relacion entre estrés, burnout y
otras variables, fundamentalmente sociodemograficas, se repiten en casi
todos los paises. En Alemania, Knight Wegenstein (1973) realizd uno de
los estudios pioneros en el &mbito de la educacién en el que obtuvo que
un 87,6% de los 9129 profesores estudiados aparecieran como afectados
por un elevado grado de tension en el trabajo. De gran interés son los
estudios que buscan una relacién entre bajas laborales y estrés y burnout.
En esta linea, Chakravorty (1989) realiza una investigacion pionera sobre
este tema en la que afirmaba que un 77% de las bajas de larga duracién
eran debidas a trastornos mentales en una muestra de 1500 profesores con
baja laboral.
Revisando la realidad latinoamericana Pereda-Torales, L., Marquez Celedonio, F. G,
Hoyos Véasquez, M. T. & Yanez Zamora, M. I. (2009). Realizan un estudio transversal

comparativo en donde Se administré el cuestionario MBI a 160 trabajadores del area de la salud



adscritos al Hospital General de Zona con Medicina Familiar 36 de la Ciudad de Cardel,
Veracruz. México; ademas del inventario se construyé una encuesta sobre las siguientes variables
sociodemograficas y laborales: edad, estado civil, nivel académico, antigiiedad laboral,
antigliedad de adscripcion al hospital, categoria, servicio y turno laboral. Dentro de los
principales resultados Hubo una prevalencia del sindrome de burnout entre el grupo de médicos
del 19.6% con al menos una de las tres sub escalas alteradas. Asimismo se observa que en todas
las asistentes médicas hubo alteracion de un minimo de dos sub escalas. ElI personal de
enfermeria no presentd datos que constituyeran un riesgo para el desarrollo del sindrome de
burnout.

En la sociedad Mexicana en comparacion con otros estudios realizados en personal del
area de la salud, las cifras de prevalencia del sindrome de burnout desde el 42.3%15 y 44%14
hasta 50% y en comparacion con el area de enfermeria que no presenta alteraciones dif