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Resumen: el sindrome de Burnout constituye una respuesta al estrés laboral
cronico. Los profesionales que tienen interaccion directa y constante con
otras personas, son los de mayor riesgo, los enfermeros, se consideran uno
de los grupos mas vulnerables para desarrollarlo. Se diagnosticé e identifico
la prevalencia del Sindrome de Burnout y las variables asociadas al sindrome
y sus tres dimensiones: agotamiento emocional, despersonalizaciéon y
realizaciéon personal en enfermeros del drea clinica y administrativa del
Hospital Universitario San José, Popayan. Estudio de tipo descriptivo,
cuantitativo y correlacional. Se aplic6 la escala de Maslach Burnout Inventory
validada al espafiol y se correlaciono con datos sociodemograficos y laborales
reportados por los enfermeros participantes del estudio. La prevalencia
del sindrome de Burnout fue del 1,7%. El 15,8% presentaron nivel alto de
Agotamiento Emocional, el 10,8% alta Despersonalizacion y el 9,2% nivel bajo
en Realizacion Personal. Se encontré asociacion significativa entre la variable
ntmero de hijos y Burnout (p = 0,00).

Palabras claves: agotamiento Profesional, Personal de Enfermeria,
Despersonalizacion, Agotamiento Emocional.
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Burnout syndrome in nurses from the University Hospital San José.
Popayan

Abstract: the Burnout Syndrome constitutes a response to chronic
occupational stress. Professionals who have direct and constant interaction
with other people are the group at most risk; nurses are considered one of the
most vulnerable groups to develop it. The prevalence of Burnout Syndrome
was diagnosed and identified, and significant variables related to the Syndrome
and its three dimension: Emotional Exhaustion, Depersonalization and
Personal Accomplishment in nurses from the clinical and administrative area
of the San José Hospital, Popayan. Descriptive, quantitative and correlational
study. The Maslach Burnout Inventory validated in Spanish was applied
and correlated with sociodemographic and occupational data reported by
the nurses participating in the study. The prevalence of Burnout Syndrome
was 1,7%. 15,8% presented high level of Emotional Exhaustion, 10,8% high
Depersonalization and 9.2% low level in Personal Accomplishment. A
significant association between the variable number of children and Burnout
was found (p = 0,00).
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Introducciéon

El estrés forma parte de la vida cotidiana, hasta tal punto que puede considerarse como «el malestar de la civilizacién», afectando la satisfaccion
laboral y colectiva, asi coma la salud y bienestar personal [1]. Aunque el concepto de estrés laboral aparece frecuentemente unido al de Burnout se
tratan de fendmenos distintos; mientras que el estrés se refiere a procesos temporales breves, el Burnout constituye una respuesta al estrés laboral
crénico [2] que se manifiesta con una serie de actitudes negativas hacia el propio trabajo, la organizacion, y el desarrollo personal.

Aun no se ha determinado un concepto definitivo del sindrome de Burnout, sin embargo, para hablar de este sindrome se toma como referencia
lo conceptualizado en 1989 por Maslach y Jackson quienes lo definen como “un sindrome de agotamiento emocional, despersonalizacion y
baja realizacién personal, que puede ocurrir en individuos que trabajan con personas” [3], cuyo dmbito laboral representa excesivas demandas
emocionales externas e internas, imposibles de satisfacer que producen paulatinamente la vivencia del fracaso personal, con la posibilidad de
generar repercusiones emocionales, conductuales y/o psicosomaticas. Reconociendo al sindrome de Burnout como un problema psicolaboral que
afecta la calidad del cuidado brindado al usuario, familia y comunidad, asi como el grado de satisfaccion de los trabajadores en una organizacion,
la salud, crecimiento profesional y personal, el entorno familiar y social.

No existe un acuerdo unanime en cuanto a aspectos epidemioldgicos descritos en la literatura, que permitan visualizar el porcentaje real de
poblacién que padece el sindrome de Burnout, la prevalencia de este, varia respecto al grupo poblacional analizado, las caracteristicas personales,
profesionales y organizacionales. Estudios de investigacion sobre la prevalencia del sindrome, han identificado que los profesionales de la salud, son
uno de los grupos més vulnerables para desarrollarlo [4-5], entre ellos los enfermeros, debido a la gran cantidad de estresores diarios inherentes al
trabajo como son, el inadecuado reconocimiento del papel fundamental que cumplen en el sistema de salud, la distorsion de su perfil ocupacional,
la poca flexibilizacion laboral, la tercerizacion de los servicios de salud, la baja remuneracion, sobrecarga laboral, cambios y rotaciones frecuentes
del sitio de trabajo, exposicién a riesgos ergonomicos, bioldgicos, fisicos, y psicoldgicos; que representan el deterioro de las condiciones laborales
de los profesionales de enfermeria [6] y que junto a la confrontacion con el sufrimiento humano, la enfermedad, la invalidez y la muerte; generan
una serie de actitudes que afectan en gran medida a la profesion, conociendo que el cuidado es la esencia de la misma. 7]

El Hospital Universitario San José de Popaydn, es una institucion de alta complejidad, con un porcentaje ocupacional del 100%, en proceso
de acreditacion institucional, donde atin no se ha medido el impacto que generan los prolongados turnos, la sobrecarga laboral, la remuneracién
salarial, los elevados niveles de estrés, condiciones que se visualizan durante el proceso de atencién del usuario. La coordinacién de salud y
seguridad en el trabajo, identificé la necesidad de diagnosticar la fatiga laboral y determinar la incidencia del sindrome de Burnout y los factores
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que influyen en su desarrollo en los profesionales de enfermeria del
drea clinica y administrativa en el Hospital Universitario San José,
Popayén.

Materiales y métodos

Estudio descriptivo, de corte transversal, la unidad de analisis
estuvo constituida por los enfermeros que desarrollaban su actividad
laboral en tres jornadas (mafana, tarde y noche), en el area clinica y
administrativa del Hospital San José, Popayan.

Seleccion de casos:

Con un universo de 150 enfermeros, de los cuales 120 accedieron
a participar voluntariamente en el estudio, previo consentimiento
informado. Como criterios de inclusion se consideraron: ser
enfermero(a), estar vinculado al talento humano del Hospital San
José, mediante contrataciéon a término fijo o indefinido, con un
aflo o mas de antigiiedad laboral; fueron excluidos: enfermeros que
no diligenciaron adecuadamente los instrumentos, que durante el
transcurso de la investigacion decidieron no participar del estudio,
se encontraban en vacaciones, en licencia o incapacitados durante el
periodo de recoleccién de datos. El periodo de recoleccion de datos
fue de Julio a Agosto del 2015.

Técnicas de recoleccion de los datos:

Se utilizé un cuestionario de datos socio demograficos y laborales,
elaborado por las autoras del estudio, con 18 items, se consideraron
variables como: género, edad, estado civil, nimero de hijos, horas
de sueo al dia; caracteristicas ocupacionales como: area de trabajo,
antigiiedad laboral, tipo de jornada laboral, tipo de vinculacion,
calificacion de las relaciones interpersonales, y remuneracion salarial.

Para determinar la presencia del sindrome de Burnout se aplicd
la escala de Maslach Burnout Inventory Human Services Survey
(MBI-HSS) de libre acceso, version validada al espaiol [8]. El MBI-
HSS es el instrumento que mas aceptacién ha tenido en el campo de
la medicion del sindrome de Burnout y que mas ha aportado a su
conceptualizacion, reuniendo los suficientes requisitos de validez
factorial y consistencia interna para ser utilizado en la estimacién
del sindrome; no obstante, los resultados pueden estar influidos
por las particularidades de la muestra utilizada en cada estudio [9].
Este instrumento estd compuesto por 22 items que se agrupan en las
tres dimensiones del sindrome: agotamiento emocional (AE) con 9
items, que describen sentimientos de no poder dar mds de si mismo
emocionalmente en el ambito laboral; despersonalizacion (DE) con 5
items, que valoran la respuesta fria e impersonal y falta de sentimientos
e insensibilidad hacia los sujetos de cuidado y la subescala de
realizacion personal (RP) con 8 items, que describen sentimientos de
competencia y eficacia en el trabajo, con tendencia a evaluar el propio
trabajo de forma negativa y vivencia de insuficiencia profesional, de
manera especial con relacion a la habilidad para realizar el trabajo y
para relacionarse profesionalmente con las personas a las que atiende.
Estas dimensiones son valoradas mediante una escala tipo Likert de
0 a 6, con un rango de 7 criterios que van de "'nunca’’ a "‘todos
los dfas'", indicando con qué frecuencia el trabajador experimenta
las situaciones descritas en cada uno de los items. La puntuacion total
del inventario se obtiene al sumar los valores de los 22 items; teniendo
en cuenta los pardmetros establecidos por Maslach, el diagndstico
de Burnout se hace cuando se obtienen puntuaciones altas en
agotamiento emocional y despersonalizacion y bajas en realizacién
personal.

Para estimar la presencia del sindrome, se tomaron como base los
siguientes criterios [10], que clasifican a los individuos en tres niveles
(alto, medio o bajo), segun la puntuacion en cada subescala:
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Agotamiento emocional:

« Nivel alto: puntuaciones iguales o superiores a 27
» Nivel medio: puntuaciones entre 19 y 26

« Nivel bajo: puntuaciones menores de 19
Despersonalizacion:

« Nivel alto: puntuaciones superiores a 10

« Nivel medio: puntuaciones de 6 a 9

« Nivel bajo: puntuaciones menores a 6

Realizacion personal, funciona en sentido contrario a las
anteriores, se considero:

o Nivel alto: puntuaciones superiores a 39
o Nivel medio: puntuaciones de 32 a 38 nivel intermedio
« Nivel bajo: puntuaciones de 0 a 31 puntos. 9

La prevalencia del Sindrome de Burnout, fue reportada aplicando
un intervalo de confianza del 95%. Los enfermeros diligenciaron en
forma individual y an6nima los 2 cuestionarios autos administrados,
bajo la supervision de una de las autoras del trabajo de investigacion.

Analisis estadistico:

Se elabor6 una matriz de datos por medio del software estadistico
SPSS version 23. Se hizo un analisis descriptivo univariado, bivariado
e inferencial con todas las variables. En el caso de las variables
cualitativas se calcularon frecuencias absolutas y porcentajes; para
las variables cuantitativas se incluyeron medidas de tendencia
central como: media, mediana, desviacion estandar, valores minimos
y maximos. Mediante el uso de , se realiz6 el andlisis correlacional
de las variables cualitativas y cuantitativas con cada dimensién del
sindrome, clasificadas como estadisticamente significativas con un
valor de p < 0,05. Una vez finalizado el andlisis, la informacién se
consolidé en tablas y graficos.

La investigacion se fundamentd en los principios y valores éticos
de respeto, beneficencia y justicia. La participacion voluntaria de
los sujetos de estudio se evidencié con la firma del consentimiento
informado, tomando como referencia el Cédigo de Ntremberg (1997).
Se obtuvo el aval del Comité de Etica del Hospital Universitario San
José, previa revision y aprobacién por parte del Departamento de
Enfermeria, Universidad del Cauca.

Resultados
Caracteristicas sociodemograficas y laborales de los enfermeros
participantes en el estudio

Se obtuvo la participacion del 80% de enfermeros del universo. EI
80,8%(n=97) fueron mujeres, el 19,2% (n=23) hombres, presentaron
igual porcentaje de 39,2%(n=47) para los intervalos de edad de 25
a 35 afos y mayores de 45 afos, en su mayoria personas solteras el
38,3%(n=46) y el 35%(n=42) expreso tener una relaciéon conyugal;
el 69,2%(n=83) refirié tener entre 1 y 3 hijos, el 28,3%(n=34)
manifestaron no tener hijos. El 76,7%(N=92) laboraban con tipo de
vinculacién a término indefinido, y el 23,3%(n=28) a término fijo;
seglin el area de desempeiio, el 79,2%(n=95) eran asistenciales y el
13,3%(n=16) administrativos; los enfermeros evaluados pertenecian
a diferentes servicios hospitalarios, sobresaliendo las Unidades de
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Cuidados Intensivos (adulto, pediatrico e intermedio) con 34,1%(n=41), seguido de la Unidad de Neonatologia con 20%(n=24) y Urgencias con
17,5%(n=21). E1 52,5%(n=63) llevaban ejerciendo su profesién por mds de 10 aiios y el 20,8%(n=25) menos de 5 aios; con relacion a la calificacién
dada a las relaciones interpersonal el 64,2%(n=77) las consideré como buenas, el 27,5%(n=33) como muy buenas y el 1,7%(n=2) como malas. El
50%(n=60) refirieron que la remuneracion salarial es buena, el 38,3%(n=46) regular, y el 5,8%(n=7) como muy buena. Segin la variable horas de
suefio al dia, el 85%(n=102) refirieron dormir de 5 a 8 horas y mas de 8 horas el 1,7%(n=2).

Hallazgos relacionados con la presencia del sindrome de Burnout en enfermeros participantes del estudio:
La prevalencia del sindrome de Burnout fue de 1,7% con un intervalo de confianza de (0,96-1,01) correspondiente a 2 enfermeros, quienes
pertenecian a los servicios de Urgencias y Neonatologia. Los resultados obtenidos para cada una de las subescalas del sindrome de Burnout se

muestran en la Tabla 1.

Tabla 1. Distribucion de los enfermeros participantes del estudio segtn nivel obtenido en las sub escalas del sindrome de Burnout.

Agotamiento Despersonalizacion Realizacion
Emocional Personal
Ne % Ne % Ne %
Alto 19 15,8 13 10,8 11 9,2
Medio 35 29,2 25 20,8 30 25,0
Bajo 66 55,0 82 68,3 79 65,8
Total 120 100,0 120 100,0 120 100,0

En las subescalas de agotamiento emocional y despersonalizacion se obtuvieron las mayores puntuaciones en nivel bajo con un 55%(N=66) y
68,3%(N=82) respectivamente y en nivel alto la subescala de realizacién personal obtuvo el mayor porcentaje con un 65,8%(N=79).

Asociacion de las variables sociodemograficas con las dimensiones y el sindrome de Burnout:

Los enfermeros que trabajaban por turnos, calificaban las relaciones interpersonales y su remuneracion salarial como regular, reportaron el mayor
porcentaje para nivel alto de agotamiento emocional. Respecto ala presencia de baja realizacion personal, los enfermeros que refirieron vinculacion
laboral a término indefinido (ocasional) y que laboraban en el area asistencial presentaron mayor incidencia de bajo nivel en esta dimension.
Los enfermeros que llevaban ejerciendo la profesiéon un tiempo menor a 5 afos, reportaron el mayor porcentaje para alta despersonalizacion.
Ver Tabla 2.

Tabla 2. Asociacion de las variables socio demograficas y laborales con las dimensiones del sindrome de Burnout

Valor de p (<0,05)
Realizacion Personal Despersonalizacion Agotamiento Emocional
Tipo de vinculacién laboral 0,037* 0,082 0,956
Area laboral 0,028* 0,971 0,864
Unidad asistencial 0,615 0,606 0,075
Anos de ejercer la profesion 0,832 0,010* 0,503
Tipo de jornada laboral 0,207 0,423 0,048*
Calificacion de las relaciones intralaborales 0,397 0,810 0,001*
Calificaciéon remuneracion salarial 0,315 0,506 0,001*
Tiempo diario en actividades de ocio 0,530 0,343 0,085

El sindrome de Burnout mostré asociacion significativa con el nimero de hijos. Variables como el género, la edad, el estado civil, el desarrollo de
mas de un empleo, horas de sueno al dia, no indicaron relacion significativa con las dimensiones, ni con el sindrome.

Discusion

A pesar de las condiciones cotidianas de estrés en que se desarrolla la profesién de enfermeria, no se evidencian niveles criticos de sindrome
de Burnout. De acuerdo a los resultados obtenidos, la prevalencia del Sindrome de Burnout en enfermeros correspondi6 al 1.7% (0.96-1.01),
hallazgo con igual tendencia al registrado por Andrade [12] en el afio 2013. Donde los valores obtenidos en las dimensiones del MBI indicaron:
agotamiento emocional bajo (93,9%); despersonalizacion baja (78,8%) y alta realizacion personal (69,7%). Bajo este aspecto, los resultados de este
estudio evidencian que la mayoria de los enfermeros se sienten ttiles con el rol que desempenan en la institucién, la implementacion del trabajo
en equipo ha afectado positivamente su desarrollo personal y profesional; factores que pueden actuar como amortiguadores ante las consecuencias
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negativas del estrés laboral crénico [13].

El tipo de vinculacién laboral a término indefinido resulté en
asociacion signiﬁcativa con la realizacion personal, en contraste con
Moreno [14], quien plantea que los enfermeros que laboran a término
fijo, encuentran su tarea mas mondtona y estin menos realizados
personal y profesionalmente, con una mayor exposicion a fuentes
potenciales de desgaste.

La antigiiedad laboral resulté significante en relaciéon con la
despersonalizacion, hallazgo diferente al estudio de Illera [15],
realizado en un Hospital de Mocoa, Putumayo-Colombia, donde no
se encontro diferencia significativa. El estudio de Alvares y Prieto [16],
menciona que, el tiempo de ejercer la labor es un factor decisivo para
presentar niveles altos de Burnout, debido a que hay unos afios en
que los profesionales son especialmente vulnerables, siendo estos, los
primeros afios de ejercicio profesional, periodo en el que se produce
la transicion de las expectativas idealistas hacia la practica cotidiana.

El tipo de jornada laboral por turnos influye en el agotamiento
emocional de los enfermeros, similar al estudio de Albaladejo [17],
quien encontrd puntuaciones altas respecto al cansancio emocional,
la despersonalizacién y Burnout en relacion con esta variable. Para
esta dimension, también se encuentra significante la calificacion de
las relaciones intralaborales, hallazgo similar al resultado del estudio
de Vera [18], donde el cansancio emocional presenté una correlacion
de magnitud moderada con las relaciones intralaborales, establece
que las relaciones en el medio laboral, son determinantes para que
los trabajadores puedan enfrentar el estrés laboral y desarrollar mayor
motivacion en su trabajo.

Elnumero de hijos y Burnout resultaron en asociacion significativa,
hallazgo similar al obtenido por Castillo [19]. Para Grau [20], la
existencia de los hijos permite que las personas puedan ser mds
resistentes al sindrome, debido ala tendencia encontrada en los padres
a ser personas mas maduras y estables; al igual que la implicacién con
los hijos hace que tengan mayor capacidad para afrontar problemas
personales y/o conflictos emocionales.

Los enfermeros que presentan sindrome de Burnout se ubican
en las unidades asistenciales de Urgencias y Neonatologia, hallazgo
semejante al estudio realizado por Rodriguez [21], donde del 90% al
100% de las personas que presentaron el sindrome, laboraban en el
servicio de Urgencias.

Se concluye que este estudio constituye un aporte a la comprension
del sindrome de Burnout en los profesionales de enfermerfa; no
obstante, se consideran necesarias mas investigaciones que permitan
analizar y determinar seguin las caracteristicas de cada colectivo, cémo
se comporta el sindrome y qué variables socio demograficas y laborales
analizadas y otras no consideradas en este estudio, puedan estar
asociadas a su desarrollo; a partir de los hallazgos, establecer estrategias
encaminadas a generar cambios organizacionales que fomenten las
adecuadas condiciones psicolaborales y mejoren el clima laboral [28].
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