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Sindrome de Burnout y variables
sociodemograficas en profesionales
de la salud de Monteria, Colombia

Ana Maria Romero Otalvaro'
Erika Patricia Ruiz Gonzdlez?

Resumen

El Burnout es considerado en la actualidad como uno de los dafos
laborales de caricter psicosocial mas importantes, por lo que se ha
vuelto necesario analizarlo en mayor medida en las etapas de prevencion,
diagndstico y tratamiento en los profesionales que lo experimentan.
El presente estudio tiene como objetivo analizar el nivel de Burnout
en profesionales de la salud, especificamente en médicos laboralmente
activos en clinicas de la ciudad de Monteria. La investigacién busca
evaluar la existencia de relacion significativa entre la satisfaccion salarial
y el género en esta misma poblacion. Se utilizaron los instrumentos:
Maslach Burnout Inventory (mbi) (Maslach y Jackson, 1986; adaptacion:
(Barbato, Cordoba, Gonzalez, Martinez y Tamayo, 2011) y una encuesta
sociodemografica. Se encontrd que la poblacion evaluada puntu6 alto
en la variable agotamiento emocional y despersonalizacidon y bajo
en realizacién personal, es decir que los médicos que se encuentran
laboralmente activos en clinicas de la ciudad de Monteria presentaron
un nivel alto de Burnout. Con respecto al género se constato que existen
diferencias significativas entre hombres y mujeres, especificamente para
la dimension agotamiento emocional y despersonalizacion.
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Estado del problema

Anualmente en el mundo se presentan aproximadamente 2.2 millones
de muertes asociadas al trabajo, asi como también sufren lesiones graves
alrededor de 270 millones de personas y 160 millones se enferman
por cuestiones laborales. Se calcula que los costos econémicos por
accidentes y enfermedades profesionales representan alrededor del 4%
del p1B mundial; en la Union Europea, solo en accidentes laborales,
en el ano 2000, se pagaron 55.000 millones de euros (Organizacién
Internacional del Trabajo OIT, 2005, 2006). La principal causa de todas
estas muertes asociadas al trabajo es la continua presencia de peligros
tales como ruido, toxicos y maquinaria peligrosa que conducen a una
enorme carga de muertes, discapacidades y enfermedades. De igual
forma, se encuentran los factores de riesgo psicosociales como son el
estrés'y el Burnout que son fendmenos cada vez mdas importantes en los
paises desarrollados, y que aumentan el interés en los paises en vias de
desarrollo y en los paises en transicion (oms, 2003).

Especificamente, en lo que respecta al sindrome de Burnout, se presenta
con frecuencia en el personal que tiene que pasar considerable tiempo
en intensa relacién con personas como clientes o usuarios de un servicio
que provee la organizacidon (Maslach y Jackson, 1981). La continua
interaccidn entre el trabajador y el usuario que posee problemas
(psicologicos, sociales o fisicos) pueden llegar a provocar en los
trabajadores estrés cronico que puede ser emocionalmente agotador. Tal
es el caso de los médicos, quienes prestan ayuda a otras personas y se ven
sometidos continuamente a demandas con alta implicacion emocional,
que en combinacién con otros estresores organizacionales pueden llegar
a producir en ellos sintomas de agotamiento fisico, perdida de energia,
fatiga y sentimiento generalizado de desgaste (Delgado, Gonzdlez y
Tejeiro, 2014). Asi mismo, es una de las causas mas reconocidas de
ausentismo en el trabajo, de baja calidad en la atencién y de demandas
laborales (Gil-Monte, 2001).
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Objetivo general

Identificar el sindrome de Burnout y su relacidon con el género y la
satisfaccion salarial en profesional de la salud de la ciudad de Monterfia.

Objetivos especificos

1. Evaluar el sindrome de Burnout en profesionales de la salud de la
ciudad de Monterfa.

2. Analizar diferencias entre género en el sindrome de Burnout en
profesionales de la salud.

3. Establecer el nivel de satisfaccion salarial de los profesionales de
la salud.

4. Determinar la relacion entre el sindrome de Burnout y la satisfaccion
salarial en los profesionales de la salud de Monteria.

Marco tedrico

Braga, Filchtentrei, Grau y Prats (2009) evaluaron el sindrome de
Burnout en 11.530 profesionales de la salud de habla hispana. Estos
autores encontraron que la prevalencia de Burnout en los profesionales
residentes en Espafia fue de 14.94%, del 14.4% en Argentinay el 7.9%
en Uruguay.

Los profesionales de México, Ecuador, Perti, Colombia, Guatemalay
El Salvador presentaron prevalencias entre 2.5%y 5.9%. Con respecto
a los resultados por profesiones y especialidades de estas, Medicina
tuvo una prevalencia del 12.1%, Enfermeria del 7.2% y Odontologia,
Psicologia y Nutricion tuvieron cifras inferiores al 6%. Entre los
médicos, el Burnout predominaba en los que trabajaban en urgencias
(17%) e internistas (15.5%), mientras que anestesistas y dermatologos
tuvieron las prevalencias mas bajas (5% 'y 5.3%, respectivamente). Estos
autores concluyeron que la prevalencia de Burnout es mayor en Espana
y Argentina y los profesionales que mds lo padecen son los médicos.
Ademais, confirmaron que la edad, tener hijos, la percepcion de sentirse
valorado, el optimismo, la satisfaccion laboral y la valoraciéon econémica
son variables protectoras de Burnout.



En Colombia, el tema del sindrome de Burnout en profesionales de la
salud se ha investigado relativamente poco. Sin embargo, recientemente
se cuenta con varias investigaciones sobre este, como el estudio
efectuado por Guevara, Herrera y Henao (2004) en médicos internos
y residentes del Hospital de la Universidad del Valle, el cual estimé
una prevalencia del sindrome de Burnout del 85.3%; la distribucion
segin categoria del sindrome indic6é que el 76% de los médicos
presentaba agotamiento emocional entre moderado y severo, el 60%
despersonalizacion y el 50% alta realizacidn personal, sin diferencias
estadisticas entre internos, residentes clinicos o quirurgicos. Aflos mas
tarde, Borda et al. (2007) evaluaron la prevalencia global en estudiantes
del altimo ano de medicina en el internado en el Hospital Universidad
del Norte. Esta investigacion reveld, segiin las dimensiones del
sindrome de Burnout, que un 41.8% presentaba agotamiento emocional,
30.9% despersonalizacidon y 12.7% baja realizacién personal.

Paredes y Sanabria (2008) evaluaron Burnout en 138 médicos de las
diferentes especialidades médico-quirargicas, encontrando que el
12,6% de los residentes presentd un alto nivel de Burnout. Los analisis
estadisticos no mostraron datos relevantes en relacién con variables
sociodemograficos, es decir, no hubo asociacion significativa entre
Burnout y género. Asi mismo, Carrillo y Nieves (2009) realizaron un
estudio longitudinal en la ciudad de Bogota, Colombia, a una poblacion
de médicos generales de consulta externa de una 1ps, donde tras la
aplicacion del test de Maslach no se obtuvo una alta prevalencia del
sindrome de Burnout.

Otra investigacion, realizada por Ferrel, Rodriguez y Sierra (2010)
tuvo como objetivo establecer y describir la existencia del sindrome
de Burnout en médicos especialistas que laboran en un Hospital
Universitario de tercer nivel de la Ciudad de Santa Marta, Colombia.
Estos autores encontraron un alto nivel de agotamiento emocional
(94.6%) en comparacion con la despersonalizacion (53.6%) y la falta
de realizacion personal (53.6%0) que se encontraron en un nivel medio,
estableciéndose la presencia del sindrome en un nivel medio en los
médicos especialistas del Hospital Universitario.

Adicionalmente, en un estudio realizado en Monteria por Avila,
Gomez y Montiel (2010), en 98 médicos, se encontrd que el 29.3%
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de la muestra presentaba Burnout, sobresaliendo las manifestaciones de
despersonalizacion'y agotamiento emocional, las cuales se relacionaron con el
namero de horas de trabajo diario y el servicio clinico desempenado.

También se observaron diferencias de acuerdo con el género frente
al agotamiento emocional, que se da con mas frecuencia en las mujeres.
Por su parte, la baja realizacion personal no parece relacionarse con
condiciones contextuales o demograficas. Estos autores demostraron
que la mayoria de las condiciones laborales y demograficas en Colombia
no se relacionan con la experiencia de desmoralizacion individual en
el trabajo, lo que implica la necesidad de exploracion de los recursos
personales y psicologicos.

Metodologia

Se propone un disefio no experimental, ya que no se manipularon
variables deliberadamente; en este estudio no se busc variar en forma
intencional las variables independientes para ver su efecto sobre otras
variables. El proceso que se lleva a cabo consiste en observar un fendmeno
tal como se dio en su contexto natural, para posteriormente analizarlo

El tipo de estudio fue transversal, descriptivo y correlacional, ya que se
recolectan los datos en un momento unico para describir las variables
y analizar su interrelacién en un momento dado.

El muestreo fue no probabilistico e intencional porque la seleccidon
de los participantes no dependidé de la probabilidad sino de las
caracteristicas propuestas como objeto de estudio en esta investigacion.
La muestra estuvo conformada por 201 médicos generales, con igual
proporcién de hombres y mujeres y con edades comprendidas entre
24 y 37 afios, que se encuentren laboralmente activos en clinicas de la
ciudad de Monteria, Colombia.

Resultados

De acuerdo con la categorizacién de puntuaciones del sindrome
definidas en el Maslash Burnout Invetory (Maslach y Jackson, 1986),



se observo que: el 66.6% de los médicos presentaron alto agotamiento
emocional. De igual manera la variable despersonalizacién se encontr6 en
un nivel alto con un porcentaje de 89% vy el 49.8% de los participantes
presentd baja realizacion personal.

Con el fin de evaluar si existen diferencias significativas en el nivel de Bumout
seglin género, se utilizd la prueba paramétrica ¢ de student para muestras
independientes, verificando inicialmente el supuesto de normalidad. Se
encontraron diferencias significativas en la variable agotamiento emocional,
despersonalizacion y realizacién personal. La media correspondiente al grupo
femenino (M= 25.68; DS= 15.63), es mayor a la que corresponde al
grupo masculino (M=19.01; DS=13.99). Para la variable despersonalizacion
se observa la misma tendencia, la media que obtuvo el género femenino
(M=11.62; DS= 6,83) es mayor que la de los hombres (M=8.96; DS=6.02).
En lo referente a la variable realizacion personal, 1a media correspondiente al
grupo masculino (M=39.10; DS=7.45) es mayor que la que corresponde
al grupo femenino (M= 35.84; DS=7.87).

Para analizar la existencia de asociacion significativa entre el sindrome
de Burnout y la satisfaccidon salarial de los médicos, se utilizo el
método de correlacién de Pesaron, el cual evidencié que la dimension
agotamiento emocional presenta correlacion estadisticamente significativa
negativa de magnitud leve con la variable satisfaccion salarial. Es decir,
cuanto menor es la satisfaccion salarial de los médicos, mayor es el
agotamiento emocional. La misma tendencia se observa en la variable
despersonalizacién.

Conclusiones

Al evaluar el sindrome de Burnout en los profesionales de la salud, se
encontrod que estos puntuaron alto en las variables agotamiento emocional
y despersonalizacién y bajo en realizacion personal, es decir se pudo concluir
que los médicos que se encuentran laboralmente activos en clinicas
de la ciudad de Monteria presentaron un nivel alto de Burnout. Estos
resultados ratifican que el Sindrome de Burnout se ha convertido en
un tema que despierta inquietudes en los profesionales de la salud y
que alerta a prestar especial atencidn a su prevencion, diagndstico y
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tratamiento. Con respecto al género, se constatd que existen diferencias
significativas entre hombres y mujeres para cada una de las dimensiones
que conforman el Maslash Burnout Inventory. Especificamente para
la dimensidn agotamiento emocional y despersonalizacion las mujeres
obtuvieron una media mayor con respecto a los hombres. En lo que
respecta a realizacion personal los hombres obtuvieron puntuaciones mas
altas que las mujeres. Lo que lleva a concluir que, si bien en ambos
grupos son altos los valores, las mujeres presentan aun niveles mas
altos de Burnout. Otro dato para resaltar comprende la asociacion que
existe entre la satisfaccion salarial y el nivel de Burnout en los médicos
evaluados. Los resultados confirmaron una correlacién estadisticamente
significativa negativa de magnitud leve con las variables agotamiento
emocional'y despersonalizacién. Esto nos lleva a concluir que cuanto menor
es la satisfaccion salarial de los médicos evaluados, mayores son las
manifestaciones de Burnout en profesionales de la salud.
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