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Resumen

Palabras clave: Sindrome de Burnout, Profesionales de la Salud en Colombia, Salud mental.

El presente trabajo de grado tiene como objetivo describir los efectos del sindrome de Burnout
en la salud mental de los profesionales de la salud en Colombia, documentados en textos publicados
durante los ultimos 10 afios. La metodologia utilizada en este trabajo es una revisién documental con un
enfoque cualitativo y un alcance descriptivo. La poblacidon y muestra utilizada son articulos cientificos de
10 ainos o menos de vigencia de Colombia o Latinoamérica.

Los resultados obtenidos indican que el sindrome de Burnout en la poblacidn de profesionales
de la salud en Colombia puede generar problemas de salud mental, como ansiedad y depresion.
Ademas, los profesionales de la salud que presentan niveles de Burnout considerables tienden a mostrar
comportamientos de frialdad y desconexidn con los pacientes y los sintomas mas comunes en estas
personas son la despersonalizacidn y el agotamiento emocional. Estos resultados obtenidos podran ser
utilizados para disefiar estrategias preventivas y de tratamiento adaptadas a las necesidades especificas
de esta poblacion, contribuyendo asi a mejorar su calidad de vida y reducir los riesgos asociados al

Burnout.
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Abstract

Keywords: Burnout Syndrome, Healthcare Professionals in Colombia, Mental Health.

The objective of this thesis is to describe the effects of Burnout syndrome on the mental health
of healthcare professionals in Colombia, as documented in texts published in the last 10 years. The
methodology used in this study is a documentary review with a qualitative approach and a descriptive
scope. The population and sample used are scientific articles of 10 years or less from Colombia or Latin

America.

The results indicate that Burnout syndrome in the population of healthcare professionals in
Colombia can generate mental health problems, such as anxiety and depression. Additionally,
professionals who present considerable levels of Burnout tend to show behaviors of coldness and
disconnection with patients, and the most common symptoms in these individuals are depersonalization
and emotional exhaustion. The obtained results can be used to design preventive and treatment
strategies adapted to the specific needs of this population, contributing to improving their quality of life

and reducing the risks associated with Burnout.
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Introduccién

Cuando se hace parte de un dmbito laboral, se esta sujeto a una secuencia de riesgos que no
solamente pueden ser accidentes o lesiones fisicas sino también y aunque no sean tan evidentes,
afectaciones mentales.

La contingencia ocasionada por la aparicién del COVID_19, dio lugar a que fuera mas evidente la
existencia y aparicion de enfermedades y sindromes mentales como consecuencia de diferentes
situaciones, como el aislamiento, la preocupacidn constante por el riesgo fisico y social, pérdida de seres
gueridos, entre otras condiciones que afectan la calidad de vida humana.

Esta revisién documental estara enfocada especialmente en uno de los sindromes que se deriva
de la fatiga laboral: el sindrome de Burnout. Se refiere a la cronificacién del estrés laboral. Este se
manifiesta a través de un estado de agotamiento fisico y mental que se prolonga en el tiempo y llega a
alterar la personalidad y autoestima del trabajador. En el afio 2000 la Organizacidon Mundial de la Salud
(OMS) declaré al sindrome de Burnout como un factor de riesgo laboral por su capacidad para afectar la
calidad de vida, salud mental e incluso hasta poner en riesgo la vida de quién lo padece, en un
porcentaje que oscila entre el 20% y el 70% de personas que lo padecen en el mundo. (Saborio Morales
& Hidalgo Murillo, 2015)

Actualmente, se reconoce al sindrome como un desgaste laboral, como “resultado del estrés
crénico en el lugar de trabajo que no se ha manejado con éxito”. Asi mismo la OMS indico en el CIE 10-
Z73 al Sindrome de Burnout como “complicaciones relacionadas con la dificultad en el control de Ia
vida”.

Dado lo anterior, este sindrome representa un asunto de interés en el ambito organizacional y
en la salud publica, lo cual resalta la importancia de pensarse este padecimiento a nivel mundial,
representando un riesgo para quien lo padece, el cual se produce como respuesta a presiones extensas

gue una persona sufre ante factores estresantes emocionales e interpersonales relacionados con el
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trabajo. Ademas este sindrome, presenta una serie de sintomas asociados a la condicidn, que pueden
ser vistos desde el drea de la psicologia ya que tiene consecuencias no solo en el rendimiento laboral
sino también en el estado fisico, emocional y social, caracterizdndose por tres dimensiones:
sentimientos de falta de energia o agotamiento, aumento de la distancia mental con respecto al trabajo,
o sentimientos negativos o cinicos con respecto al trabajo, y una sensacidn de ineficacia y falta de
realizacion personal, segun lo describe también la OMS. (Martinez Pérez:, 2011)

Teniendo en cuenta que el fenédmeno de aparicion de este sindrome esta registrado a nivel
mundial, se decidié encaminar la investigacién a la poblaciéon laboral activa en Colombia
especificamente en la personal salud.

Colombia es un pais que se distingue por su gran desarrollo industrial y de servicios, lo cual
fortalece alin mas la posible manifestacidn del Sindrome de Burnout como consecuencia de la inmensa
carga laboral que tienen los empleados, en especial el personal del area de la salud.

El mundo enfrenta una crisis sanitaria que ha cambiado la forma en que las personas trabajany
se relacionan en sus dmbitos laborales. El aislamiento, la incertidumbre y la preocupacién constante por
el riesgo fisico y social han generado un ambiente laboral mas estresante de lo normal. En este contexto,
es importante considerar que no solamente existe el riesgo de lesiones fisicas en el ambito laboral, sino
también afectaciones mentales que pueden impactar en la calidad de vida del trabajador.

El sindrome de Burnout es uno de los trastornos mentales relacionados con el dmbito laboral
mas estudiados en los Ultimos afios. Este sindrome se refiere a la cronificacion del estrés laboral, lo que
se manifiesta a través de un estado de agotamiento fisico y mental que se prolonga en el tiempo y llega
a alterar la personalidad y autoestima del trabajador. En Colombia, un pais que se caracteriza por su
gran desarrollo industrial y de servicios, el riesgo de padecer este sindrome es alto debido a la inmensa

carga laboral que tienen los trabajadores.
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Es importante resaltar que el sindrome de Burnout no es una enfermedad en si misma, sino que
se trata de un desgaste ocupacional que puede ser producido por factores estresantes emocionales e
interpersonales relacionados con el trabajo. En este sentido, se considera un problema de salud publica
y laboral, ya que puede afectar la calidad de vida y la salud mental del trabajador, llegando inclusive a
poner en riesgo su vida.

Los signos o sintomas del sindrome de Burnout pueden ser evaluados desde la psicologia, y se
caracterizan por tres dimensiones: sentimientos de falta de motivacién o agotamiento, aumento de la
dispersidon mental con respecto al lo laboral o sentimientos negativos o de culpabilidad con respecto al
trabajo, y una sensacion de inutilidad y falta de realizacidn personal. Estos sintomas pueden ser
evaluados a través de diferentes pruebas psicoldgicas, como la escala de desgaste ocupacional (EDO)
desarrollada por Uribe en 2014.

A nivel mundial, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) declaré al sindrome de Burnout
como un factor de riesgo laboral en el afio 2000. Ademas, la OMS lo incluyé en el CIE 10-Z73 como
“problemas relacionados con la dificultad en el control de la vida”. Esto resalta la importancia de pensar
en este padecimiento a nivel mundial, ya que representa un riesgo para quien lo padece y puede tener
repercusiones negativas en su desempefio laboral, fisico, emocional y social.

En Colombia, el peligro de padecer el sindrome de Burnout es alto debido a la carga laboral a la
gue estdn expuestos los trabajadores. El pais se caracteriza por su gran desarrollo industrial y de
servicios, lo que aumenta la posibilidad de que los trabajadores desarrollen este sindrome. Por esta

razon, es importante que se realicen estudios e investigaciones que permitan conocer la incidencia del

sindrome en la poblacién laboral activa y que se implementen politicas y estrategias que permitan
prevenir y tratar este problema.

Por lo anterior surgié el interés de hacer la presente investigacidn, a través de una revisién

documental en la que se realizard una lectura de cada una de las descripciones que plantean algunos
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autores acerca del Sindrome de Burnout, y su relacién con la salud mental y como afecta a la poblacién
colombiana.

Por lo tanto, esta investigacidn tiene como propdsito una revisién documental de 50 articulos
cientificos que fueron seleccionados mediante la realizacién de una matriz de sistematizacion,
categorizacién y analisis. Para analizar el Sindrome de Burnout, su etiologia, las teorias que proponen
algunos autores acerca del padecimiento, implicaciones y efectos en la salud mental de quienes lo
experimentan.

La metodologia se realiza bajo un enfoque cualitativo, con un alcance descriptivo; inicialmente
se presentan unos conceptos y se establece la relacion existente entre ellos, en un segundo momento se
hace una descripcion de los sintomas y repercusiones del Sindrome de Burnout en Colombia, en un

tercer momento identificar cudles otras enfermedades mentales se pueden derivar del sindrome.
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CAPITULO |
1 Planteamiento del problema

El entorno laboral se ha estado abordando e investigando con mayor interés desde hace un par
de siglos y, cada vez, se ha ocasionado mayor conciencia de la importancia que tiene. A partir de los
movimientos sindicales generados en la Revolucion Industrial en Europa, las empresas comenzaron a
tomar medidas para preservar la salud de los trabajadores y prevenir accidentes, ademas de regular las
jornadas laborales, evitar la fatiga extrema en el trabajo. (O’Neill, 2002, p. 54).

En la actualidad, no hay evidencias consistentes sobre la presencia epidemiolégica descritos en
la literatura, que permitan visualizar el porcentaje real de poblacién diagnosticadas con Sindrome de
Burnout, cuya prevalencia varia segun el grupo poblacional, las caracteristicas individuales,
profesionales y organizacionales analizadas. Las diferentes investigaciones sobre la prevalencia del
sindrome evidencian que los profesionales de la salud se encuentran entre los grupos con mayor riesgo
de desarrollar el sindrome. (Fernandez, 2015, p. 65)

El cansancio laboral es un concepto de la era contempordnea acuiado luego de la segunda
guerra mundial en Estados Unidos por algunos grupos de investigadores que buscaban medir la
percepcidn subjetiva de las personas sobre sus condiciones de vida y sensacion de bienestar derivado de
estas (Meeberg, 1993).

El Sindrome de Burnout presenta diversos factores y conceptos que se logran asociar al estado
de salud, los estados emocionales, la felicidad, entre otros (Meeberg, 1993) por lo cual seria una
aproximacién razonable definirla como el conjunto de factores responsables de una percepcion positiva
de los sujetos frente a sus procederes laborales.

Satisfacer las necesidades del sujeto es lo que hace operar la llamada “calidad de vida” y esto es
lo que le da el argumento fundamentado de bienestar y estado de salud, esto es un proceso

multifactorial que tiene un enfoque de primer nivel individual y también subjetivo, sin olvidar el estado
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de satisfaccion de su vida que personalmente que él ha construido en sus esquemas. (rubios olivares,
rivera Martinez, Borges Oquendo, & Gonzales crespo, 2015)

Asi pues, el sindrome de Burnout es un problema de salud mental que afecta a un gran nimero
de profesionales de la salud en Colombia. Los profesionales de la salud estan expuestos a una serie de
factores de riesgo que pueden aumentar la probabilidad de desarrollar Burnout, como la sobrecarga
laboral, la presién emocional, la falta de apoyo y la falta de recursos propios del contexto sociocultural
donde desempeiian sus labores

Este sindrome puede tener graves consecuencias tanto para los profesionales de la salud como
para los pacientes. Los profesionales que sufren Burnout pueden experimentar sintomas como fatiga,
irritabilidad, problemas de suefio, ansiedad y depresidon. Ademds, su calidad de atencién puede verse
comprometida, lo que puede tener consecuencias negativas para la salud de los pacientes.

Por lo tanto, es crucial que se realice investigacidn cientifica sobre el sindrome de Burnout en
profesionales de la salud en Colombia para comprender mejor las causas y factores de riesgo de este
problema. Esto permitiria desarrollar intervenciones preventivas y terapéuticas mas eficaces y
adaptadas a las necesidades especificas de esta poblacién. También ayudaria a crear conciencia sobre la
importancia del cuidado de la salud mental en esta poblacion y a destigmatizar el hecho de buscar ayuda
psicolégica cuando se necesite. En resumen, la investigacidn cientifica sobre el sindrome de Burnout en
profesionales de la salud en Colombia es esencial para mejorar la calidad de vida de estos profesionales
y para garantizar una atencion de salud de calidad a la poblacién.

Teniendo en cuenta especialmente que no se ha hecho una revision profunda de la existencia de
este Sindrome en la poblacién laboral activa en Colombia, es necesario investigar y analizar que tanto se
ha dicho en la actualidad, para asi dejar un precedente, si bien existe una gran documentacion respecto

al Sindrome de Burnout, no existe una investigacion que se enfoque especificamente en Colombia o por
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lo menos no en la actualidad, ni que se enfoque en otras enfermedades que son materia de estudio
desde el ambito de la psicologia.

Al hablar del sindrome de Burnout en el ambito laboral, no solo requiere identificar las
condiciones del bienestar laboral de los trabajadores, sino también la capacidad que ellos tienen para
afrontar las situaciones adversas y estresantes en el momento justo que se presentan (Bambula &
Gbémez, 2016). Desde hace muchos afios este sindrome ha tomado mucha fuerza y Colombia no es la
excepcion, es por esto la importancia de la investigacidn para asi, poder conocer de qué manera el
sindrome de burnout afecta la salud mental de la poblacién colombiana y poder entender la importancia
que tiene este sindrome en la afectacidn de la salud mental de los empleados, de manera que se pueda
prevenir e informar de este fenémeno.

El sindrome de Burnout es un trastorno psicolégico que se caracteriza por el agotamiento
emocional, la despersonalizacién y la baja realizacion personal en el trabajo. Este sindrome afecta
principalmente a personas que trabajan en profesiones de ayuda, como los profesionales de la salud,
gue estan expuestos a un alto nivel de estrés laboral. (Célis & Moreno, 2006, p. 304)

Los efectos del sindrome de Burnout en la salud mental son miultiples y pueden ser muy
perjudiciales tanto para la persona que lo sufre como para su entorno laboral y personal. En este
sentido, el Burnout es un problema que afecta la calidad de vida y la salud mental de las personas que lo
padecen.

En primer lugar, el agotamiento emocional es uno de los principales sintomas del Burnout y se
refiere a una sensacién de cansancio y falta de energia que dificulta la realizacidn de las tareas laborales.
Este agotamiento emocional puede llevar a la persona a sentir que no tiene fuerzas para enfrentar las
exigencias laborales y puede generar un sentimiento de desesperanza y falta de motivacién. (Balladares
& Hablick, 2017, p. 30) Como consecuencia, la persona puede experimentar sintomas de ansiedad y

depresidn que afectan su salud mental.
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En segundo lugar, la despersonalizacion es otro sintoma del Burnout que se refiere a la actitud
de distanciamiento emocional y deshumanizaciéon que pueden mostrar los profesionales de la salud que
lo padecen hacia sus pacientes. Este sintoma se relaciona con la falta de empatia, la insensibilidad y la
frialdad en la atencidn de los pacientes. Esta actitud puede generar problemas de comunicaciény
confianza con los pacientes, lo que puede afectar negativamente el tratamiento médico y psicoldgico. La
despersonalizacion también puede afectar la vida personal de la persona, generando problemas en las
relaciones interpersonales y afectando su calidad de vida.

Finalmente, la baja realizacidn personal se refiere a la percepcién de que el trabajo que se
realiza no es satisfactorio o no tiene valor, lo que puede afectar la autoestima y la identidad profesional.
Este sintoma puede generar una sensacion de frustraciéon y de falta de propdsito en la vida laboral, lo
que puede llevar a la persona a buscar una salida en otros dmbitos de la vida. La baja realizacion
personal puede afectar la salud mental y el bienestar emocional de la persona, generando sintomas de
depresion y ansiedad.

En conclusién, el sindrome de Burnout es un problema de salud mental que afecta la calidad de
vida y el bienestar emocional de los profesionales de la salud. Los efectos del Burnout en la salud mental
son multiples y pueden ser muy perjudiciales tanto para la persona que lo sufre como para su entorno
laboral y personal. Por lo tanto, es importante que se realicen esfuerzos para prevenir y tratar el
Burnout, y que se promueva la salud mental en el ambito laboral para mejorar la calidad de vida de los
profesionales de la salud y garantizar una atencién de calidad a los pacientes.

Para la Organizacién Mundial de la Salud (OMS 2012) la salud mental es algo mas que la
ausencia de trastornos, sino que es parte constitutiva en la salud de las personas. Del mismo modo, esta
institucion define a la salud mental como un estado de bienestar en el que la persona impulsa sus
capacidades para hacer frente al estrés normal de la vida, de trabajar de forma productiva y de

contribuir a la sociedad.
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Por otro lado, la promocién de una buena salud mental se transforma en un objetivo
primordial, asi como también el analisis de los factores de riesgo y las estrategias de afrontamiento,
usadas por personas para enfrentar niveles de estrés, son importantes y esenciales a la hora de generar
pautas de buenas practicas que contribuyan a identificar y promover factores de proteccion para las
personas (Prada-Nufiez, 2020).

Dicho lo anterior, unas de las afectaciones que puede presentar el no tener una buena
promocién y prevencion de la salud mental es el estrés, quien segun “Lazarus y Folkman (1984) definen
el estrés como conjunto de relaciones particulares entre la persona vy la situacion, siendo la situacién
valorada como algo que grava o excede sus propios recursos y pone en peligro su bienestar personal.”
es una parte tan importante de la vida cotidiana que puede verse como una "malignidad de la
civilizacién", que afecta la satisfaccion laboral y colectiva, asi como la salud y el bienestar personal.
Aunque el concepto de estrés laboral suele aparecer junto al concepto de burnout, se trata de
fendmenos distintos; mientras que el estrés hace referencia a un proceso temporal de corta duracioén, el
burnout es una respuesta al estrés laboral a largo plazo, manifestado como una recopilacion de
actitudes negativas hacia el desarrollo personal.

Por otro lado segun el periédico (LR LA REPUBLICA) econémico y empresarial de Colombia ,la
poblacién colombiana también se ha visto afectada por este sindrome, en la actualidad Colombia tiene
22 millones de trabajadores entre el 20% y el 30% de los empleados reporta estrés laboral, segln la
linea 192 de atencidn psicosocial, 11435 personas accedieron a la atencidon psicosocial en lo corrido del
afio 2020, refiriendo que las principales sintomatologias que estan padeciendo son ; bajo rendimiento,

escasa comunicacion y participacion, conductas pasivo-agresivas. (LR LA REPUBLICA, 2020)
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1.1 Pregunta de investigacion

(Cuales son los efectos del sindrome de burnout implicados en la enfermedad mental en el

personal profesional de la salud en Colombia??

1.2 Justificacion

El sindrome burnout prevalece cada vez con mayor frecuencia, al ser considerado como un
factor de riesgo ocupacional y laboral por su capacidad para afectar la calidad de vida, tiende a ser una
problematica, especialmente cuando se entiende que este surge del estrés laboral y que pone en juego
la salud fisica y mental del individuo. Resulta un especial interés en conocer la relacién que tiene este
sindrome que deviene del ambito laboral y que puede afectar la salud mental.

Esta investigacion surge de la necesidad de conocer desde el ambito de la psicologia los
sintomas fisicos y emocionales de quienes padecen el sindrome de burnout, se considera importante
investigar la repercusion que ha tenido este sindrome en la poblacién colombiana y que se ha dicho en
relacién entre el trastorno de estado del danimo especificamente la depresidn con el sindrome y en
conocer cdmo afecta la calidad de vida de los individuos que lo padecen y por ende a las organizaciones.

Por otra parte, pese a que se hizo un rastreo inicial de 50 articulos y fueron de gran ayuda para
obtener toda la informacidn deseada respecto al sindrome de burnout, la prevalencia sus afectaciones, y
su relacién con la salud mental de la poblacién Colombia en especifico el personal de salud, se
presentaron dificultades en cuanto a la escasez de estudios colombianos que permitieran ahondar un
poco mas sobre como esta afectando este sindrome a la poblacién colombiana.

Otra de las razones para llevar a cabo esta investigacion es poder contribuir o generar
conocimiento acerca del fendmeno como lo es el sindrome de burnout y poder entender las diferentes

razones que llevan a un individuo a presentar este sindrome afectando su calidad de vida.
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Asi mismo cabe resaltar que el sindrome de Burnout es un problema que afecta a muchos
profesionales en todo el mundo, incluyendo a los de la salud y realizar una investigacidn sobre este
fendmeno y sus implicaciones en la salud mental de los profesionales de la salud en Colombia es
pertinente y justificable por varias razones ademas de las ya anteriormente mencionadas.

La salud mental de los profesionales de la salud es fundamental para garantizar la calidad de la
atencidn que brindan a sus pacientes. El sindrome de Burnout puede tener efectos negativos en la
capacidad de los profesionales de la salud para proporcionar atencién de calidad y aumentar la
probabilidad de errores médicos (Balladares &; Hablick, 2017, p. 37), lo que puede tener consecuencias
graves para la salud y el bienestar de los pacientes. Por lo tanto, comprender cémo el sindrome de
Burnout afecta la salud mental de los profesionales de la salud en Colombia puede ayudar a desarrollar
estrategias efectivas para prevenir y tratar este problema, mejorando asi la calidad de la atencidn
médica que se brinda en el pais.

Asi mismo, los profesionales de la salud son una poblacion especialmente vulnerable al
sindrome de Burnout debido a la naturaleza de su trabajo. Estos profesionales enfrentan situaciones
estresantes y desafiantes todos los dias, como tratar pacientes con enfermedades graves o terminales,
lidiar con la muerte y el sufrimiento, y trabajar en entornos de alta presidn. Por lo tanto, es esencial
comprender cémo el sindrome de Burnout afecta especificamente a los profesionales de la salud en
Colombia y desarrollar estrategias adaptadas a sus necesidades especificas para prevenir y tratar este
problema.

Del mismo modo, la investigacion puede ayudar a mejorar la calidad de vida de estos
profesionales. El sindrome de Burnout puede tener consecuencias graves para la salud mental y fisica de
los profesionales de la salud, incluyendo problemas como la ansiedad, la depresion y el agotamiento.

Comprender cémo el sindrome de Burnout afecta la salud mental de los profesionales de la salud en
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Colombia puede ayudar a desarrollar estrategias efectivas para prevenir y tratar este problema,
mejorando asi la calidad de vida de estos profesionales.

Finalmente, a través del desarrollo de investigaciones de esta indole, se busca ayudar a abordar
un problema de salud publica importante. El sindrome de Burnout es un problema comun en todo el
mundo y ha sido reconocido como un problema de salud publica por la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS 2012). Comprender cémo el sindrome de Burnout afecta la salud mental de los profesionales de la
salud en Colombia puede ayudar a desarrollar estrategias efectivas para prevenir y tratar este problema,
lo que puede tener un impacto positivo en la salud publica en general.

En conclusién, la revisién documental sobre el sindrome de Burnout y sus implicaciones en la
salud mental de los profesionales de la salud en Colombia es pertinente y justificable por varias razones,
como garantizar la calidad de la atencién médica que se brinda en el pais, desarrollar estrategias
efectivas para prevenir y tratar este problema, mejorar la calidad de vida de los profesionales de la
salud, y aportar informacién cientifica ante la falta de estudios especificos y actualizados en el contexto
colombiano. Si bien hay investigaciones internacionales que han examinado este tema, las condiciones y
factores culturales, sociales y econdmicos en Colombia pueden tener un impacto diferente en el

desarrollo del sindrome de Burnout y sus consecuencias en la salud mental de los profesionales.

13 Objetivos
1.3.1 Objetivo General

Describir los efectos del sindrome de burnout implicados en la enfermedad mental en el
personal profesional de la salud en Colombia documentados en textos publicados durante los ultimos 10

anos
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1.3.2 Objetivos especificos

1. Rastrear los sintomas del sindrome de burnout en el personal profesional de la salud
documentados en textos publicados durante los ultimos 10 afios

2. Identificar los factores de riesgo de enfermedad mental en el personal profesional de la salud
documentados en textos publicados durante los ultimos 10 afios

3. Analizar las caracteristicas psicoldgicas del personal profesional de la salud en Colombia que
presenta sindrome de Burnout documentadas en textos publicados durante los ultimos 10 afios
1.4 Antecedentes

El término estrés fue originalmente utilizado en el campo de la ingenieria para describir un
elemento que ejercia esfuerzo fisico en una estructura. (Trejo, 2019) En los sistemas biolégicos se define
por lo general como una condicion que perturba seriamente la homeostasis fisioldgica y/o psicolégica de
un organismo. (Guillermo Axayacalt Gutiérrez Aceves, 2006)

Las consecuencias fisioldgicas profundas del estrés fueron mostradas de manera empirica por
Hans Selye en 1935. (Selye, 1936)

Asi mismo, investigaciones subsecuentes mostraron un amplio rango de efectos fisioldgicos
adversos del estrés tanto en animales como en humanos, incluyéndose: crecimiento de las
suprarrenales, atrofia del timo y de los ganglios linfaticos, incremento del tono cardiovascular y
supresidn del sistema inmune y ulceras gastricas. (Trejo, 2019)

En los ultimos afios un grupo destacado de investigacidon en neurociencias demostré que los

sucesos estresantes pueden tener repercusiones desfavorables en varias funciones relacionadas con el

aspecto neuroldgico y afectaciones en las funciones motoras cerebrales. Ademas, se determiné que el
estrés es un mecanismo adaptativo del cuerpo y del cerebro para reaccionar en tiempo real ante una

amenaza que ponga en riesgo la vida.
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Hans Selye describio tres etapas del estrés: alarma o reaccién, adaptacion y agotamiento o
descompensacion. En esta Ultima etapa se produce la pérdida de recursos adaptativos que va
acompafiada de un grupo tipico de sintomas de ansiedad. (Selye, 1936)

En 1974 el psiquiatra (Freundenberger, 1974) quien trabajaba en una clinica para toxicomanos
en Nueva York observé que la mayoria de los voluntarios después de un afio de trabajar sufrian una
pérdida progresiva de energia, hasta llegar al agotamiento, sintomas de ansiedad y depresién, asi como
desmotivacién en su trabajo y agresividad con los pacientes. A raiz de estos hallazgos explico: el
burnout, es fallar, desgastarse o sentirse exhausto debido a las demandas excesivas de energia, fuerza o
recursos. (Justo Reinaldo Fabelo Roche, 2018) Esto se desarrolla al momento de que un integrante de la
organizacioén por cualquier motivo, después de insistir seguidamente sin respuesta alguna comienza a
ser ineficaz. Es entonces desde este momento donde comienza a incursionar el Burnout dentro de la
literatura médica.

En la década de los 80s la psicdloga Cristina Maslach (Maslach, Sindrome de Burnou, 1980) de la
Universidad de Berkeley, California en Estados Unidos de Norteamérica, retoma el término utilizado por
Freundenberger para definir el sindrome de agotamiento profesional o burnout, y en conjunto con el
psicélogo Michael P. Leiter de la Universidad de Acadia Nova Escutia, Canada, desarrollaron un
instrumento para medir el sindrome, al cual llaman cuestionario de Maslach, que desde su desarrollo en
1986 es el instrumento mas utilizado en todo el mundo; este ha sido traducido al espaiol por el doctor
espanol José Carlos Minote Adan. (Maslach, Elsevier, 1986)

Algunos factores que se han descrito como riesgo dentro del campo laboral, se vienen
desencadenado como una sobrecarga dentro de su area de trabajo. Es decir, debe ser polifuncional sin
presentar herramientas que co-ayuden a el desarrollo mas dptimo de cada funcidn, donde muchas veces

es causa importante de la aparicidn de la depresion.
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Ahora bien, teniendo en cuenta el objetivo de la revision documental del presente trabajo, es
importante mencionar qué se ha dicho en Colombia acerca de este sindrome y qué tan recurrente es en
el dmbito laboral de nuestro pais.

En el marco legal, en la actual tabla de enfermedades expedida por el Ministerio de Trabajo de
Colombia en el Decreto 1477 de 2014 (Ministerio de Trabajo, 2014), una de las nuevas enfermedades
reconocidas como derivadas de la labor que se realiza es el sindrome de Agotamiento Profesional o
Burnout. Este trastorno estd caracterizado por tres dimensiones: agotamiento emocional,
despersonalizacion o cinismo y la pérdida de la eficacia personal. (Instituto Nacional de Seguridad y
Salud en el Trabajo, 2022)

factores de riesgo asociados con el estrés laboral y el sindrome de burnout incluyen la falta de
apoyo de los compafieros y supervisores, la falta de autonomia o control en el trabajo, la falta de
oportunidades de desarrollo profesional y la falta de equilibrio entre la vida laboral y personal. La
exposicién prolongada a estos factores de riesgo puede contribuir al desarrollo de la enfermedad, donde
se presentan dificultades al momento de tener que dominar las emociones en situaciones adversas que
se presentan en el entorno de los trabajadores de la salud.

La inclusidn de esta enfermedad en la tabla de enfermedades profesionales y la ampliacion del
apartado de aquellas que se derivan de los agentes psicosociales surge de la amplia investigacion que ha
demostrado la asociacidn entre estas condiciones laborales y el deterioro de la salud fisica, mental y
social de los trabajadores. (Ministerio de Trabajo, 2014)

Por otra parte, Burnout index 2021, una evaluacién cientifica realizada por Yerbo (Yerbo, 2021),
evidencia que cuatro de cada diez colombianos que trabajan en compaiiias de tecnologia, en especial
quienes se dedican al desarrollo de software, padecen el sindrome de burnout, caracterizado por un

estrés cronico evidente en el agotamiento mental, emocional y fisico, segin el Burnout index 2021
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(elempleo, 2021), reconocida como la mayor evaluacién cientifica del estado de estrés y desgaste
laboral en estos equipos.

Carlos Sponton, director de Ciencias del Comportamiento en Yerbo, la plataforma de bienestar
mental creadora de Burnout Index, afirmé que el analisis se realizé con grupos de trabajadores de
tecnologia, dado que son el punto de partida para entender lo que puede pasar con otros equipos en las
compainias en un futuro; ademads, son quienes mayor necesidad tienen de soluciones. (Yerbo, 2021)

A nivel Colombia un dato preocupante es que las mujeres son quienes tienen mayor riesgo de
desarrollar decaimiento, donde el 70% estan con fatiga, sin dinamismo fisico y desmejoramiento en su
aspecto emocional después de una jornada laboral extensa, en comparacién con el 56 % de los
hombres.

Acorde con lo anterior, unos estudios presentados en el informe reciente de Girls in Tech,
encontré que el 79 % de las madres que trabajan se sienten actualmente agotadas. (Infobae, 2021)

Adicional en Latinoamérica index 2021 realizo una investigaciéon del Burnout a mediados de
enero y noviembre en concordancia con 32 paises. Un proceso fundamental para desarrollar su analisis,
el cual lo realizaron 32.644 respuestas de profesionales. (Infobae, 2021)

El estudio profundizo las consecuencias que podrian presentarse en la alta demanda de rotacién
de personal en cuanto al agotamiento y estrés cronico. De igual importancia, el bajo riesgo de burnout,
el 73% queria quedarse con su empleador actual, como en otros casos con un alto riesgo, los resultados
son abrumadores: uno de cada dos profesionales en el pais tiene intencidon de dejar su empresa actual
en los préximos seis meses. En total, esto significa que una de cada cinco personas en Colombia que
trabajan en tecnologia esta buscando renunciar a su empleo en el corto plazo. (Infobae, 2021)

Sin embargo, es en los profesionales de la salud en quienes esta mas presente este sindrome; el
personal de salud tiene contacto con pacientes que suelen ser una fuente potencial de estrés, pues se

tiene la responsabilidad de aliviar sus dolencias, pero se experimentan formas representativas de
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sufrimiento que desgastan a quienes los tratan y atienden, por los altos indices de agotamiento
emocional, despersonalizacion y baja realizacién profesional que son sintomas patognomaénicos del
sindrome de burnout. (Diana Sofia Serna Corredor, 2020)

La mayoria de los estudios del sindrome de burnout han resaltado que en la poblacién de los
médicos el porcentaje estaria entre el 30% y el 40%, incluso puede ser superior en Estados Unidos y en
paises de Latinoamérica. (Holguin,2020)

La satisfaccidn laboral puede tener un impacto significativo en la salud, por lo tanto, es
importante que las organizaciones de salud tengan en cuenta los factores psicosociales que aporten a la
minimizacién de los accidentes laborales y en generar un bienestar optimo para el personal de la salud,
implementando un mejor desarrollo en vinculos interpersonales para una mejor cooperacion.

Es fundamental recordar que el sindrome de Burnout fue descrito en la década de los 80’s por el
psiquiatra Herbert Freundenberger y solo hasta 40 afios después, la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) Revelo que sera reconocido oficialmente como una enfermedad a contar del 1 de enero de 2022.
(Organizacion Mundial de la Salud (OMS), 2022)

Pablo Mardones, profesional de la Facultad de Psicologia de la USS dice que “es un estado de
desgaste que se caracteriza por la sensacién de fatiga crénica a un nivel extremo. Lleva a la aparicion de
problemas afectivos, preocupacion constante, cuadros de ansiedad y, desde el punto de vista cognitivo,
puede aparecer déficit de memoria, atencién y concentracién. Ademas, se produce una disminucién en
el desempefio de las personas”. (Mardones, 2021)

Finalmente, el psicélogo acentua que debe ser entendido a través de “una experiencia extrema
del estrés” que va acompafiada de agotamiento, inefectividad y percepcién o falta de logro de las
personas en el trabajo y en ese sentido “podria ser descrito como una especie de depresion por estrés”.

(Mardones, 2021)
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Teniendo en cuenta todo lo anteriormente mencionado, es entonces evidente que este
sindrome si bien actualmente esta siendo considerado relevante, sus inicios de investigacion y
diagndstico iniciaron varias décadas atras.

No obstante, solo hasta hace poco tiempo se han realizado en Colombia estudios y analisis en
torno a este tema porque sobre todo en los dos afios anteriores se hicieron evidentes asi como otras
enfermedades o sindromes psicolégicos por la necesidad de cambios laborales rutinarios que fueron
necesarios a causa de lo que surgié como el Covid_19, ya que las obligaciones exageradas en el campo
laboral en los profesionales de la salud se triplicd, y asi mismo la carga laboral que es entre otras el

detonante del sindrome de Burnout, tema principal del actual trabajo investigativo.
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CAPIiTULOII
2 Marco tedrico
21 Apartado A: Definiciones del Sindrome de burnout

Para un mejor entendimiento del sindrome de Burnout, a continuacién, se mencionan algunos
conceptos de dicho sindrome ya que es importante conocer lo que dicen los diferentes precursores,
referente a lo que es el sindrome.

El sindrome esta caracterizado por presentar sintomas de ansiedad y depresion; de esta manera
lo describe Freudemberg en 1974, psiquiatra, que trabajaba en una clinica para toxicdmanos en Nueva
York. Observé que, al afio de trabajar, la mayoria de los voluntarios sufria una progresiva pérdida de
energia, hasta llegar al agotamiento, sintomas de ansiedad y de depresion, asi como desmotivacién en

su trabajo y agresividad con los pacientes. (Lopez Elizalde, 2004).

Por su parte, Duran, M, (2001) dice que el Burnout resulta de una discrepancia entre los ideales
individuales y la realidad de la vida ocupacional diaria e involucra bdsicamente tres dimensiones:
Agotamiento emocional: refiriéndose a la pérdida o desgaste de recursos emocionales, es decir que el
trabajador presentard sentimientos de preocupacién, tensiéon, ansiedad, fatiga y agotamiento.
Deshumanizacién o despersonalizacién: el desarrollo de actitudes negativas, cinicas e insensibles hacia
los receptores (pacientes, clientes). Falta de realizacién personal: es la tendencia a evaluar el propio
trabajo de forma negativa. Este sindrome se manifiesta por una sintomatologia multidimensional, en el

ambito cognitivo, somatico y emocional. (Martinez Pérez, 2010)

Segun, la psicéloga Cristina Maslach en 1976 utilizé el término Burnout, empleado hasta

entonces por los abogados californianos para describir el proceso gradual de pérdida de responsabilidad
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profesional y desinterés cinico entre compafieros de trabajo, para referirse a un conjunto de respuestas

emocionales que afectaban a los profesionales de ayuda. (Maicon & Garces de los Fayos, 2010).

Para Salanova, & Llorens, son cuatro las explicaciones tedricas que van a detallar por qué se
produce el burnout entre las personas y los grupos de trabajo. Estos marcos teéricos son: teorias del
intercambio social, del contagio social de las emociones, modelo de demandas-recursos y la teoria social

cognitiva de Bandura. (Llorens Gumbau & Salanova Soria, 2011)

Desde la Teoria del contagio de emociones el burnout se produce cuando en los grupos de
trabajo existen creencias y emociones compartidas que se van desarrollando a lo largo de la interacciéon
social. Cuando las personas trabajan juntas es habitual que se compartan situaciones estresantes, que se
llegue a un nivel de compenetracién conjunta y se experimenten emociones colectivas, como la tristeza
de ser castigados o también el burnout en un objetivo de sintonizar emocionalmente unos con otros.

(Llorens Gumbau & Salanova Soria, 2011)

2.2 Apartado B: Definiciones de Salud mental

Tener claridad sobre el concepto de Salud mental es sustancial para la investigacion ya que
permite identificar las afectaciones que pueden repercutir en la salud mental en relacién con el
sindrome de burnout.

Segun la revista Medline plus especialista en publicar todo lo relacionado con salud, dice que la
salud mental incluye nuestro bienestar emocional, psicoldgico y social. Afecta la forma en que
pensamos, sentimos y actuamos cuando enfrentamos la vida. También ayuda a determinar cémo

manejamos el estrés, nos relacionamos con los demas y tomamos decisiones. La salud mental es
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importante en todas las etapas de la vida, desde la nifiez y la adolescencia hasta la adultez y la vejez.

(Medline Plus, 2021).

El concepto de Salud mental en psicologia humanista dice que; La salud no es solamente la
ausencia de enfermedades sino la resultante de un complejo proceso donde interactuan factores
bioldgicos, econdmicos, sociales, politicos y ambientales en la generacidn de las condiciones que
permiten el desarrollo pleno de las capacidades y potencialidades humanas, entendiendo al hombre

como un ser individual y social. (Carrazana, 2022).

23 Apartado C: Poblacion colombiana

Dado a que la investigacion hace énfasis en la poblaciéon colombiana, es pertinente saber qué
porcentaje de la poblacién colombiana se esta viendo afectada por el sindrome de burnout.

De acuerdo con el censo del DANE, la poblacién y vivienda realizado en 2018, consistié en contar
y caracterizar las personas residentes en Colombia, asi como las viviendas y los hogares del territorio
nacional. A través del censo, el pais obtiene datos de primera mano sobre el nimero de habitantes, su
distribucidén en el territorio y sus condiciones de vida.

Se estima que, en 2022, la poblacién colombiana supere los 51,6 millones de habitantes. En el
mismo periodo, Bogotd fue el departamento mas poblado del pais sudamericano, con alrededor de 7,9
millones de personas, seguido por Antioquia con aproximadamente de 6,89 millones de habitantes.
(DANE, 2018)
2.4 Apartado D: Sindrome de burnout en las organizaciones

Dado a que este sindrome se ha desencadenado a nivel organizacional, es de interés conocer

gue se ha dicho acerca de los factores principales este fenédmeno en las empresas.
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El mundo laboral ha experimentado una transformacion importante en las ultimas décadas en
nuestro contexto sociocultural. Asi, las nuevas exigencias del trabajo y el desajuste entre los requisitos
del puesto de trabajo en las organizaciones y las posibilidades de rendimiento de cada sujeto han
originado la aparicion de nuevos riesgos denominados psicosociales, entre ellos el sindrome de burnout
(agotamiento emocional, despersonalizacién o deshumanizacion y falta de realizacion personal en el
trabajo). (Gil Monte, 2005)

También se dice que, el sindrome de quemarse por el trabajo se define como una respuesta al
estrés laboral crénico integrado por actitudes y sentimientos negativos hacia las personas con las que se
trabaja y hacia el propio rol profesional, asi como por la vivencia de encontrarse emocionalmente
agotado. Esta respuesta ocurre con frecuencia en los profesionales de la salud y, en general, en
profesionales de organizaciones de servicios que trabajan en contacto directo con los usuarios de la

organizacién. (Gil Monte P., 2001)

2.5 Enfoque teorico de la revision documental: Psicologia de la salud

El enfoque tedrico mediante el cual se abordara el fendmeno estudiado del sindrome de
Burnout sera el de la psicologia de la salud, esto a raiz de la revisién de antecedentes realizada,
mediante la cual se ha identificado como factor comun importante de tener en cuenta, el impacto que
tiene este sindrome en la salud mental de quien lo padece.

Como lo expresan Gutiérrez, Célis & Moreno, (2006) Es esencial abordar el estudio del Burnout
desde una perspectiva que contribuya a las ciencias de la salud, ya que este fendmeno no solo afecta la
calidad de vida y la salud mental del profesional que lo experimenta, sino que también puede poner en
riesgo la salud fisica, tanto del individuo afectado como de aquellos que reciben atencién de una
persona que lo padece. Cabe destacar que la alta frecuencia de este sindrome llevd a la Organizacion

Mundial de la Salud a considerarlo un riesgo laboral en el afio 2000 (p. 306).
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Asi mismo, autores como Morales & Hidalgo (2015), se mencionan las consecuencias negativas
que tiene el sindrome de Burnout en la salud mental. Segun los autores, existen varios indicadores que
pueden ser considerados como sefiales de alerta o incluso parte del cuadro clinico del sindrome, como
la negacion, el aislamiento, la ansiedad, el miedo, la preocupacidon excesiva, la depresién (que es uno de
los sintomas mas peligrosos ya que puede conducir al suicidio), la ira, las adicciones, los cambios bruscos
en la personalidad, el sentimiento de culpa, la autoinmolacidn, la sobrecarga de trabajo, cambios
negativos en los habitos de higiene y cuidado personal, problemas alimenticios como la pérdida o
ganancia excesiva de peso, la pérdida de memoria, la desorganizacion, la dificultad para concentrarse, el
insomnio, entre otros (p. 4).

Es también importante mencionar la investigacion realizada por Bambula & Gémez (2016)
“Sindrome de Burnout” en Latinoamérica en la cual expresan que:

Se reconoce que la responsabilidad del sindrome de Burnout ya no recae solo en
el individuo, sino que es un fenédmeno que surge en la interaccién entre la
persona y el entorno laboral. Por lo tanto, es importante ampliar el marco de
analisis de este sindrome, incluyendo la realidad social y econdmica, a fin de
reflexionar tanto sobre la relacidn entre el trabajo y la salud como sobre la
sociedad en su conjunto. Para lograrlo, es necesario involucrar a otras disciplinas
para que el enfoque sea mds amplio y se pueda entender mejor las problematicas
de la salud mental laboral y contribuir a su comprensiéon (p.60).

De este modo, y como lo han afirmado los autores y las posturas tedricas anteriormente
referenciadas, el sindrome de Burnout es un fenédmeno que ataca tanto la salud mental como fisica de
quien la padece, puede generar afectaciones del estado de animo y consecuencias negativas a nivel

general en las diferentes esferas de la vida de la persona y disminuir considerablemente su calidad de
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vida. Es por ende que desde esta revision documental, se tendrd una éptica del Burnout, desde la

perspectiva de la psicologia clinica y de la salud.

El sindrome de Burnout es un tema que cada vez esta adquiriendo mayor relevancia, debido a la
creciente demanda y presidn que se ejerce en el mundo laboral. Este fenémeno afecta tanto a la salud

mental como fisica del individuo, y puede generar consecuencias negativas en su vida personal y laboral.

Es importante destacar que la perspectiva desde la cual se aborda este fendmeno es
fundamental para comprender su complejidad. Desde la psicologia clinica y de la salud, se pueden
obtener importantes aportes para el estudio y la intervencion del Burnout. Es necesario tener en cuenta
gue este sindrome no es una simple reaccion emocional del individuo frente a su trabajo, sino que es un

fendmeno que se da en la interaccién entre el individuo y el mundo laboral.

Por tanto, es fundamental ampliar el marco de lectura del sindrome, desde la realidad social y
econdmica concreta, para poder reflexionar tanto sobre la relacién entre el trabajo y la salud como
sobre la sociedad en su conjunto. Para ello, es necesario convocar a otras disciplinas y adoptar una
aproximacién paradigmatica distinta, que permita trascender a un analisis mas macro de las

problematicas inscritas en el campo de la salud mental laboral y contribuir a su comprensidn.

La revision documental del Burnout desde la perspectiva de la psicologia clinica y de la salud
puede aportar importantes herramientas para la prevencion y el tratamiento de este sindrome. En este
sentido, es necesario destacar que existen diferentes factores que pueden influir en su aparicion, como

son el exceso de trabajo, la falta de reconocimiento, la falta de apoyo social y emocional, entre otros.
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Por tanto, es importante tomar en cuenta estos factores para implementar medidas preventivas y de

intervencion adecuadas.

Es fundamental que se promueva la creacidn de espacios de reflexion y discusiéon en los lugares
de trabajo, para que los profesionales puedan compartir sus experiencias y situaciones, y asi poder
identificar tempranamente los signos de alerta y actuar de forma preventiva. También es importante
gue se promueva una cultura organizacional que promueva el bienestar emocional de los trabajadores,

reconociendo su trabajo y valorando su aporte a la empresa.

En conclusién, el sindrome de Burnout es un fendmeno que puede generar graves
consecuencias tanto para la salud mental como fisica del individuo, asi como en su vida personal y
laboral. Es necesario abordarlo desde una perspectiva amplia y multidisciplinar, que permita trascender
los enfoques simplistas y promueva la comprension profunda del fenémeno. Desde la psicologia clinica 'y
de la salud, se pueden obtener importantes herramientas para la prevencion y el tratamiento del
Burnout, pero es necesario promover una cultura organizacional que promueva el bienestar emocional

de los trabajadores.
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CAPITULO IlI
3  Metodologia
3.1 Enfoque
La presente investigaciéon documental, es realizada bajo el enfoque cualitativo, el cual como lo
expresa Hernandez (2014) “Parte de una realidad por descubrir, construir e interpretar, y se caracteriza
por que su accién indagatoria se mueve de manera dindmica entre los hechos y su interpretacion” (p.
10). Asi pues, este enfoque permite a la investigacién documental, recopilar y seleccionar informacion a
través de documentos cientificos orientados en dar respuesta a las hipdtesis de investigacion y la
pregunta planteada, y a través del ejercicio de interpretacion y revision de la literatura, generar nuevo
conocimiento de valor para el dmbito de la psicologia.
El enfoque cualitativo también se guia por dreas o temas significativos de
investigacion. Sin embargo, en lugar de que la claridad sobre las preguntas de
investigacion e hipétesis preceda a la recoleccién y el andlisis de los datos (como
en la mayoria de los estudios cuantitativos), los estudios cualitativos pueden
desarrollar preguntas e hipétesis antes, durante o después de la recoleccién vy el

analisis de los datos (Hernandez, 2014, p. 7)

3.2 Alcance de la investigacion

El alcance de esta investigacidn es de tipo descriptivo, ya que se pretende realizar un analisis del
fendmeno del sindrome de burnout en profesionales de la salud y el impacto que tiene en su salud
mental, bajo una dptica descriptiva y expositiva, que permita mostrar y detallar la informacion

recolectada mediante la revision documental.
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Como lo expresa Hernandez Sampieri et al. (2014) “la tarea del investigador implica describir
fendmenos, situaciones, contextos y sucesos; de manera que se pueda detallar como son y se
manifiestan. Los estudios descriptivos buscan especificar las propiedades, las caracteristicas y los
perfiles de personas, grupos, comunidades, procesos, objetos o cualquier otro fenédmeno que se someta
a la investigacion” (p. 92).

3.3 Tipo de investigacion.

Esta investigacidn esta guiada por los criterios de una investigacion de tipo documental
planteada por Galeano (2004) quien enuncia que este tipo de investigacion se desarrolla con la
intencidon de ejecutar un analisis sistematico de evidencias escritas o graficas, cartas, articulos de
periddicos, autobiografias, documentos producto de procesos judiciales, informes de investigacion,
fotografias, entre muchos otros, que pueden servir como testimonio para el investigador el cual intenta
responder a cuestiones sobre temas especificos.

Galeano (2004) afirma que los escritos que se analizan y recopilan pueden ser "entrevistados"
por medio de interrogantes que guian la investigacion, y ademas se les puede "observar" con la misma
intensidad con que se observa un evento o un hecho social los cuales son dos métodos cientificos que
pueden aportar nuevos aprendizajes y nuevos conocimientos al investigador. Es por estas razones que
esta investigacion se sirve de estos parametros, para “entrevistar y observar” el sindrome de burnout
implicados en la enfermedad mental en documentos para poder identificar, caracterizar y describir
cuales son los efectos de este sobre la vida psicoldgica de los profesionales de la salud en Colombia.

De esta forma, la investigacidn buscara generar una descripcién del fendmeno estudiado en un

tipo de poblacién definida, logrando un analisis categorial y el desarrollo de hipdtesis descriptivas.
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3.4 Sistematizacion.

La sistematizacién de la informacién se llevd a cabo a través de una base de datos de doble
entrada.

La primera de forma horizontal en la cual se encuentran las caracteristicas de cada uno de los
articulos de investigacion seleccionados: titulo del documento, autores, el objetivo del estudio,
descripcién de los conceptos tedricos abordados en el articulo, la metodologia utilizada en la
investigacion, observaciones generales y por ultimo el analisis categorial de los articulos (sindrome de
Burnout, profesionales en la salud en Colombia y salud mental). Y una segunda entrada de manera
vertical en la cual se encuentran diligenciados los datos y la informacion de los documentos

seleccionados.

3.5 Poblacion

La poblacién para, Hernandez, Fernandez y Baptista (2010), significa: "(..)una poblacién es el
conjunto de todos los casos que concuerdan con una serie de especificaciones” (p. 65). Para esta caso de
estudio serian todas aquellas investigaciones que coinciden con los criterios de inclusién que se
delimitaron previamente a la busqueda, se busco extraer al menos 50 estudios que hayan trabajado
sobre todo lo relacionado con el sindrome de Bournout y sus efectos en la salud mental de los
individuos, esta problematica se analiza y lee desde la conceptualizacién y teorizacién de la psicologia de
la salud para asi describir y nombrar este sindrome como un causal importante en las enfermedades

mentales de quienes lo padecen.
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3.6 Muestra

La muestra para el desarrollo de la revision documental solo concibié y tomo en cuenta los
articulos que incluian en su contenido los criterios de inclusidn y exclusion que se establecieron desde el
primer registro general mediante la matriz elaborada para el proceso investigativo. La muestra de la
presente investigacion fueron los estudios e investigaciones encontrados en el repositorio de la
Corporacién Universitaria Minuto de Dios, y en las bases de datos disponibles en su biblioteca tales
como: Scielo, Dialnet, Science Direct, Redalyc y Ebsco, directamente relacionados con las categorias
estudiadas en esta investigacion (Sindrome de Burnout, salud mental y poblacién profesional de la salud
en Colombia)
3.6.1 Criterios de inclusion.

. Documentos cientificos provenientes de bases de datos certificadas de la biblioteca de la

Universidad Minuto de Dios

J Documentos con 10 o menos afios de antigliedad (2013 en adelante)
o Textos e investigaciones realizadas en Colombia o Latinoamérica
o Investigaciones, estudios o articulos de revista que incluyan las categorias de los

fendmenos estudiados: Poblacion colombiana de personal de la salud, Salud mental y Burnout.
3.6.2 Criterios de exclusion.
. Documentos cientificos no provenientes de bases de datos certificadas o de la biblioteca

de la Universidad Minuto de Dios.

. Textos e investigaciones no realizadas en Colombia o Latinoamérica
. Documentos e investigaciones con mas de diez afios de antigliedad.)
. Investigaciones, estudios o articulos de revista que no incluyan las categorias de los

fendmenos estudiados: Poblaciéon colombiana de personal de la salud, Salud mental y Burnout.

o Investigaciones, estudios o articulos de revista en inglés
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El procedimiento realizado para el desarrollo del presente estudio se llevé a cabo a través de la

revisiéon documental, el cual inicié con la recoleccion de la informacion a partir de la muestra

seleccionada, delimitando las investigaciones que incluyeran las categorias de salud mental, sindrome

de Burnout y profesionales de la salud en Colombia. Posteriormente se procedid a sistematizar la

informacién en una base de datos de doble entrada conformada por la informacién vertical de los

documentos seleccionados, y de manera horizontal, la categoria en la que se incluye el documento, su

metodologia, objetivos, analisis y observaciones; permitiendo tener una mejor gestion de los datos para

su posterior descripcion y analisis. A continuacidn, se presenta un fragmento de la matriz de
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Del mismo modo, una vez realizada la investigacion documental de antecedentes expuesta en la

anterior ilustracidn, se llevara a cabo la seleccién de 15 articulos que cumplan con los criterios de

inclusidn y exclusidon anteriormente mencionados.
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3.8 Consideraciones éticas.

En Colombia, se ha establecido la Ley 1090 para regular el ejercicio de la profesién de la
psicologia y dictar el Codigo Deontoldgico y Bioético, entre otras disposiciones. La ley se enfoca en que
los psicélogos deben mantener altos estandares profesionales al ofrecer sus servicios y asumir la
responsabilidad de las consecuencias de sus acciones, haciendo todo lo posible para garantizar que sus

servicios se utilicen correctamente.

La principal actividad dentro de la profesidn de la psicologia es el disefo, ejecucion y direccion
de investigaciones cientificas disciplinarias o interdisciplinarias destinadas al desarrollo, generacién o
aplicacion de conocimientos que contribuyan a la comprensidn y aplicacién del objeto de estudio de la
psicologia y a la implementacidn de su quehacer profesional desde las perspectivas de las ciencias
naturales y sociales. Ademads, también es importante el disefio, ejecucidn, direccidn y control de
programas de diagndstico, evaluacion e intervencién psicoldgica en las distintas areas de la psicologia

aplicada.

Es esencial que los psicodlogos en Colombia mantengan altos estandares profesionales al ofrecer
sus servicios y se adhieran al Cdédigo Deontoldgico y Bioético. La ley exige que los psicdlogos asuman la
responsabilidad de las consecuencias de sus acciones y hagan todo lo posible para garantizar que sus
servicios se utilicen correctamente. Por lo tanto, es importante que los psicélogos se mantengan
actualizados en las ultimas investigaciones y desarrollos en su campo para brindar los mejores servicios

posibles.

El disefio, ejecucién y direccidn de investigaciones cientificas es fundamental en la practica de la

psicologia. La investigacién disciplinaria o interdisciplinaria debe ser dirigida hacia el desarrollo,
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generacion o aplicacidon de conocimientos que contribuyan a la comprensién y aplicacién del objeto de
estudio de la psicologia y a la implementaciéon de su quehacer profesional desde las perspectivas de las
ciencias naturales y sociales. Es importante que los psicélogos realicen investigaciones de alta calidad y
utilicen metodologias adecuadas para obtener resultados precisos y confiables. Ademas, los psicologos
también deben ser conscientes de las implicaciones éticas de su investigacion y asegurarse de que no

dafien a sus participantes.

Por otro lado, el disefio, ejecucidn, direccién y control de programas de diagndstico, evaluacién
e intervencion psicolégica en las distintas areas de la psicologia aplicada son cruciales para la practica de
la psicologia. Los psicélogos deben estar capacitados para disefar y ejecutar programas que aborden las
necesidades especificas de sus clientes y brindar intervenciones efectivas. Es importante que los
psicologos evaluen la efectividad de sus intervenciones y realicen ajustes necesarios para mejorar los

resultados.
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CAPITULO IV
4  Resultados
Luego de realizada la sistematizacion de los datos y la categorizacion de la informacién para dar
respuesta a los objetivos de la presente revision documental, se realiza a continuacion, la descripcién de
los resultados.
Esta investigacion de tipo documental siguiendo la perspectiva de los tres momentos (disefio,
implementacién y publicacién de resultados) de Galeano (2004). Se realizo un rastreo en las bases de
datos y, a partir de ello, se categorizo la informacidén en una matriz de analisis. El proceso de seleccidn

identificé quince documentos que cumplieron los requisitos de inclusion.
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llustracion 2: Matriz de revision documental

Es asi, como a partir de los quince documentos seleccionados y sistematizados en la matriz,
como se muestra en la ilustracién anterior, se da inicio al analisis y discusién de los resultados de

acuerdo a los objetivos especificos planteados previamente.

T
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4.1 Sintomas del Burnout en el personal profesional de la salud en Colombia

Teniendo en cuenta el primer objetivo especifico del proyecto, “Rastrear los sintomas del
sindrome de burnout en el personal profesional de la salud documentados en textos publicados
durante los ultimos 10 afios” se encuentra, en primera instancia, en la documentacion cientifica, la
investigacion de Lauracio (2015) “Sindrome de Burnout y desempeiio laboral en el personal de salud en
Colombia” quien expresa en sus resultados que el personal de la salud medido en el estudio, presentd
grados altos en la escala de Burnout (1) y una sintomatologia de agotamiento emocional, asi como un
grado importante a tener en cuenta de despersonalizacion (2), lo cual se evidencia a través de actitudes
de frialdad y distanciamiento hacia los pacientes y un sentido bajo de realizacion personal y
sentimientos de poca permanencia en su trabajo.

Por su parte, los autores Saldafia, Vargas & Chavez (2021) en su estudio “Resiliencia y sindrome
de burnout en profesionales de una institucidon de salud mental, durante la pandemia” describen en sus
resultados que los profesionales de la salud en esta institucidn de la ciudad de Bogot4d, presentaron
puntuaciones medias y altas en relacién al Burnout, presentando alteraciones de tipo emocional como
agotamiento, pérdida de interés y baja tolerancia a la frustracidn, sintomas que se intensificaron en el
aislamiento propio de la pandemia. Los autores concluyen que, las habilidades como la resiliencia son
fundamentales a la hora de generar una

mejor gestién de estos sintomas, y que entre mejor se fortalezca esta habilidad se podran
disminuir considerablemente los efectos negativos del Burnout.

Estos resultados, pueden compararse a la teoria documentada en el marco conceptual de la
revisién documental, en la cual Morales & Hidalgo (2015) describen los sintomas que padecen las
personas que se encuentran en niveles considerables de Burnout, entre los que resaltan la negacion, el
aislamiento, baja motivacion o interés, agotamiento emocional e incluso altos niveles de ansiedad, y

cambios abruptos en la personalidad (p. 306)
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Asi mismo, resultados similares han encontrado los autores Arias y Caycho (2019) quienes en su
estudio “Sindrome de burnout en cuidadores de pacientes con discapacidad infantil en Colombia”
afirman que los cuidadores y profesionales que obtuvieron niveles considerables de Burnout en su
medicion, presentan sintomatologias de agotamiento emocional, despersonalizacidn y baja realizacion
personal en su trabajo, lo cual se traduce a comportamientos de baja preocupacion por los pacientes,
distanciamiento y poca empatia.

Es importante detenerse un momento en este punto de la exposicion de los resultados, ya que
este tipo de conductas descritas anteriormente han sido recurrentes en los diferentes estudios que se
han abordado, lo cual es importante de tener en cuenta ya que son muestra de los efectos negativos
gue puede tener a nivel psicolégico y comportamental, un profesional de la salud que se encuentre en
un estado alto de Burnout. El distanciamiento, la baja empatia y preocupacion por los pacientes, es un
sintoma de alarma el cual puede afectar de manera desfavorable el ejercicio profesional del personal de
la salud en Colombia, al ser un rol el cual debe tener un constante contacto de cuidado, comunicaciony
empatia con el otro, siendo entonces el Burnout, un fenédmeno que incide negativamente en el ejercicio
de sus labores y afecta no solo a la persona que lo padece, si no también a su circulo, en este caso los
pacientes que son atendidos.

Asi mismo, Gonzalez (2017) en la investigacion de “Prevalencia de estrés laboral y factores
relacionados en un hospital nivel Il de salud mental de la ciudad de Cali, Colombia” expone unos
resultados bastante parecidos a los descritos en la pagina anterior, ya que afirma que los profesionales
del hospital quienes presentaban niveles altos de estrés laboral, tenian a su vez mayor ausentismo en el
trabajo, sintomas relacionados a la salud mental como ansiedad y depresidon y comportamientos
desfavorables con los usuarios, como baja atencion, frialdad y poca empatia. Es entonces fundamental
tener en cuenta esta informacién, ya que permite identificar los consecuentes conductuales y

actitudinales de este fendmeno en los profesionales de la salud y las personas que tienen contacto con
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ellos como pacientes o compafieros de trabajo, como lo afirman Casa, Rincén & Villa (2013) en su
investigacion “Sindrome de Burnout, una enfermedad silenciosa” realizaron un estudio en profesionales
de enfermeria cuyos resultados describen sintomas de agotamiento emocional importantes, baja
tolerancia a la frustracidn y poca realizacion en su trabajo, lo cual afecta sus relaciones interpersonales
con sus companeros de trabajo y con los usuarios que atiende.

Vemos entonces como los resultados en relacidn a los sintomas del Burnout en el personal de la
salud en Colombia, tienen implicaciones a nivel de agotamiento emocional, generando pérdida
considerable de motivacidn e interés, cambios en el comportamiento y la personalidad y afectaciones en
la salud fisica y mental de quien la padece. Resultados que pueden asimilarse a la teoria documentada,
la cual describe entre los sintomas comunes del Burnout, el desgaste mental y emocional, la
acumulacién de cansancio fisico, cambios abruptos en el comportamiento, y en mayor medida,
complicaciones en la salud mental (Morales & Hidalgo, 2015, p. 4)

Por otra parte, se pudieron encontrar resultados importantes con referencia a los sintomas
emocionales, actitudinales y conductuales de los profesionales de la salud que presentan niveles
considerables de Burnout en el trabajo, los cuales se describen a través de la despersonalizacién, en
actitudes y comportamientos cinicos y deshumanizados con las personas a las cuales atienden en
calidad de pacientes. “La despersonalizacidn es un fendmeno que puede conllevar sintomas como
sensacion de no ser uno mismo, sentirse como un robot, no reconocerse en su propia actividad mental,
temor a perder la razén entre otras condiciones que afectan la salud mental y social de quien las
presenta” (Cruzado, 2013, p. 121).

Estos sintomas descritos, representan una dificultad a tener en cuenta en el ejercicio de cargos
profesionales que implican estar en constante relacidn con personas las cuales se encuentran en estado
de vulnerabilidad, y elementos como la empatia y la calidez humana juegan un papel fundamental para

el adecuado ejercicio de la labor, mismo que se ha visto afectado a través de esta sintomatologia que
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afecta no solo a quien la padece si no también al circulo de personas que le rodean en el trabajo. Como

lo expresan Gamero & Acosta (2013) en su investigacion “Enfoque de competencias para los equipos de

atencién primaria en Salud”
Los profesionales de la salud requieren competencias tanto en conocimientos
cientificos, como capacidad para comunicarse, trabajar en equipo y conectarse de
manera empatica con los miembros de la comunidad. Es fundamental que los
profesionales que se desempefian en el campo de la salud sean tomadores de
decisiones y entiendan las necesidades humanas de las personas a las que
impacta (p. 37)

En el andlisis de estos sintomas es importante tener en cuenta el contexto en el que se
desenvuelven las personas que lo padecen, factores que son importantes a tener en cuenta ya que son
elementos diferenciadores que dan explicacién al comportamiento explicito de los profesionales de la

salud en Colombia, con niveles altos de Burnout.

La realidad del sistema de salud colombiano, se encuentra permeada por elementos de orden
politico y social que tienen efectos desfavorables en todos los niveles: tanto para el paciente como para
el funcionario. La desigualdad en el acceso a los servicios de salud y los bajos recursos econdmicos y
humanos, entre otros factores, pueden incidir de manera directa e indirecta en el aumento considerable
de la carga de trabajo percibida por los profesionales que se desempefian en este ambito, lo cual, a su
vez tiende a aumentar los indices de Burnout en esta poblacidn, generando la aparicién de los sintomas
conductuales anteriormente descritos. Es por ende fundamental continuar con el estudio y el desarrollo
de investigaciones que permitan ampliar el panorama de comprensién de este fendémeno en el pais, y

promover acciones que lo contrarresten en pro del bienestar de los pacientes y funcionarios.
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4.2 Factores de riesgo en la salud mental de los profesionales de la salud en Colombia

Habiendo rastreado los resultados de las investigaciones y estudios documentados de los
ultimos 10 afios que describen los sintomas del sindrome de Burnout en los profesionales de la salud en
Colombia, se abordan a continuacion, los resultados de dicha revision orientados en dar respuesta al
segundo objetivo de la investigacion: “Identificar los factores de riesgo de enfermedad mental en el
personal profesional de la salud documentados en textos publicados durante los ultimos 10 afos”

En primera instancia, se trae a colacidn el estudio realizado por Vila & Pardo (2013)
“Antecedentes y efectos del Burnout en el trabajo y la salud mental” quienes expresan que la exposicidn
a condiciones constantes que incrementen el estrés laboral y el Burnout tiene relacién directa en la
salud mental de los trabajadores, como pérdida del interés, baja realizacion personal, alteraciones del
estado del dnimo que pueden detonar depresidn y ansiedad asi como problemas interpersonales en el
trabajo y la vida social. Los autores, afirman que es fundamental establecer investigaciones que
permitan entender y gestionar estas consecuencias negativas en el trabajo en pro del cuidado de la

salud mental.

Por su parte, Vallejo & Molano (2020) en el estudio “Sindrome de burnout del cuidador familiar
con personas con trastorno psiquidtrico tipo esquizofrenia” describe y profundiza los consecuentes
emocionales, comportamentales y psicoldgicos de los cuidadores de personas con esquizofrenia que
presentan niveles medios y altos de Burnout, afirmando que existe presencia considerable de
sentimientos de culpabilidad, incomprensidn, despersonalizacién y depresién por parte de los
cuidadores quienes a su vez tienen mayor sensibilidad y agotamiento emocional. Del mismo modo, los
autores sefialan que esta poblacidn tiene alta vulnerabilidad a padecer trastornos mentales como

depresion y ansiedad.
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El estudio “Sindrome de Burnout: De un fenémeno laboral a un diagndstico médico” realizado
por Vivas & Fonseca (2019) afirma que, a dia de hoy, el sindrome de Burnout se ha convertido en uno de
los factores de riesgo mds importantes a tener en cuenta en la actualidad, ya que pasd de ser un
fendmeno que afecta el ambito laboral de las personas, a convertirse en un problema de salud tanto
mental, como fisica. Los autores expresan que la sintomatologia del Brunout, es un factor determinante
en la génesis de enfermedades mentales como la ansiedad generalizada y la depresién, asi como en
dolencias fisicas como migrafia, tension muscular, entre otras.

Estas investigaciones y sus resultados anteriormente referenciados, son similares en
comparacion a la teoria registrada en el marco conceptual de la presente revisién documental, en la cual
autores como Morales & Hidalgo (2015) expresan que las cargas excesivas de trabajo percibidas por los
trabajadores, es un factor de riesgo importante para el desarrollo de enfermedades mentales como la
depresion y ansiedad; asi mismo, los autores resaltan que las personas que se encuentran en labores en
las que deben interactuar constantemente con otros, tienden a presentar sintomas de ansiedad y

aislamiento, asi como problemas de depresién y culpabilidad (p. 8)

Otras investigaciones incluidas en la revision documental que se asemejan a los resultados
encontrados en la teoria, es el estudio realizado por Jiménez & Caballero (2021) quienes en su
investigacion: “La salud general percibida y su asociacidn al sindrome de burnout académico e ideacién
suicida en universitarios colombianos” expresan que, la sobrecarga de tareas y deberes, en relacion a las
capacidades percibidas genera en diferentes contextos, niveles altos de tension y preocupacion en las
personas, desarrollando niveles de estrés que afectan la salud fisica y mental, asi como situaciones de
frustracion y decepcién personal que derivan en alteraciones del estado de dnimo como la depresidn, y

por consecuencia, ideaciones suicidas en las personas.
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De este modo, se abordan los documentos cientificos que describen los factores de riesgo en
relacién a la salud mental en los profesionales de la salud en Colombia, entre los cuales resalta el exceso
de carga laboral percibido por los trabajadores y los horarios extensos de trabajo, generando esto
efectos a nivel fisico y mental desfavorables para la persona, acompafiados de sintomas como el
agotamiento emocional y despersonalizacion que inciden negativamente en la relacién consigo mismoy
con los demas, siendo un factor especialmente inquietante al encontrarse en un contexto laboral en el
cual deben tener contacto humano constante y procurar por el cuidado y el bienestar del otro.

Como los expresan Bambula & Gomez (2016) en el estudio “Sindrome de Burnout en
Latinoamérica”:

Es relevante destacar la necesidad de ampliar la perspectiva de analisis del
sindrome de Burnout, para poder comprender su relacidn con la realidad social y
econdmica concreta en la que se desarrolla. Esto implica una reflexion mas
profunda sobre cdmo el trabajo afecta la salud y cémo se interrelaciona con la
sociedad. Para lograr esto, es fundamental observar a la persona desde diferentes
angulos, ya que su bienestar mental, fisico y social no puede ser visto de manera
aislada. Es decir, se debe tener en cuenta su contexto laboral, su entorno social,
su estado fisico y su salud mental, para asi entender de manera integral las

repercusiones del sindrome (p. 60)

De este modo, es importante también el sindrome de Burnout, y sus factores de riesgo en
relacién a la salud mental, sigue siendo un factor importante a tener en cuenta desde el conocimiento
psicoldgico y el desarrollo de investigaciones y estudios, que permitan ampliar el panorama de
comprension de este fendmeno y suministren informacién para continuar con su entendimiento, asi

mismo se puede afirmar que el sindrome de Burnout es un problema importante en este sector de la



salud en el pais y puede tener consecuencias negativas en la salud fisica y mental de los trabajadores.

Los estudios revisados sefialan que la sobrecarga laboral y el estrés generado por el trabajo pueden
llevar a la depresidn, ansiedad, migraiias, tension muscular, entre otras dolencias fisicas y mentales.
Ademas, la despersonalizacion y el agotamiento emocional que se presentan en el Burnout pueden
afectar negativamente las relaciones interpersonales, lo que es especialmente preocupante en el
contexto laboral de los profesionales de la salud, quienes deben cuidar y procurar el bienestar de los

demas.

Es importante destacar que, aunque la mayoria de los estudios revisados se enfocan en el
Burnout de los profesionales de la salud, hay otras investigaciones que abordan el Burnout en otros
ambitos laborales y en la poblacidn general, y que presentan resultados similares en cuanto a los
factores de riesgo de enfermedades mentales. En este sentido, es necesario que se sigan realizando
investigaciones que permitan entender mejor el impacto del Burnout en la salud mental de los

trabajadores y se tomen medidas preventivas para evitar su desarrollo y consecuencias.

Finalmente, se puede concluir que el Burnout es un problema de salud laboral que no solo
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afecta la vida profesional de los trabajadores, sino que también puede tener consecuencias negativas en

su vida personal y en su salud en general. Por lo tanto, es necesario que las empresas, organizaciones y

entidades de salud tomen medidas para prevenir su desarrollo y promover el bienestar emocional y

fisico de sus trabajadores, lo que a su vez se traducird en una mejora en su productividad y en la calidad

de los servicios que ofrecen.
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4.3 Caracteristicas psicologicas del personal de la salud en Colombia que presenta sindrome de
Burnout — Responde al tercer objetivo

Asi pues, se proceden a exponer los resultados que buscan dar respuesta al tercer objetivo
especifico de la presente revision documental: “Analizar las caracteristicas psicoldgicas del personal
profesional de la salud en Colombia que presenta sindrome de Burnout documentadas en textos
publicados durante los ultimos 10 afios”

En primera instancia, se trae a colacidn la investigacidon de Lauracio & Lauracio (2020) que tuvo
por objetivo identificar la presencia del sindrome de Burnout en sus 3 dimensiones: agotamiento
emocional, despersonalizacion, realizacién personal, identificar el nivel de desempefio laboral en sus
cuatro escalas: calidad técnica y atenciéon médica, capacitacion y educacién continua, productividad,
aptitudes; y establecer si hay relacion entre el sindrome de Burnout y el desempefio laboral en el

personal de salud de un centro asistencial en la ciudad de Puno, Peru. Sus resultados, expresan que

El personal de salud que presenté sindrome de Burnout de nivel medio y alto se
evidencia un grado importante de despersonalizacidn el cual se ve expresado en
actitudes de frialdad y distanciamiento hacia los usuarios, baja calidad en el
servicio y dificultad para trabajar en equipo con sus compafieros, asi mismo, un
elemento importante a tener en cuenta fue los bajos indices de realizacion
personal en su trabajo y sentimientos de autoeficiencia, datos que podrian
explicar los comportamientos descritos. (p. 550).
Estas conductas anteriormente descritas por los autores, son importantes a tener en cuenta
para dar respuesta al tercer objetivo, ya que permiten abrir el panorama de entendimiento frente a los
posibles comportamientos del personal de la salud y sus caracteristicas psicoldgicas en contextos donde

presentan niveles de Burnout considerables, asi mismo, estas actitudes y conductas son importantes de
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revisar, ya que pueden incidir de manera desfavorable en un trabajo como el suyo, el cual implica un
contacto constante con otras personas.

Estos resultados expuestos anteriormente, pueden compararse a la investigacion de Diaz & Salas
(2015) quienes expresan que el personal evaluado con sindrome de Burnout en niveles considerables,
presenta dificultad para trabajar con los demas, susceptibilidad emocional al momento de realizar
retroalimentaciones, desacuerdo con el trabajo que realizan, y baja calidad humana y de servicio (p.
616).

Cabe resaltar en este punto de la exposicion de los resultados, que han sido pocas las
investigaciones relacionadas que cumplan los criterios de inclusidn y exclusion, que permitan describir
ampliamente las caracteristicas psicoldgicas del personal de la salud con sindrome de Burnout en
Colombia, no obstante, es importante resaltar la investigacion de Arias & Canahua (2018) “Sindrome de

I”

burnout en cuidadores de pacientes con discapacidad infantil” cuyo objetivo fue valorar la prevalencia
del sindrome de burnout en profesionales y cuidadores de pacientes con discapacidad infantil. Sus
resultados, expresan que a nivel psicoldgico, la personalidad de los cuidadores de nifios con
discapacidad también ene un efecto moderador en el estrés que vivencian y su ajuste psicolégico, y que

los cuidadores de personas con discapacidad presentan altos niveles de agotamiento emocional y baja

realizacion personal.

Otra investigacién importante de tener en cuenta es el estudio realizado por Campos, Marques
& Alvaro (2020) el cual tuvo como obijetivo realizar una revisién sistémica frente a la relacién existente
entre los valores humanos y sindrome de burnout, analizando también aquellas estrategias de

afrontamiento, conductas y comportamientos que adoptan las personas frente a esta enfermedad.
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Sus resultados expresan que “el sindrome de burnout normalmente cambia la personalidad y
por ende, modifica algunas conductas y valores y afecta considerablemente las actitudes y
comportamientos de la persona frente al trabajo” (p. 371)

Asi pues, las investigaciones revisadas, en conjunto con la teoria investigada, dan a entender
que el sindrome de Burnout puede afectar la personalidad de quien lo padece en niveles altos, asi como
generar cambios de comportamiento y actitudes para el trabajo como distanciamiento, frialdad,
agotamiento y dificultad para interactuar con las personas; también dan cuenta que los profesionales de
la salud en Colombia, pueden tener una predisposicién a desarrollar enfermedades mentales como
depresion y ansiedad, teniendo en cuenta los factores de riesgo anteriormente abordados y las
condiciones de trabajo, acompafiados de sintomas como la despersonalizacidn y el agotamiento
emocional que pueden acrecentar los sintomas adversos de estas enfermedades.

Es importante tener en cuenta que las investigaciones hasta ahora realizadas y la teoria
investigada, se encuentra aun en proceso de desarrollo y es importante la generacién de nuevo
conocimiento que permita entender y describir ampliamente las caracteristicas psicoldgicas del personal
de la salud en Colombia, y demas paises latinoamericanos, que padecen de niveles considerables de
Burnout. Como lo expresa Gil-Monte (2009) “Los profesionales que se encuentran expuestos a niveles
altos de estrés, carga de trabajo u otros riesgos psicosociales, tendrdan mayor predisposicion a presentar
malestares psicosomaticos, ausentismos y baja realizacién personal, afectando su salud fisica y mental y
su rendimiento en el trabajo” (p. 169). Asi pues, es importante entender la pertinencia de generar
investigaciones sobre el Burnout, que permitan orientar acciones en pro del mejoramiento de las
condiciones de salud de las personas propensas a padecerlo y de la calidad del servicio ofrecido por los
profesionales y asi mismo, ampliar el conocimiento del contexto del sistema de salud colombiano y las
condiciones sociales propias del mismo que pueden acrecentar el riesgo del desarrollo de este

sindrome. Agudelo & Cardona (2011) en “Sistema de salud en Colombia 20 afios de logros y problemas”
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expresan que diferentes factores han incidido en el estancamiento del progreso de la salud en el pais,
como actos de corrupcion, bajos recursos, desigualdad social, cambios de gobierno, leyes, y demds
factores que determinan en una disminucién de la calidad del servicio prestado a clientes externos

(pacientes y usuarios) e internos (profesionales y funcionarios) (p. 2823).
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5 Discusion.

Habiendo realizado un abordaje de los resultados obtenidos en la revision documental, se abre
paso a la discusiéon de los mismos, realizando un paralelo entre los hallazgos, los objetivos establecidos y
los antecedentes tedricos de investigacion.

Con respecto al primer objetivo especifico, “rastrear los sintomas del sindrome de burnout en el
personal profesional de la salud, documentados en textos publicados durante los ultimos 10 afos”, se
revela que los sintomas mas frecuentes en esta poblacidn son la despersonalizacidén y el agotamiento
emocional. El fenémeno de la despersonalizacién altera la cognicidn de la persona y su conexién con su
entorno social, generando conductas de frialdad, apatia y aislamiento. Por otro lado, el agotamiento
emocional se manifiesta en una respuesta afectiva negativa del profesional ante las condiciones de
trabajo, insatisfaccién laboral, problemas con los usuarios, pacientes o clientes, tension fisica y
afrontamiento cognitivo negativo. (Cruzado, 2013, p. 121; Serrano, 2014, p. 92).

En este punto de la discusidn, es importante abordar el por qué especificamente estos dos
sintomas (agotamiento emocional y despersonalizacidn) son mas frecuentes en esta poblacién con
respecto de los demdas que hacen parte de este sindrome. Es importante tener en cuenta el contexto
sociocultural en el que se encuentran inmersos los profesionales de la salud en Colombia. El sistema de
salud colombiano, comprende diversos puntos positivos pero también otros varios en contra, entre los
cuales se destacan la desigualdad social, la baja cobertura y poca accesibilidad, como lo expresa Agudelo
& Cardona (2011) en “Sistema de salud en Colombia 20 afos de logros y problemas” quienes expresan
que el SGSSS (Sistema General de Seguridad Social en Salud) de Colombia ha sido sometido a prueba por
cerca de 20 afos y ha afrontado multiples problemas, dos reformas y numerosos ajustes que han
generado efectos negativos en diferentes contextos de la salud en el pais, entre los cuales destacan las

bajas condiciones de bienestar para los profesionales de la salud” (p. 2825). Dicha realidad permite
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entender que, en Ultima instancia la poblacidn de profesionales de la salud se encuentran en la primera
linea entre la atencidn primaria de las personas y el cuidado de los intereses del sistema de salud, lo cual
implica mayor demanda, presién y por ende, la percepcion de carga laboral excesiva como factor de
riesgo principal detonante de enfermedades de salud mental en esta poblacidn, y desplegando sintomas
como los anteriormente descritos que afectan no solo su salud fisica y mental.

El estudio de los factores de riesgo de salud mental en la poblacidn de profesionales de la salud
en Colombia que presentan sintomas de Burnout ha sido objeto de investigaciones como las que se han
expuesto en esta revision documental. En dichos estudios, se ha encontrado como factor comudn que los
horarios extensivos de la jornada laboral y las cargas excesivas de trabajo inciden de manera
desfavorable en el desarrollo de trastornos mentales en esta poblacién, como depresién y ansiedad.
Barrios & Arechabala (2012) en su estudio “Relacién entre carga laboral y Burnout en una unidad de
atencion de didlisis Enfermeria Nefroldgica” afirman que “la sobrecarga laboral con jornadas de trabajo
extensas, superiores a 9 horas, en una misma unidad de servicio clinico, con dedicacién exclusiva a la
atencién de pacientes y sin posibilidad de espacios de esparcimiento, son factores de riesgo que
aumentan las probabilidades de padecer problemas de salud mental en las profesionales de turno,
como depresidn, ansiedad o malestar social” (p. 55)

Estos hallazgos tienen importantes implicaciones tanto para la gestidn sanitaria como parala
salud de los profesionales de la salud. Es necesario que las instituciones de salud implementen medidas
para reducir la carga laboral en estos profesionales y para fomentar espacios de descanso y
esparcimiento que les permitan recuperar su equilibrio emocional y cognitivo. Asimismo, los
profesionales de la salud tendran que identificar los riesgos que conlleva una carga laboral excesiva y
buscar estrategias para manejar el estrés y el cansancio laboral, tales como técnicas de relajacion,

actividades recreativas y deportes. En definitiva, la prevencidn y la intervencion del sindrome en la
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poblacién de profesionales de la salud es un tema de suma importancia para garantizar la calidad de la
atencion sanitaria y el bienestar de las personas que trabajan en esta area.

En relacién al tercer objetivo de la revision documental, “Analizar las caracteristicas psicolégicas
del personal profesional de la salud en Colombia que presenta sindrome de Burnout documentadas en
textos publicados durante los ultimos 10 afios,” se analizan puntualmente los comportamientos y
patrones de conducta propios de la poblacién y sus posibles estados emocionales; en este punto, los
hallazgos muestran que a nivel conductual las personas que realizan labores bajo condiciones que
perciben cargas excesivas de trabajo, pocos espacios de esparcimiento y horarios extensos de jornada
laboral, suelen desarrollar comportamientos que obedecen al sintoma de despersonalizacidn, los cuales
se caracterizan por estar acompafiados de actitudes de frialdad y baja empatia por el otro, su capacidad
de socializacidon se ve considerablemente disminuida generando conductas de aislamiento y najo interés
social. Estas caracteristicas conductuales, sumadas a los niveles de agotamiento emocional, pueden
desencadenar enfermedades mentales en esta poblacidn como ansiedad y depresidn, teniendo en
cuenta que se desempeiian en un contexto en el que deben procurar el bienestar y el cuidado del otro.

6 Conclusiones

A modo de conclusidn general, puede entenderse que el sindrome de Burnout es un fendémeno
gue incide de manera negativa en la salud integral de las personas, generando afectaciones a nivel fisico
y mental en las personas que la padecen, y que asi mismo, el contexto del sistema de salud en Colombia,
es un sector que se enfrenta a diferentes condiciones desfavorables como la baja disposicidon de
recursos, desigualdad, accesibilidad entre otros factores, que afectan directa e indirectamente a los
profesionales de la salud quienes se encuentran en una posicion fronteriza entre la comunidad y el
sistema, e inciden en la sobrecarga progresiva de pacientes, usuarios y labores que desarrollan los

sintomas anteriormente descritos en la poblacién, afectando su estabilidad fisica y mental, y generando
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dificultades a nivel social y laboral en la medida que perciben un sentimiento de rechazo emocional
hacia su trabajo.

Es importante entonces desde el punto de vista cientifico de la psicologia, generar y promover
investigaciones que continden ampliando el panorama de entendimiento del sindrome de Burnout y los
efectos que este tiene en la salud mental de las personas, logrando establecer estrategias que se ajusten
a los contextos estudiados y promuevan condiciones de bienestar para este sector el cual se encuentra
en una posiciéon complicada, entre el cuidado de su propia salud fisica y mental y el cuidado de los
demas.

Para finalizar, es importante que las instituciones de salud implementen medidas para reducir la
carga laboral en estos profesionales y para fomentar espacios de descanso y esparcimiento que les
permitan recuperar su equilibrio emocional y cognitivo. Asimismo, los profesionales de la salud deben
identificar los riesgos que conlleva una carga laboral excesiva y buscar estrategias para manejar el estrés
y el cansancio laboral, como técnicas de relajacién, actividades recreativas y deportes. La prevenciény la
intervencién del sindrome en la poblacién de profesionales de la salud es un tema de suma importancia
para garantizar la calidad de la atencidn sanitaria y el bienestar de las personas que trabajan en esta
area. Se deben abordar las causas subyacentes y tomar medidas para garantizar que los profesionales de
la salud puedan desempefiar sus funciones de manera efectiva sin poner en peligro su propia salud
mental. En este sentido, se necesitan investigaciones adicionales que proporcionen informacién
adicional sobre los factores de riesgo y las estrategias preventivas y de intervencion para el sindrome de

burnout en la poblacidn de profesionales de la salud.
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