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El sindrome de desgaste (burnout)
en el area de la salud

The burnout syndrome in healthcare
workers

Maria Fernanda Vallejo-Villalobos

El sindrome de desgaste (burnout) lo describié en 1974 el psi-
quiatra estadounidense Herbert Freudenberg, quien lo definié
como un estado de fatiga o frustracién que se produce por la
dedicacion a una causa, forma de vida o relacion que no produce
el refuerzo esperado.!

En 1982, la psicéloga estadounidense Cristina Maslach desarro-
[16 el Maslach Burnout Inventory (MBI), que es un cuestionario
basado en las respuestas de los trabajadores ante diferentes
situaciones en su vida cotidiana laboral.?

En la actualidad el sindrome de desgaste se ha conceptualizado
como una respuesta al estrés laboral crénico que afecta a un gran
nimero de profesionistas. No existe una explicacion clara acerca
de las causas que desencadenan este sindrome; sin embargo,
una de las teorias mas aceptadas es la descrita por Maslach, en
la que el sindrome de desgaste se distingue por tres puntos prin-
cipales: 1) el agotamiento emocional, 2) la despersonalizacion
o deshumanizacién, 3) la realizacién personal.

Se trataria, entonces, de un conjunto de conductas en el que
estan implicados factores internos (valores personales) y externos
(laborales, organizacionales). Esta desmotivacion como conse-
cuencia de las condiciones laborales afecta negativamente la
calidad de vida del trabajador y, por consecuencia, la calidad
asistencial del mismo.

Estudios recientes demostraron que el sindrome de desgaste
en el drea de la salud alcanza cifras alarmantes; los sintomas
principales son: agotamiento emocional, deshumanizacion,
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negativismo, falta de realizacion personal en el
trabajo e, incluso, cinismo hacia los pacientes.
El tema es motivo de preocupacion por sus re-
percusiones en el ambito personal y laboral. Un
sinndmero de circunstancias pueden ser la causa
de estrés cronico en los profesionistas; sin em-
bargo, la percepcion personal y los mecanismos
de afrontamiento marcan la vulnerabilidad de
una persona a padecer el sindrome, razén que
explicaria por qué sélo algunos profesionistas
lo padecen en condiciones de igualdad en el
trabajo.**

En un estudio realizado por Shanafelt y co-
laboradores en la Clinica Mayo se demostré
que la prevalencia del sindrome de desgaste
aument6 considerablemente en la poblacién
profesional en el periodo de 2011 a 2014; los
profesionistas del area de la salud registraron
el mayor aumento. En 2011 la prevalencia del
sindrome era de 45%, en tanto que en 2014 se
incrementd a 54%.° En especial en el area de la
salud, los profesionistas se sienten satisfechos
con la carrera que eligieron desarrollar, pero
experimentan, por o menos una vez, desgaste
profesional e insatisfaccién con el equilibrio
trabajo-vida personal; las mujeres tienen mayor
riesgo de padecer el sindrome. En los residentes
de areas de la salud la prevalencia del sindrome
de desgaste aparentemente es mayor.°

Shanafelt y colaboradores recomiendan que las
organizaciones de salud trabajen en conjunto
con sus trabajadores para fomentar un ambien-
te de compaiferismo, flexibilidad y control;
también recomiendan implementar planes que
ayuden a promover el equilibrio trabajo-vida
personal >
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De manera individual, los profesionistas del area de
la salud deben procurar su bienestar identificando
sus valores personales y profesionales y actuando
con coherencia y responsabilidad cuando se en-
frenten a conflictos relacionados con el equilibrio
trabajo-vida personal. Pueden desarrollarse cuali-
dades y habitos que promuevan la resiliencia del
profesionista en situaciones de estrés.

Todos los que laboramos en el area de la salud
estamos expuestos a sufrir este sindrome y parece
que la manera de tratar de evitarlo o de minimi-
zarlo debiera ser el producto de la interaccion
entre empleador y empleado y entre paciente y
trabajador de la salud. Mas de la mitad de quie-
nes nos desempefiamos en esta drea sufriremos
alguna forma de este sindrome. Estar conscientes
de este tipo de riesgos, sin duda, contribuira a
que mejoremos nuestra calidad de vida y nuestra
atencidn a los pacientes.
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