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Resumen

El Sindrome de Burnout es considerado una enfermedad moderna resultante de la exposicion crénica a diversos
factores de riesgo laboral. En el presente articulo se demuestran las prevalencias y variables que podrian actuar como
factor de riesgo para el desarrollo del sindrome en trabajadores de diversas actividades econémicas en México.
Se reportan lo resultados de 2405 trabajadores pertenecientes a los giros laborales de médicos de familia de tres
instituciones publicas de salud, trabajadores universitarios, trabajadores del congreso del estado, agentes de transito y
trabajadores del tren eléctrico. Los trabajadores del congreso obtuvieron las prevalencias mds altas para el sindrome,
siendo la falta de realizacion el factor mds afectado. Los datos también sugieren que en los trabajadores de transito se
presentan una serie de variables de riesgo especificas asociadas al desarrollo del sindrome tales como el hecho de tener
mas de 42 afos, estar casado, tener una antigtiedad en el puesto superior a 10 afos de trabajo y una en la institucion
mayor a 14 anos.
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BURNOUT SYNDROME IN WORKERS OF DIFFERENT ECONOMIC
ACTIVITIES IN MEXICO

Abstract

El Burnout Syndrome is considered a modern disease resulting from chronic exposure to various occupational risk
factors. In this article we demonstrate the prevalence and the variables that play as a risk factor for the development
of the syndrome in various economic activities, located in the country of Mexico. The results of 2,405 workers are
reported who belonged to various economic activities such as family doctors (at three public health institutions),
university workers, state congress, traffic officers and electric train workers. Congress workers obtained the highest
prevalences for the syndrome as well as by dimensions, being the lack of realization the most affected, still the data
suggest that transit workers hold various risk variables associated to the development of the syndrome, including being
more than 42 years, being married, having more than 10 years’ working experience in their current position and a
seniority longer than 14 years in the institution.
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Introduccion

El Sindrome de Burnout, enfermedad “moderna”, se
debe a un conjunto de signos y sintomas manifestados por
la exposicion cronica a diversos estresores conocidos tam-
bién como factores de riesgo de tipo psicosocial (Aranda,
Pando, & Ronquillo, 2014). Estos factores de riesgo son
definidos por la Organizacion Internacional del Trabajo
(OIT/OMS) como:

Las interacciones entre el trabajo, su medio ambiente,

la satisfaccion en el trabajo y las condiciones de su

organizacion, por una parte, y por la otra, las capa-

cidades del trabajador, sus necesidades, su cultura y

su situacion personal fuera del trabajo, todo lo cual, a

través de percepciones y experiencias, pueden influir

en la salud y en el rendimiento y la satisfaccién en el

trabajo (OIT/OMS, 1984, p. 3).

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) y
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) revelan que
tanto las enfermedades como los accidentes laborales au-
mentan dia a dia (OIT, 2002), que las cifras de mortalidad
por causas laborales van en aumento y que esto mismo
aplica para enfermedades transmisibles como el cancery
las circulatorias (La Patria, 2009; La Jornada, 2010).

En México el Instituto Mexicano del Seguro Social
(IMSS) senala que en el ano 2009 hicieron su aparicion
enfermedades catalogadas como nuevas, entre ellas estan
las relacionadas con la influenza y neumonias, asi como
otras enfermedades virales (IMSS, 2009): En esta misma
linea, la Secretaria del Trabajo y Previsién Social (STPS)
reporta a las hipoacusias, neumoconiosis, sinovitis, teno-
sinovitis y bursitis, enteropatias, afecciones respiratorias,
el Sindrome del tdnel carpiano, dorsopatias, dermatitis por
contacto, enfermedades crénicas y enfermedades de los
0jos y sus anexos, como enfermedades laborales (STPS,
2011). Las estadisticas actuales segtn el IMSS, indican
que en el 2013 se presentaron 542.373 riesgos de trabajo,
de los cuales 6.364 fueron enfermedades laborales. Las
lesiones de mufieca, mano y de miembros inferiores, ex-
cluyendo tobillo y pie, son las principales afecciones para
los hombres mientras que para las mujeres lo fueron las
luxaciones, esguinces, torceduras, lesiones en ligamentos
de cuello, tobillo y pie (IMSS, 2013).

El Sindrome de Burnout conocido también como
Sindrome de quemarse por el trabajo o Sindrome de
agotamiento emocional, es la respuesta del organismo
ante cualquier estimulo o factor que al individuo le cause
distrés. Esa manifestacion o respuesta se define a través de
la percepcion que se tenga de que el factor estresor esta
presente en la persona. Como ejemplo de algunos factores
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psicosociales de riesgo se mencionan el ruido, las tempe-
raturas abatidas, radiaciones ionizantes y no ionizantes,
vibraciones, monotonia, sobrecarga de trabajo, falta de
incentivos, no oportunidades de superacion, creatividad,
iniciativa, duracion de la jornada, calidad del trabajo, etc.

Ante la variedad de estudios publicados sobre los facto-
res psicosociales, los primeros resultados publicados con
poblacion mexicana fueron reportados en trabajadores de
la industria textil y confeccion del vestido por Mireles, Pan-
do, & Aranda (2003). En ese estudio se manifestaba ya la
presencia de diversos factores de riesgo en la organizacion
en un 13,6%, prevalencia no tan elevada pero significativa.

Método

Diseno del estudio
El estudio tiene un diseno transversal y analitico.

Participantes

La poblacion estuvo constituida por 2.405 trabajadores
entre los que se evaluaron tanto a médicos de familia de
tres instituciones publicas de salud, como a trabajadores
universitarios, trabajadores del congreso del estado, agen-
tes de transito y trabajadores del tren eléctrico (tabla 1).

Tabla 1
Distribucion de la poblacién trabajadora por actividad econémica

.. . Poblacion trabajadora
Actividad economica

No. %
Agentes de transito 875 36,3
Trabajadores del congreso 235 9,8
Trabajadores del tren eléctrico 470 19,5
Trabajadores universitarios 326 13,6
Médicos familiares (Institucion 1) 154 6,4
Médicos familiares (Institucion 2) 43 1,8
Médicos familiares (Institucion 3) 302 12,6

Fuente: elaboracién propia

Instrumentos de evaluacion

Para el levantamiento de los datos se aplicaron tres
cuestionarios: uno con items socio-demograficos y labo-
rales (cuestionario de datos generales), otro con el que se
evalué el sindrome y uno mas que ayudo a la identificacion
de los factores psicosociales.

La escala de valoracion de Maslach Burnout Inventory
(MBI-HSS) utilizada para evaluar el Sindrome de Burnout
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o de desgaste laboral, consta de 22 items con tres dimen-
siones: Agotamiento emocional, Despersonalizacién y
Falta de Realizaciéon Personal, todas se evaltan mediante
escala tipo Likert con opciones que van desde nunca (0)
hasta todos los dias (6) (Maslach & Jackson, 1996).

Las dimensiones miden sensaciones de agotamiento
fisico y emocional y evalta respuestas impersonales y sen-
timientos de competencia y motivacion en el trabajo. Una
vez contestado se suman cada uno de los items segtin la
dimension. Los puntajes obtenidos se colocan en un nivel
de calificacion, alto, medio o bajo, siendo los niveles alto y
medio aquellos que indican la presencia del Sindrome de
Burnout en la persona, mientras que, por el contrario, los
niveles bajos serian indicadores de la ausencia el sindrome
en la persona.

Los valores de validacion de la escala han mostrado un
alfa de Cronbach satisfactoria para la dimension Falta de
Realizacion Personal de 0.71 y para Agotamiento Emocio-
nal de 0.85, pero moderada para Despersonalizacién con
un alfa de 0.58 (Gil-Monte, 2005).

La guia de identificacion de Factores psicosociales (Le-
gaspi, Martinez, & Morales, 1986) evalia 4 dreas: esencia
de la tarea, sistema de trabajo, interaccion social y organiza-
cional. Originalmente el instrumento era evaluado por tres
interacciones: a) El trabajador (considerandola respuesta
positiva si el factor se percibe en el mayor tiempo de su
jornada laboral); b) El observador (registrando la existencia
o no del agente en el puesto de trabajo) y ¢) Una persona
extrana al mismo (calificando el grado de coincidencia
encontrado por el trabajador y por el observador).

Las respuestas a este instrumento son dicotomicas (si
presencia o no presencia del factor). Se suman solamente
las que ubican la presencia del factor de riesgo, obteniendo
un puntaje el cual es colocado en un nivel o calificacion
de identificacion (alto, medio y bajo), de tal manera que
se pueden obtener puntajes parciales (por cada area) y
puntajes totales, por toda la escala. Es preciso recordar
que en el presente estudio sélo se tomé en cuenta la
valoracién del propio trabajador, considerando los nive-
les altos y medios como si presencia del factor de riesgo
psicosocial laboral y los bajos como no presencia (Aranda,
Pando, Torres, Salazar & Sanchez, 2011; Aranda, Pando,
& Ronquillo, 2014).

Procedimiento

Se realizo la aplicacién de las encuestas en cada una
de las dreas laborales no sin antes explicarles los objetivos
del estudio, que su participacion seria voluntaria y que
podian abandonar el estudio cuando ellos lo creyeran
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pertinente. Terminado el trabajo de campo, se capturaron
las encuestas en el programa de computo estadistico Epi
Info version 6.04, analizando la informacién en el programa
SPSS version 19 para Windows.

Analisis estadisticos

Los andlisis estadisticos fueron tanto descriptivos como
inferenciales. Para determinar si las variables sociodemo-
graficas y laborales jugaban como factor de riesgo hacia
el desarrollo de alguna enfermedad, se realizaron andlisis
estadisticos obteniendo los factores de riesgo Odds Ratio
(OR) cuando éste tuviera un valor mayor a uno, el Inter-
valo de Confianza (IC) no incluyera la unidad y una Chi
cuadrada (con o sin correccion de Yates) significativa, con
un valor de p menores a 0.05.

Consideraciones éticas

El estudio es considerado dentro de la categoria uno
(sin riesgo), segun el reglamento de la Ley General de Salud
en Materia de Investigacion para la Salud en su Articulo
17 (General de Salud, 2011).

Resultados

Descriptivos

De los 2.405 trabajadores, la mayoria de la poblacion
eran hombres 1.729 (72,3%) y 662 (27,7%) mujeres. La
edad promedio fue de 42 anos, siendo la minima de 15
anos (perteneciente a la poblacién trabajadora del tren
eléctrico) mientras que la maxima fue de 84 afos de edad
(agente de transito). Segun el estado civil, 1.715 trabajado-
res (71,9%) estaban casados, el resto pertenecian al grupo
de solteros, viudos, divorciados, separados o en unién libre.

En cuanto a variables laborales se refiere, la mitad de
la poblacién (49%,) trabajaba en el turno matutino, los
demads lo hacian por la tarde, la noche o en turnos mixtos
o turnos variables. Sobre la antigliedad en la institucion,
la minima fue de 10 meses (ubicados entre trabajadores
del tren eléctrico y médicos familiares de una de las tres
instituciones publicas de salud) con una maxima de 46
anos (agentes de transito) y un promedio de 14 anos de
labor. Datos similares se obtuvieron para la variable de
antigtiedad en el puesto laboral.

La prevalencia global para el sindrome indica que la
mitad de la poblacion lo ha desarrollado, mientras que
por dimensiones la secuencia fue en primer lugar la falta
de motivacién seguida por el agotamiento emocional y
posteriormente la despersonalizacion (grafica 1).
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Grafica 1
Prevalencias globales del Sindrome de Burnout por dimensiones

AE: Agotamiento Emocional D: Despersonalizacion  FRP: Falta de Realizacion Personal |

Fuente: elaboracion propia

De igual manera se puede observar en la tabla 2 que los
trabajadores del congreso puntean los porcentajes sobre
la presencia del Sindrome de Burnout, seguidos por los
trabajadores universitarios y los agentes de transito, con
cifras que van desde el 69% al 55% de su presencia.

Tabla 3

Tabla 2
Prevalencias globales del Sindrome de Burnout por actividad
econdmica

Prevalencia del sindrome

Actividad econdmica

No presencia  Si presencia
Agentes de transito 44.7 55.3
Trabajadores del congreso 30.9 69.1
Trabajadores del tren eléctrico 60.5 395
Trabajadores universitarios 40.0 60.0
Médicos familiares (Institucion 1) 56.5 435
Médicos familiares (Institucion 2) 64.3 35.7
Médicos familiares (institucion 3) 72.4 27.6

Fuente: elaboracion propia

Sin embargo al momento de analizar la prevalencias
del sindrome por dimensiones y por actividad econémica,
se observa que fueron los trabajadores del congreso los
que reportan cifras mas altas de agotamiento emocional
y de falta de realizacion en el trabajo, pero no asi de des-
personalizacion, siendo los agentes de transito lo que mas
se despersonalizan (tabla 3).

De las cinco actividades econémicas analizadas, los
trabajadores agentes de transito son los mas afectados,
en ellos ser igual o mayor de 42 ainos, estar casado, tener
una antigiiedad en el puesto igual o mayor a 10 anos y en
la institucion igual o mayor de 14 afos es un riesgo para
el desarrollo del Sindrome de Burnout, caso contrario a
los trabajadores universitarios en donde, al parecer, el ser
mujer es un riesgo y para los médicos el estar casado, en
el resto de las actividades no se encontraron variables de
riesgo (tabla 4).

Prevalencias de Sindrome de Burnout por dimensiones y por actividad econémica

Agotamiento Emocional

Actividad economica

Falta de realizacion

. Despersonalizacion
en el trabajo

No. % No. % No. %
Agentes de transito 79 9.4 397 476 136 16.2
Trabajadores del congreso 105 45.2 117 50.7 35 15.1
Trabajadores del tren eléctrico 65 13.9 132 28.3 43 9.3
Trabajadores universitarios 78 14.0 143 440 36 11.0
Médicos familiares (Institucion 1) 49 31.8 28 18.1 12 7.8
Médicos familiares (Institucion 2) 11 26.2 3 7.2 5 11.9
Médicos familiares (institucién 3) 37 18.8 26 13.3 3 1.5

Fuente: elaboracién propia
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Tabla 4

Variables sociodemogréficas y laborales asociadas al Sindrome de Burnout

Antigiiedad en la

Actividad econémica Edad Sexo (ser mujer)  Estado civil  Antigiiedad en el puesto Lo
institucion
>42 >10 >14
Agentes de transito OR=2.33 OR=1.47 OR=1.65 OR=1.62
p=0.000 p=0.000 p=0.001 p=0.000
Trabajadores del congreso *kkk ok k *kkk Fkkk FokKkk
Trabajadores del tren eléctrico *kkk Kk kok Kkkok Fkkk Fkkk
Trabajadores universitarios OR=1.69 . rrr ok
p=0.030
Médicos familiares o o OR=0.42 e e
(Institucion 1) p=0.032

Médicos familiares
(Institucion 2)

*kkk *kkk

Médicos familiares
(institucion 3)

*kkk *kkk

*kkk *kk*k *kk*k

K*kkk *kkk *kkk

Fuente: elaboracion propia
Discusion y conclusiones

Con respecto a los resultados anteriores, las publica-
ciones cientificas han demostrado ciertas repercusiones
en la salud de los trabajadores derivadas de la exposicion
a riesgos laborales de tipo psicosocial, entre ellas se han
reportado los problemas psiquicos y psicosomaticos y su
relacién con las condiciones laborales concluyendo que
tanto las condiciones objetivas como subijetivas asi como el
proceso de trabajo automatizado y las exigencias laborales
guardan relacion estrecha con las enfermedades de tipo
laboral (Pulido & Noriega, 2003).

Cortés, Artazcoz, Rodriguez y Borell (2004), evaltan la
salud mental en poblacion trabajadora dedicada a activida-
des manuales y no manuales y la desigualdad en género,
encontrando que una vez mas las exigencias psicolégicas,
la autonomia, el apoyo social, trabajar en jornada partida o
con un contrato temporal, como factores de riesgo psicoso-
cial que son, se asocian con la salud mental, concluyendo
entonces que, la salud mental de la poblacién ocupada
se relaciona con la cualificacion profesional y el género,
siendo las mujeres las mas afectadas.

De igual manera se ha demostrado que las mujeres son
las que mas padecen de depresion al exponerse a bajas re-
compensas y que el hombre la sufre debido a las demandas
psicoldgicas y los desequilibrios esfuerzos-recompensas
(Ansoleaga, Vézina, & Montaino, 2014).

Comparando nuestras prevalencias con otros estudios,
Castafieda y Garcia de Alba (2010) detectan porcentajes

27

del 41,6% de Sindrome de burnout en médicos familiares
mexicanos, obteniendo ademas diferencias significativas en
funcién del sexo, grupo de edad, tener hijos, antigliedad en
la institucion y tipo de contratacion. En nuestro estudio las
cifras de prevalencia para los médicos oscilaron del 56 al
74%, obteniendo solo asociacion con la variable estado civil.

Sanchez (2016), refiere un 44,6% de presencia del
sindrome en policias de la ciudad de México, en donde la
despersonalizacion y la desmotivacion se hacen presentes.
En nuestro estudio los porcentajes son mayores (55,3%) Yy,
la despersonalizacion y la falta de realizacién también se
hacen presentes. Ademas Sanchez encuentra correlacion
significativa entre la antigliedad laboral y el agotamiento
emocional, asi como entre ser hombre con falta de reali-
zacion personal, asociaciones diferentes a las del presente
estudio ya que éstas viran hacia la edad, el estado civil, la
antigliedad en el puesto y en la institucion.

En cuanto a los trabajadores universitarios, en especifico
los docentes, Ruiz de Chavez, Pando, Aranda y Almeida
(2014) describen cifras del 35,3% en al menos una dimen-
sion quemada, prevaleciendo sobre todo la dimension
de agotamiento emocional en un nivel alto, ademas de
observar asociacion significativa entre el sexo, la edad y
el grado académico con el agotamiento emocional, asi
como antigliedad en la institucion y grado académico con
despersonalizacién. Comparando estos resultados con los
nuestros, se observa tGnicamente que la variable estado
civil se asociada con el Sindrome de burnout en general,
es decir sin especificar alguna dimension.
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En conclusion, la presencia de factores de riesgo de
tipo psicosocial pueden traer consecuencias negativas en
la salud de los trabajadores, una de ellas es el Sindrome de
Burnout. La extensa difusion en articulos y libros sobre el
tema, demuestran que factores como el género, la edad,
el estado civil, la antigliedad laboral, el turno de trabajo,
la falta de apoyo social, la baja autoestima, hacen que el
trabajador se enferme.

Se recomienda dar a conocer estos resultados en cada
una de las instituciones y/o empresas participantes, pero
sobre todo convencer a los altos mandos de laimportancia
de trabajar bajo condiciones seguras y de las ventajas a
la salud, econémicas, sociales, que ello pudiera ofrecer.
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