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INTRODUCCION

Aunque anteriormente eran estudiados y utilizados para describir algunos
estados subjetivos, el estrés y el desgaste ocupacional han sido de gran interés para
los investigadores. Estos conceptos se han llegado a estudiar mas a profundidad y en
algunos casos, han sido corregidos. De tal manera que hoy en dia se cuenta con una
amplia gama de autores que hablan sobre estos constructos y asimismo, logran dar

una definicion convincente y sustentada.

En los siguientes parrafos se daran a conocer los términos que definen de
manera mas clara los conceptos mencionados, asi como sus antecedentes y autores
que los proponen. Por otra parte, también se citaran investigaciones que se ya han
sido realizadas y que utilizaron alguna de estas variables como eje de sus
investigaciones. Asi como algunos articulos cientificos que se han publicado con

respecto a las variables en cuestion.

Antecedentes

Segun Caldera y cols. (2007), el termino de estrés aplicado a las ciencias
humanistas, aparece por primera vez en los afnos 30 del siglo pasado gracias a las
investigaciones realizadas por el cirujano Hans Selye, quien basé inicialmente sus

experimentos en ratas, al obligarlas a realizar actividades fisicas prolongadas,



provocandoles atrofia en su sistema inmune, ulceras gastricas y una elevacion en sus

sistemas suprarrenales, a lo cual denomino estrés biologico.

Posteriormente, al realizar observaciones en pacientes, notaba que estos, a
pesar de tener enfermedades distintas, presentaban algunos sintomas en comun:
cansancio, pérdida del apetito, disminucion de peso y astenia, entre otras. Por ello,
Seyle llamé a este conjunto de sintomas el sindrome de estar enfermo, para luego

[lamarlo solo estrés.

Actualmente, Palmero y cols. (2002: 424) definen el estrés como “un proceso
psicoldgico que se origina ante una exigencia del organismo, frente a la cual este no
tiene recurso para dar una respuesta adecuada, activando un mecanismo de
emergencia consistente en una activacion psicofisiolégica que permite recoger mas y
mejor informacion, procesarla mas rapida y eficientemente, y asi permitir al organismo

actua de una manera adecuada a la demanda”

Una investigacion realizada por Castillo (2011) respecto a si existe correlacion
entre el estrés y el desgaste ocupacional en los elementos de la policia municipal de
Uruapan, Michoacan, dio como resultado un puntaje bajo con respecto al nivel de
estrés en los empleados municipales. Por otra parte, se corrobord la hipotesis de
trabajo en dos de las tres areas de la Escala de Desgaste Ocupacional: al determinar
una relacion significativa entre el estrés y el agotamiento, asi como entre el estrés y la

despersonalizacion



Planteamiento del problema.

El estrés es uno de los padecimientos que se presenta con mayor frecuencia en
la sociedad actual, ya que es comun escuchar a personas que se autodefinen como
“estresadas”, cuando hacen referencia a estados de fatiga personal por los que cruzan

en determinado momento, ya sea en el ambito escolar, social o laboral.

Inclusive los altos niveles de estrés en las personas, en ocasiones desembocan
en enfermedades psicosomaticas, generando faltas en los puestos de trabajo, por

asistencias a consultas médicas.

El estrés también puede ser un factor determinante en el rendimiento de los
empleados y en su nivel de productividad, una persona constantemente afectada por
este padecimiento inclusive podria generar una mayor problematica para el lugar de
trabajo, reflejado ya sea en su asistencia, puntualidad o rapidez en la realizacion de

sus tareas.

Dado lo complicado que es abordar esta problematica en los diversos estratos
sociales, este proyecto de tesis se enfocara solo en el ambito laboral, ya que es uno

de los principales escenarios donde se ha observado la aparicion de este fendmeno.

Un ejemplo de esto es el Hospital General de Uruapan, el cual por ser una
empresa enfocada en el servicio y atencién al enfermo, podria estar generando un alto

nivel de estrés en sus empleados, ya que estos no cuentan con una manera
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sistematizada de liberar el estrés que acumulan en el dia a dia, debido a esto, es

probable que aparezca algun tipo de desgaste ocupacional.

Por lo anteriormente expuesto, es pertinente que se plantee la siguiente
pregunta: ¢Existe correlacién significativa entre el nivel de estrés y el desgaste
ocupacional en los trabajadores del Hospital General de Uruapan, “Dr. Pedro Daniel

Martinez”?

Objetivos.

Para regular los recursos disponibles para la presente investigacion, se

formularon las directrices siguientes.

Objetivo general.

Establecer la correlacion entre el nivel de estrés y la aparicion del desgaste

ocupacional en los trabajadores del Hospital General de Uruapan, “Dr. Pedro Daniel

Martinez”

Objetivos particulares.

1. Definir la variable estrés.

2. Establecer las principales causas del estrés.

3. Identificar las manifestaciones del estrés.



4. Conceptualizar el desgaste ocupacional.

5. Describir los indicadores del desgaste ocupacional.

6. ldentificar las causas del desgaste ocupacional.

7. Evaluar el nivel de estrés en los trabajadores del Hospital General de
Uruapan.

8. Medir el grado del desgaste ocupacional en los empleados de dicha

empresa.

Hipotesis.

Las siguientes explicaciones responden a la necesidad de definir la realidad

esperada, con base en la revision bibliografica sobre la tematica del estudio.

Hipoétesis de trabajo.

El nivel de estrés se encuentra significativamente relacionado con el desgaste

ocupacional en los trabajadores del Hospital General de Uruapan, “Dr. Pedro Daniel

Martinez”.

Hipétesis nula.

El nivel de estrés no se encuentra significativamente relacionado con el

desgaste ocupacional en los empleados del Hospital General de Uruapan, “Dr. Pedro

Daniel Martinez”.



Operacionalizacion de las variables.

Para poder medir la variable del desgaste ocupacional (burnout), fue necesario
conceptualizarla operacionalmente, utilizando una escala de desgaste ocupacional
propuesta por el autor Jesus Felipe Uribe Prado (2010) que mide tres escalas que
responden a sendos indicadores: agotamiento, despersonalizacion e insatisfaccion de

logro.

Este es un instrumento confiable y validado por la comunidad cientifica. Como
dato importante, cabe mencionar su realizaciéon y validacion en México y con poblacion

mexicana.

Para poder medir la variable estrés se utilizé la prueba psicométrica AMAS A

(para adultos), elaborada los autores Reynolds y cols. (2007).

Esta escala esta disefiada especificamente para medir el nivel de estrés
cotidiano que experimentan las personas. Su rango de edad valido es de los 18 a los

59 anos de edad.

Es importante resaltar que la ansiedad es uno de los principales indicadores de
la presencia de estrés, de acuerdo con diversos autores, por lo que esta variable se

medira precisamente a través del nivel de ansiedad que presenten los sujetos.



Esta prueba, ademas de medir la ansiedad en los sujetos, brinda cuatro

puntuaciones mas de subescalas, las cuales se enumeran a continuacion:

a) Ansiedad fisioldgica
b) Inquietud/hipersensibilidad
c) Preocupaciones sociales/concentracion

d) Mentira.

Justificacion.

La investigacion presente resulta de gran utilidad, ya que beneficiara
principalmente a todos aquellos profesionales, interesados en los aspectos tedricos
que se relacionen con el desempefio laboral y en mejorar la calidad de vida de los
trabajadores, los cuales constituyen el capital humano de toda empresa, ya sea de

productos o servicios.

El alcance de este trabajo no solo beneficiara a profesionales involucrados en
la vida laboral, sino también a los estudiantes que estén interesados en analizar como
afecta el estrés a las personas, sus causas y sus posibles implicaciones en el

desempeio de un empleado.

Dado que gran parte de la vida de una persona se desarrolla en el ambito del
trabajo, esta tesis sera de gran ayuda para que aquellos individuos que posiblemente

estén siendo afectados, ya sea por estrés o el desgaste ocupacional; se pretende que
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encuentren en esta indagacion una manera de valorar si padecen esta problematica y

logren encontrar en estas paginas una manera de conocer mas a fondo estos temas.

Por otro lado, servira a los investigadores para incrementar el conocimiento
sobre estas cuestiones en contextos especificos y complementara la informacién que
ya se ha obtenido; inclusive habra la posibilidad de contrastarla con investigaciones

anteriores y obtener una conclusion mas objetiva.

Marco de referencia.

La presente investigacion se llevé a cabo con el personal del Hospital General
de Uruapan, “Dr. Pedro Daniel Martinez” ubicado en el Km. 1.5, Camino a Tejerias s/n,
Colonia Mapeco, C.P. 60157, en la ciudad de Uruapan del Progreso, Michoacan de

Ocampo.

Dicho hospital se construy6 gracias a un proyecto de indole gubernamental el
cual era llamado Programa Nacional de Solidaridad, por lo que se gestiond un hospital

de segundo nivel para esta ciudad.

El proyecto surti6 efecto y de esta manera fue llevado a cabo dentro de un
terreno de donacién de aproximadamente 15,000 m?, ubicado en el fraccionamiento
San Francisco Uruapan. Fue asi como se empez6 a construir hacia el afio de 1991,

inicialmente con dos plantas, en una estructura de alrededor de 8,000 m?Z.



En aquel entonces contaba solo con algunas especialidades, si bien
posteriormente se integraron otras y el hospital pudo ofrecer. Medicina Interna,
Pediatria, Cirugia, Ginecologia, Oftalmologia, Estomatologia, Otorrinolaringologia,

Neurologia, Traumatologia y Ortopedia.

No fue sino hasta el afio de 1995, que debido a la gran demanda de atencion,
fueron abiertas especialidades como son Cirugia Plastica y Reconstructiva,
Cardiovascular, Maxilofacial, asi como Psicologia, Nutricion, Urologia y Hematologia.
En la actualidad se da atencion a personas de escasos recursos, principalmente a
pacientes de la Meseta Purépecha, pueblos aledafios y a muchos de los uruapenses

que no cuentan con algun otro tipo de seguro social.

Actualmente y ademas de las especialidades previamente mencionadas, se han
agregado otras como: Cirugia Laparoscopica, Oncologia, Clinica de Obesidad, Cirugia
Pediatrica, Clinica de Mama, Clinica de Displasias, asi como Servicio de Procuracion

de Organos.

El personal que inicialmente trabajaba alla en el afio de 1993, era una plantilla
de 148 trabajadores. Todos ellos a cargo del Dr. Sergio Hidalgo Ramirez, quien era el
director de la institucién; en la subdireccién estaba a cargo el Dr. Fermin Jiménez
Davila; por otra parte, en la jefatura de ensefianza se encontraba el Dr. Enrique Ortiz

de Montellano.



Actualmente el hospital esta a cargo del Dr. Arturo Quiroz Tajimaroa, en la sub-
direccion se encuentra el Dr. Raymundo Huerta Pérez y como jefe de ensefianza e

investigacion, el Dr. Sergio Corza Flores.

Actualmente, el hospital cuenta con un total de 611 trabajadores, entre

basificados, de contrato temporal y eventuales.
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CAPITULO 1

EL ESTRES

Segun Sanchez (2007) el estrés es una de las enfermedades que mas aqueja
a la sociedad actual, se ha convertido inclusive en un problema de salud publica. Es
uno de los causantes de ausentismo en el trabajo, ademas de estar ligado a multiples

enfermedades.

Para este autor, el estrés emerge como consecuencia de un estimulo externo,
el cual se interpreta como desbordante en funcion de los recursos de la persona para

afrontarlo, poniendo en riesgo su equilibrio personal.

1.2. Antecedentes histdricos.

Etimologicamente, “la palabra estrés proviene del latin stringere, que significa
presionar, comprimir, oprimir. Posteriormente este término empezé a utilizarse en la
fisica y la metalurgia para referirse a la fuerza que se aplica a un objeto y mediante la

cual es posible deformarlo o romperlo” (Sanchez; 2007: 14).

Sin embargo para referirse al estrés como una cuestion psicofisiolégica Lazarus
y Lazarus (2000) sefialan que este término tiene sus origenes después de la Segunda
Guerra Mundial. No obstante, fue desde el siglo XVII cuando tomd mayor importancia

técnica, gracias a experimentos realizados por Robert Hooke en el ambito de la
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construccion. A partir de estos, el término propicié cambios en la manera de definir la

tensidn fisioldgica, psicolégica y socioldgica.

Posteriormente Sanchez (2007) menciona que fue el médico francés Claude
Bernard, quien logré demostrar que los seres vivos poseen mecanismos internos para
obtener una estabilidad a pesar de las circunstancias del medio externo, a lo que el
fisidlogo estadounidense Walter Bradford Cannon denomino homeostasis,

demostrando que el cuerpo tenia la capacidad para adaptarse.

Segun este investigador, la agresion provoca estimulacion en el sistema
nervioso, por lo que el sistema nervioso genera una descarga de adrenalina (glandulas
suprarrenales), con el fin de preparar al cuerpo para la defensa. Ademas, determiné
que las situaciones externas sorpresivas, generan dos tipos de respuesta: ataque o

huida.

Cientificamente, el estrés fue estudiado por el austriaco-canadiense Hans
Selye, quien observo una respuesta inespecifica, fisioldégica, ante una situacion
determinada, que provocaba cambios internos, gracias a estimulaciones de diferente

indole. A la cual denomino “sindrome general de adaptacion”.

Mas adelante, la Organizacién Mundial de la Salud se refirié al estrés como una

respuesta no especifica del organismo ante demandas externas.
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Los cambios externos generan modificaciones fisioldégicas que preparan al
organismo y provocan reacciones: “las pupilas se agrandan para mejorar la vision y el
oido se agudiza; los musculos se tensan para responder a la amenaza, y la frecuencia
cardiaca y respiratoria aumentan, de manera que la sangre es bombeada en forma
mas abundante y rapida para aumentar la llegada de oxigeno a las células y favorecer
la respuesta al peligro. Con este fin, la sangre es enviada a areas prioritarias, como el
corazoén, pulmones, rifiones, el higado, los musculos grandes y el cerebro” (citado por

Sanchez; 2007: 14).

De esta manera disminuye el flujo sanguineo en areas menos prioritarias, como

la digestion y la circulacion periférica.

De acuerdo con Lazarus y Lazarus (2000), durante la Primera Guerra mundial
los soldados sufrian crisis emocionales, las cuales se explicaban desde perspectivas
neuroldgicas, mas que psicoldgicas. Los cientificos se referian a las explosiones de

las armas que utilizaban, como las causantes de dafos en el cerebro.

Fue en la Segunda Guerra Mundial cuando se le presté mayor atencion al estrés
como un factor determinante en el desempefio de los soldados, ya que estos se
desmoronaban y entraban en crisis, a lo cual se le llamaba “fatiga de combate” o
“neurosis de guerra”, que ya era una explicacion de enfoque mas psicolégico. Los
lideres militares ahora mas enfocados en esta perspectiva sobre el estrés y la manera
en que afectaba a los militares, observaban como se los soldados se desmoralizaban,

o no confrontaran al enemigo, o inclusive no podian disparar sus armas. Por otro lado,
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el batallon sufria mayor cantidad de relevos debido a enfermedades relacionadas con
este trastorno, por lo que se vieron de igual manera interesados por seleccionar a los
soldados que tenian mayor resistencia al estrés y la manera de entrenarlos para que
fueran menos susceptibles a tal situacién. De esta manera se logré6 fomentar

mayormente la investigacion sobre este trastorno psicologico.

Posterior a la Segunda Guerra Mundial, se observd que el estrés como
fendmeno psicolégico se podia aplicar a diferentes situaciones cotidianas, como el
trabajo, la escuela, el sufrir alguna enfermedad o incluso la vida marital. Estas
situaciones también ocasionan aflicciones psicologicas al igual que la guerra, sin
embargo, los efectos del estrés sobre las personas varian, por lo que es dificil
establecer parametros para medirlo o para identificar la resistencia de cada sujeto a
una situacion, inclusive algunas personan funcionan mejor bajo estrés, por lo que fue

necesario descubrir por qué algunas eran mas vulnerables que otras.

1.2 Tres enfoques tedricos del estrés.

Como mencionan Travers y Cooper (1996), el estrés es un fenémeno dificil de
medir, ya que depende de cuestiones personales que varian de un sujeto a otro, tales
como la edad, el sexo, la posicidon socioecondmica, su educacion, sus experiencias

pasadas, por nombrar solo algunas.

Sin embargo hay algo en lo que todos coinciden y es lo referente a las

definiciones de presion y tensién, entendiendo a la primera como algo presente en el
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ambiente y que puede ser de naturaleza fisica, psicolégica o de comportamiento; por
otro lado, la tensién se entiende como un indicador de una deficiente salud y/o falta de

bienestar del individuo.

De acuerdo con lo mencionando anteriormente, el estrés se debe entender en
primera instancia como algo ocasionado por un estimulo externo, presente en el
ambiente y que logra provocar una respuesta en el sujeto, la cual podria ser diferente

dependiendo las condiciones personales de este.

1.2.1. El estrés como estimulo.

‘Esta es una forma de considerar el estrés que relaciona la salud y la

enfermedad con ciertas condiciones presentes en el entorno externo del individuo:

ENTORNO PERSONA
Fisiolégica <

Agentes estresantes —————> Respuesta al estrés Psicolégica

Conductual

ESTIMULO ———> RESPUESTA

Fuente: Sutherland y Cooper (referidos por Travers y Cooper; 1996).

Esta forma temprana de enfocar el estrés lo percibe como un variable
independiente y utiliza un simple modelo estatico para explicar sus principales

propuesta” (Travers y Cooper; 1996: 28).
15



Los autores citados describen el modelo anterior como simple y aplicable a la

mayoria de las ciencias fisicas, en especial la ingenieria.

Las caracteristicas ambientales provocan sobre el individuo cambios
repentinos, dependiendo de la duracion y fuerza de la presién aplicada. En las
personas, la presion puede ser fisica o emocional, lo cual puede provocar ansiedad y

que resulte estresante.

La metodologia empleada para este enfoque, segun Holmes y Rahe, “suele
centrarse en la identificacion de los estimulos potencialmente estresantes: presiones
ambientales (el ruido), sociales (el racismo), psicolégicas (la depresion), fisicas (la
discapacidad), econdémicas (la pobreza) y los desastres naturales (inundaciones). En
consecuencia, se intenta medir la toxicidad de cada estimulo. (citado por Travers y

Cooper; 1996: 31)

Algo inherente en esta teoria es que cada individuo esta sujeto a diversas
situaciones estresantes, pero que en determinado momento podria llegar a rebasar la
capacidad del sujeto para lidiar con estas, provocando una desestabilizacion, dafios

temporales o permanentes.

El estrés no puede tener solo un enfoque negativo en su interpretacién, por lo
que se podria dividir en dos tipos: el eustrés y el distrés. Entendiendo por eustrés, todo

aquel que ayuda al individuo a aprender nuevas habilidades, al crecimiento personal y
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a su desarrollo, y por distrés a todo aquel que es dafino para el sujeto, que no puede
controlar y no es deseable. Por lo que Selye ve necesario describir cuatro tipos de
estrés: “exceso de estrés o ‘hiperestrés’; defecto de estrés o ‘hipoestrés’; mal estrés o

‘distrés’ y buen estrés o ‘eustrés’ “(citado por Travers y Cooper; 1996: 32).

1.2.2. El estrés como respuesta.

Para Travers y Cooper (1996), este modelo se ejemplifica como una variable
dependiente, que es la reaccion que tiene un sujeto frente a una situaciéon

amenazadora o desagradable.

Como menciona Fontana (1992), fue Hans Selye quien logré darle mayor
importancia a los efectos del estrés en las personas y popularizé el Sindrome General
de Adaptacion. Ademas, explico la reaccion que se tiene frente a los estresores, que

cuenta con tres fases: reaccion de alarma, etapa de resistencia y fase de agotamiento.

Lo anterior puede ejemplificarse con un diagrama:

/ N Nivel de resistencia

Normal.
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Figura. Las tres fases del Sindrome de Adaptacion General.

En la primera fase del diagrama, este desciende gracias a que el organismo
inicialmente disminuye en sus defensas para poder reunir fuerzas para pasar a la fase
de resistencia, la cual, dependiendo de la persona, puede durar mucho o poco y si

persiste demasiado, siempre se presentara la etapa de agotamiento.

Este sistema es aplicable para cuestiones tanto fisiolégicas como psicolégicas,
solo algunos sujetos se rinden psicologicamente tan rapido, como también solo
algunos continuan activos aun después del colapso, solo impulsados por la fuerza de

voluntad.

Respecto a “los efectos psicoldgicos del estrés, los beneficios se aplican hasta
cierto momento de la fase B, la fase de resistencia (el momento exacto depende de
las valoraciones cognoscitivas del individuo sobre la utilidad del estresor, su capacidad
de resistencia y su necesidad de enfrentarse a desafios), en tanto, los efectos daninos
se presentan y se mantienen a partir de la fase C, la fase de agotamiento.” (Fontana;

1992: 12).

Estos efectos suelen variar de un sujeto a otro, sin embargo llegado a este punto
es posible clasificarlos de la siguiente manera: cognoscitivos, emocionales y

conductuales generales.

1.2.3. El estrés como relaciéon persona entorno (enfoque interaccionista).
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En la opinion de Travers y Cooper (1996), el estrés actualmente ya no se
considera como una simple respuesta a un estimulo externo, sino como un fenémeno
que integra a los dos modelos anteriores. El estrés podria ser un fenémeno adaptativo
en el cual, el sujeto trata de lograr un equilibrio con su entorno, sin embargo, este
también influye en su medio ambiente, por lo cual inicia un proceso complejo de

interaccion y transaccioén con su ambiente.

Es decir, ya no se puede considerar el entorno por si mismo como estresante
para el sujeto, mas bien, es la relacién que este tiene con él, lo que puede provocar el
estrés. Esto es, para que exista una intencion de superar el estrés, se presenta para

lograr este equilibrio o adaptacion con el medio que le rodea.

El estrés es definible como un concepto relacional, que es mediado

cognitivamente. Esto se expone en el esquema siguiente:

ENTORNO INDIVIDUO RESPUESTA
Actitudes, *Desequilibrio-
necesidades, valores, distres, presién o
experiencias tensién

pasadas, rasgos de

personalidad, etc. /\

+

Superacion, No »
Fuente éxito superacion
) —_—> fracaso 19
potencial \l/

\l/ Problema \l/

L, Sintoma de
Valoracién de amenaza, superado

Actrde




Lo que importa realmente es la experiencia subjetiva del sujeto, no el estimulo

por si solo.

Hay que considerar cinco puntos a la hora de estudiar este modelo:

1. Valoracion cognitiva: la manera en que la persona percibe el estimulo
externo.

2. Experiencia: los sucesos que anteriormente el sujeto ha experimentado
constituyen un factor determinante, asi como sus logros o fracasos, su
familiaridad con el suceso y su entendimiento.

3. Exigencia: aqui existe una dualidad, la exigencia del medio y la percibida
por la persona, ademas de la capacidad percibida y la verdadera. Por otro

lado, esto dependera de los deseos y el nivel de estimulacién inmediata.
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4. Influencia interpersonal: la experiencia dependera de si existen otras
personas presentes en el momento del suceso, lo que puede influir positiva
0 negativamente.

5. Un estado de desequilibrio: en esta etapa, si la exigencia del medio supera
la capacidad del individuo para lidiar con él, existira el deseo de superacion,
sin embargo la experiencia pasada del sujeto determinara en cierta medida
el desempenfo, ya que si existen sucesos anteriores en los cuales no se
lograron favorables resultados, podria predisponer aun mas a situaciones

negativas.

1.3. Los estresores.

Como explican Palmero y cols., (2002) las personas estan siempre sujetas a
cambios en sus entornos, estos a su vez generan en el organismo respuestas, sin
importar si los cambios son positivos o0 perjudiciales, siguen siendo estresores. Aun
cuando los cambios son solamente imaginarios, o comunmente denominados
preocupaciones; si una persona teme no poder pagar la renta, esto le genera estres,
al igual que si intuye que le daran un aumento de sueldo, no importando si el cambio
es positivo o negativo. Para Lazarus y folkman “el estrés es una relacion particular
entre las personas y el entorno, que es evaluado por este como amenazante o
desbordante en sus recursos, y que pone en peligro su bienestar” (citado por Palmero

y cols.; 2002: 425).
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Cualquier cambio en la vida de las personas o en sus rutinas es un motivo de
estrés, a esto se le denomina desencadenantes. Debido a que la mayoria de los
estudios del estrés, estan enfocados en ellos, ha sido dificil establecer una taxonomia
0 en su sistematizacion de los diversos cambios que existen en las vidas de las
personas, sin embargo, debido a que gran parte de ellos son de indole psicosocial, es
dificil su clasificacion. Por lo que los estudios se han enfocado en clasificarlos por los
cambios que afectan directamente a las condiciones de vida de las personas. Asi,
Lazarus y Cohen (referidos por Palmero y cols.; 2002), puede clasificar en tres grupos
los estresores psicosociales, en relacion con los cambios 0 acontecimientos que

ocurren en la vida de las personas.

e Cambios mayores: aqui se contemplan cambios drasticos o cataclismos,
estresores unicos en los entornos de la vida de las personas, y que pueden
afectar a un gran numero de ellas.

e Cambios menores: también denominados estresores multiples, que afectan
a las personas individualmente o a un pequefio grupo de ellas, y
corresponden a circunstancias de mucha trascendencia o muy significativas
para esas personas.

e Estresores cotidianos, o llamados micro estresores, los cuales incluyen
pequeias molestias, algunos imprevistos, o simplemente alteraciones

insignificantes en las rutinas de las personas.
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A continuacidén se describiran mas a profundidad estos tipos de estresores,
ademas de dos clasificaciones mas que hacen referencia a los estresores de tipo

biogénico, y los relativos al ambito laboral.

1.3.1. Estresores psicosociales: cambios mayores, menores y cotidianos.

Como se mencionaba anteriormente, de acuerdo con Palmero y cols. (2002)
existen tres principales tipos de estresores psicosociales: mayores, que se refieren a
cambios drasticos en la vida de las personas, como el verse envueltos en una situacion
bélica, terrorismo o problemas de salud, enfermedades terminales, migracion,
catastrofes naturales como un terremoto, entre otros. Una de las caracteristicas
particulares de estos tipos de estresores es su capacidad de afectar a un gran nimero
de personas al mismo tiempo, sin embargo también es posible que afecte a una sola
persona o0 a un grupo muy reducido de ellas. De igual manera, pueden acontecer de
manera subita, como un huracan o por tiempo prolongado como un encarcelamiento.
Lo que tienen en comun es su capacidad para afectar a la persona de manera

dramatica, manteniéndose en el tiempo de forma prolongada.

Por otro lado existen los cambios menores, o vitales para las personas que
generan estrés. En estos se incluyen situaciones que van desde la muerte de un ser
querido, amenazas a la integridad de la persona, o cuestiones como divorcios o la
noticia de un hijo. Hay diversas areas de la vida de las personas, las cuales son
causales de sucesos determinantes o de trascendencia vital y que son tomados como

generadores de estrés menor. Los mismos se mencionan a continuacion:
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e Vida conyugal: en este rubro influye tanto la dinamica matrimonial como la
extramatrimonial, un compromiso contraido, el casarse, divorcios o inclusive
la muerte de alguno de los miembros de la pareja.

e La paternidad: el nacimiento, la enfermedad o relaciones dificiles con ellos.

e Las relaciones interpersonales: problemas o situaciones con amigos,
patrones o vecinos, por mencionar algunos.

e El ambito laboral: tareas domésticas, trabajos escolares o cambios en el
lugar de trabajo.

e Situaciones ambientales: los cambios de residencia, amenazas a la
integridad personal o inmigracion.

e El ambito econdmico: inadecuados manejos financieros o algun cambio en
el estatus econémico.

e Cuestiones legales: encarcelamiento, ser detenido o algun juicio.

e Desarrollo bioloégico: cambios en el proceso de desarrollo de las personas,
0 en sus etapas.

e Enfermedades somaticas: padecimientos, accidentes o sometimiento a
algun proceso quirurgico.

e Oftros tipos de estrés psicosocial: algun embarazo no deseado, o bien, sufrir
alguna violacion.

En la tercera categoria se encuentras los estresores cotidianos “son

acontecimientos de poca saliencia, pero de alta frecuencia. Se trata de aquellas

24



pequefias cosas que pueden irritarnos o perturbarnos en alguin momento dado” (citado
por Palmero y cols.; 2002: 430). Son aquellas situaciones aparentemente
insignificantes, como discutir con el conyuge o convivir con personas desconsideradas.
Aunque estas molestias del vivir cotidiano son menores en lo particular, en el cumulo
de la convivencia o el transcurrir de los dias, pueden ser las mas importantes y las mas
influenciables en el proceso de adaptacién y de conservacion de la salud, ya que
actuan cambiando los patrones del comportamiento automatizado, y mantienen el
estrés en constante activacion, lo que produce una acomodacion en relacion con las

nuevas condiciones.

Existen algunas caracteristicas formales que podrian afectar su capacidad
estresante. “Los diferenciadores incluirian la magnitud y clase de adaptacion requerida
por el desencadenante, el grado de control que tiene el individuo sobre el
acontecimiento, hasta qué punto puede predecirlo, valoracion positiva o negativa que

realice, etc.” (Palmero y cols.; 2002: 430).

Un modelo que explica las caracteristicas objetivas de este tipo de estresor es:

Sensacion de falta de Estado de
Cambio —> informacion necesaria —> | incertidumbre
para tomar decisiones.

Ambigiedad en la Disminucién de las

| S situacion o _ habilidades para
sobrecarga de ella afrontar la situacion.
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Inclusive podria ocurrir una alteracion de las condiciones biolégicas del

organismo por efecto de drogas, condiciones ambientales u otras circunstancias.

1.3.2. Estresores biogénicos.

De acuerdo con Palmero y cols. (2002) existen estresores que no dependen de
la cognicion o interpretacion de las personas, son denominados estresores biogénicos
y actuan directamente sobre la persona, produciendo una respuesta de estrés. No
utilizan mecanismos de valoracion cognitiva, sino que, en virtud de sus propiedades

bioquimicas, generan respuestas de activacion.

Algunos de ellos son:

e Cambios hormonales, como los ocurridos durante la pubertad, generando
en el adolescente cambios en sus 6rganos sexuales, esto incluye las
hormonas que provocan por primera vez la menstruacion en las mujeres. El
sindrome premenstrual es un causal de desequilibrio hormonal que puede
ocasionar un episodio de sobreestrés. El posparto y el cambio que implica
en el equilibrio hormonal, puede constituir otro causal de estrés; el
climaterio, por otro lado, es una etapa de vida en las mujeres, que se
caracteriza por un declive en la segregacion de hormonas, dando lugar a

cambios que pueden ocasionar sobreestrés.
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e Ingestion de determinadas sustancias quimicas, como la nicotina, la
cocaina, la heroina o la teobromina, entre otras.

e La reaccidon a condiciones ambientales como el frio o calor, que generan
dolor.

e El estrés alérgico, en el cual todo organismo, como mecanismo de defensa
hacia una fuente generadora de estrés, modifica su sistema inmune para

luchar contra aquello que es peligroso.

1.3.3. Estrés en el ambito laboral.

Segun Cascio y Guillén (2010), el estrés ha tomado cada vez mayor
importancia en el ambito laboral, tanto asi que en el afio 2000 la Comisién Europea
editd una guia sobre el estrés relacionado con el trabajo, por lo cual se llega a la
conclusion de que el estrés en el trabajo, aun es un campo en expansion, sin embargo,
la mayoria de las investigaciones se han centrado en explicar los factores

predisponentes del estrés laboral.

Para Ivancevich y Matteson (1985), el estrés laboral esta centrado
principalmente en factores individuales, 0 como se mencioné anteriormente, son
factores psicosociales de nivel menor, aquellos que influyen en este sentido gracias a
una exposicion constante, activando los mecanismos de adaptabilidad como resultado

de funciones que se desempenan en el trabajo.
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“Existen cinco principales estresores individuales relacionados con la vida
laboral: el rol conflictivo, la ambigledad de rol, la sobrecarga de trabajo, la
responsabilizacion por otros y los estresores relacionados con el desarrollo de la

carrera.” (lvancevich y Matteson; 1985: 120).

Existen otros estresores individuales dentro del entorno laboral, sin embargo,
los enumerados anteriormente corresponden a aquellos en los cuales se ha logrado
un acuerdo general, algunos otros estresores serian, por ejemplo, las presiones de

tiempo y las relaciones entre los comparieros, jefes y subordinados.

e Roles conflictivos: el comportamiento de un individuo dentro de una
organizacion depende de diversos factores, el conjunto de lo que el
empleado espera de la organizacion en relacion con lo que la empresa exige
al empleado, da como resultado un elemento denominado presiones de rol,
que se genera cuando no existe una compatibilidad entre estas dos
circunstancias. Otro tipo de conflictos de rol suceden cuando dos o mas
personas estan dando 6rdenes contradictorias a los empleados.

e Ambigledad de rol: esto significa una falta de claridad en el papel que se
estd desempefiando; le sucede a la mayoria de las personas cuando le
ocurren cambios como: un ascenso de puesto, un nuevo jefe o cambios
organizacionales, que aunque no son necesariamente cambios debilitantes

para la persona, pueden crear un estado temporal de ambigledad.
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Sobrecarga de trabajo: la mayoria de las personas han experimentado en
algun momento de su vida una sobrecarga de trabajo, la cual se divide en
dos tipos: cualitativo y cuantitativo. En el primer caso esto sucede cuando
el empleado percibe poco tiempo para efectuar alguna actividad asignada,
mientas que se dice que hay una sobrecarga de trabajo cualitativa cuando
este percibe que no tiene la habilidad o capacidad personal para realizar
esa actividad. En términos de salud, los investigadores han demostrado que
la sobrecarga de trabajo inclusive puede elevar los niveles de colesterol en
la sangre.

La responsabilizacion por otros: en este apartado cabe sefialar que la
responsabilidad afecta de manera diferente a las personas, depende de
factores personales que determinan en gran medida si se percibira como un
estresor. Aqui también se pueden realizar dos categorizaciones: la
responsabilidad por personas o por objetos. Cuando un individuo tiene a su
cargo la responsabilidad por bienes materiales, es potencialmente mas bajo
el estimulo como causante de estrés, mientras que cuando se trata de
personas, esto cambia. En un estudio realizado por Wardell y sus
colaboradores (referido por Ivancevich y Matteson; 1985), dictaminaba que
hay mas probabilidad de sufrir enfermedades cardiacas si se tiene
responsabilidad por personas, en comparaciéon con la responsabilidad por
objetos. Esto podria deberse en gran parte porque al tener esta
responsabilidad, son mayores las juntas de trabajo, asi como las presiones
por fechas de realizacion de actividades, asi como roles conflictivos y

ambiguos.
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e Los estresores relativos al desarrollo de la carrera: esto sucede cuando las
percepciones del empleado en relacion con su carrera laboral, entran en
conflicto con sus intenciones dentro de ella, la persona puede sentir que
existe cierta obsolescencia (imaginaria o real) y se encuentra insatisfecho
con respecto a sus aspiraciones en su carrera laboral y los logros en
retrospectiva. A menudo esto se manifiesta como insatisfaccion en el

trabajo.

1.4. Procesos del pensamiento que propician el estrés.

Como menciona Powell (1998), diversos autores de gran renombre han hablado
de procesos del pensamiento que generan distorsiones de la realidad, un ejemplo de
ello era Sigmund Freud, quien situaba las distorsiones mas profundas en la agresion
y en las percepciones sexuales; Alfred Adler, por su parte, mencionaba que la neurosis
humana se basaba en la idea errébnea de que el ser humano debe demostrar su
superioridad personal sin pensar en el bien comun. Albert Ellis fue, finalmente, quien
expreso la teoria de que el ser humano es racional e irracional, y es este el motivo
por el cual se generan todos los problemas emocionales y psicolégicos. Este autor
sostiene que las personas realmente no se ven afectadas por los sucesos, sino mas
bien por la percepcion generalmente irracional de como los perciben, de modo que
enumera once ideas irracionales que se encuentran mas comunmente en las personas

perturbadas emocional y psicolégicamente:
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9.

“Debo tener el amor y la aprobacién de todas las personas de mi comunidad,
especialmente de las que son importantes para mi.

Debo ser perfectamente competente, suficiente y exitoso en todo logro antes
de poder pensar en mi mismo como una persona valiosa.

No tengo control sobre mi propia felicidad. Mi felicidad esta bajo el control
completo de las circunstancias externas.

Mis experiencias pasadas y los eventos de mi vida han determinado mi vida
y mi comportamiento presente. No es posible erradicar la influencia del
pasado.

Existe solo una solucion perfecta para cada uno de mis problemas. Si no la
encuentro, sera devastador para mi.

Las cosas peligrosas o temibles causan una gran preocupacion, debo
agonizar y pensar constantemente en las posibles calamidades y estar
preparado para lo peor.

Deberia depender de los demas y debo tener a alguien mas fuerte que yo
en quien pueda apoyarme.

Si mi vida no funciona de la manera en que yo la habia planeado, sera
realmente terrible. Cuando las cosas funcionan mal, es una catastrofe.

Es mas facil evitar ciertas dificultades y responsabilidades que enfrentarlas.

10.Algunas cosas son malas, inicuas, infames. Deberian ser acusadas vy

castigadas.

11.Uno deberia preocuparse mucho por los problemas y las perturbaciones de

los demas.”(Powell; 1998: 93-97).
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Todos estos tipos de pensamiento, por si mismos, son causantes directos de
estrés en las personas, y corresponden a ideas totalmente irracionales; son por lo

tanto, distorsiones del pensamiento.

1.5. Los moduladores del estrés.

Para Palmero y cols. (2002) el ser humano utiliza recursos personales para
afrontar el estrés, a esto se le denomina moduladores. Son factores que determinan el
curso y proceso del estrés y sus repercusiones en la salud de los individuos. Existen
dos tipos de moduladores: los de caracter social son los que comunmente se conocen
como el apoyo social que recibe una persona cuando se le presentan dificultades; asi
como los de caracter personal, que incluyen las creencias, las experiencias pasadas

o simplemente, los rasgos de personalidad.

1.5.1. El control percibido.

Para Palmero y cols. (2002), los efectos del estrés dependen en gran medida
de la magnitud del problema y el control que la persona pueda ejercer sobre este.

De acuerdo con Fontain y cols., la percepcion de control se entiende “como una
creencia general sobre el grado en el que uno mismo es capaz de controlar y lograr
aquellas metas u objetivos deseados, regulando las dificultades que acaecen en el
curso de su consecuciéon y que influye sobre la salud.” (citado por Palmero y cols.;

2002: 528).
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Castro (referido por Palmero y cols.; 2002) sefiala que el control que una
persona cree tener sobre algun suceso (sea real o no) determina en gran medida los

efectos negativos que provoca el estrés.

En un estudio realizado por Bourne (referido por Palmero y cols.; 2002) en el
cual se le tomaron los niveles de cortisol a soldados préoximos a adentrase en combate,
se demostro en primera instancia que aquellos que tenian un mejor entrenamiento en
tacticas de guerra y que esta era su percepcion, tenian mayor resistencia a los efectos
negativos del estrés. Estos sujetos manifestaban que si seguian fielmente las
indicaciones durante el entrenamiento, saldrian con vida del combate. En el caso de
soldados en donde las estrategias de afrontamiento no fueron tan efectivas, fue menor
su percepcion de control, resultando en mayores niveles de cortisol que en el primer

caso y, por lo tanto, mayor incidencia de estrés.

1.5.2. El Apoyo social.

“El apoyo social se ha definido como las provisiones instrumentales o
expresivas, reales o percibidas, aportadas por la comunidad, las redes sociales y los
amigos intimos.” (Cascio y Guillén; 2010: 189). Por otra parte, para Palmero y cols.
(2002) el apoyo social ayuda reduciendo el impacto del estresor, e inclusive

disminuyendo la experiencia del estrés si es que se ha producido.

Cascio y Guillén (2010) proponen una hipétesis en la cual se determina que las

personas sin un apoyo social, son las unicas expuestas a los estresores sociales. Los
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recursos aportados por otras personas disminuyen significativamente la percepcién de

la amenaza de los estresores.

1.5.3. El tipo de personalidad: A/B

Para Travers y Cooper (1997, la conducta Tipo A es una de las mas estudiadas
y que mayormente influyen en el estrés de las personas; puede actuar como
modificador de la conducta, afectando la relacion entre los estresores psicosociales y

las tensiones.

Friedman y Rosenman establecieron que la conducta Tipo A/Tipo B “se trataba
de un conjunto de actitudes, relaciones emocionales y modelos de conducta” (citado

por Travers y Cooper; 1996: 90).

Existe una alta correlacion entre la conducta Tipo A y las enfermedades del

corazon.

La conducta Tipo A no es un rasgo, sino una serie de comportamientos que

predisponen a una persona para actuar de determinada manera.

“Este patron de conducta implica hostilidad, agresividad, competitividad y un
sentido de la urgencia; los pacientes pueden ser también intolerantes, exigentes y
orientados al éxito de sus objetivos; sus caracteristicas mas evidentes son la prisa y

una forma de hablar acelerada, movimientos rapidos, un sentimiento de culpa o
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inquietud cuando no estan trabajando o cuando se relajan y una disposicion por lo

general impaciente.” (Travers y Cooper; 1997: 91).

Ciertas caracteristicas ayudan a identificar a sujetos con personalidad Tipo A,
regularmente hacen todo aprisa, su habla, sus expresiones tienden a mostrar
desesperacion por acelerar todo proceso social, como una conversacion; intentan
ganar tiempo realizando dos o mas actividades a la vez, a esto se le denomina
actividad polifasica y es un rasgo muy comun en personas con este tipo de

personalidad.

Sus gestos son muy reveladores: presentan tics, puios cerrados, se pueden
sentir culpables cuando tienen tiempos de ocio, no perciben la sencillez de las
situaciones, tienen un sentido cronico de urgencia y no se llevan bien con las demas

personas con sus mismos rasgos, ya que suelen ser competitivos con estos.

Las personas que cuentan con “la personalidad de Tipo B, se ven libres de estos
rasgos, no sufren debido a la urgencia o impaciencia, no albergan hostilidades
injustificadas, pueden relajarse y hacerlo sin sentir culpabilidad” (Travers y Cooper;

1996: 93).

1.5.3.1 Personalidad tipo Ay problemas cardiacos.

De acuerdo con Travers y Cooper (1996), los tipos de personalidad A y B

surgieron a raiz de experimentos realizados por el Instituto de Investigaciones
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cardiovasculares Harold Brunn, dando como resultado que el patron asociado a

problemas del corazon es el tipo A.

Zyzanskyy Jenkins mencionan que existe una medida estandarizada para
establecer el patrén de conducta que se asocia a este tipo de personalidad, la cual
tiene como principales indicadores: la velocidad e impaciencia, gran impulsividad e

involucracion en el trabajo (referido por Ivancevich y Matteson; 1985: 203).

Muchos investigadores asocian el estrés muy estrechamente con la conducta
tipo A; por otro lado, vinculan la conducta tipo B a sujetos con personalidad calmada,
sin ansias de logro. Esto ultimo parece erroneo, ya que estas personas al parecer
tienen las mismas ansias de lograr sus metas, sin embargo, suelen salir mejor librados
de los factores perjudiciales del estrés. Por otro lado, existe una simplificaciéon errénea
al asociar el estrés a la conducta tipo A en todas las ocasiones. Sin embargo, gracias
a que los individuos con este tipo de conducta se exponen constantemente a
estresores medioambientales, e inclusive son provocados por ellos mismos, como el
negarse a tomar vacaciones o a disminuir el paso, su resistencia decrece y provoca

efectos secundarios en ellos.

1.6 Los efectos negativos del estrés.

De acuerdo con Ivancevich y Matteson (1985), algunos de los efectos negativos

del estrés que afectan de manera fisica a los individuos son los siguientes:
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1. Hipertensiéon: es una enfermedad en la cual los vasos sanguineos son
comprimidos, provocando que la sangre fluya a una presién mas elevada, sin
embargo, en personas con padecimientos cronicos de estrés, estas paredes no
vuelven a la normalidad una vez que el agente estresor ha desaparecido,
provocando esta afeccion.

2. Las ulceras: son inflamaciones dentro del estbmago, derivadas de una variacion
en los niveles de cortisona, lo cual provoca el ambiente perfecto para estas si
el agente estresor se prolonga durante suficiente tiempo.

3. Las jaquecas: son derivadas de la tension muscular, la cual por si sola es un
agente estresor, provocando en un circulo vicioso al aumentar la severidad de
la jaqueca y la tension muscular.

4. El cancer: se dice que es uno de los conceptos mas controversiales con
respecto a las enfermedades de adaptacion. Se afirma que el cuerpo humano
siempre esta generando células mutantes, que por si solas no afectan al cuerpo,
ya que son eliminadas por el sistema inmunolégico. Sin embargo, una constante
exposicion a agentes estresores puede generar alteraciones bioquimicas en el
sistema inmunoldgico; algunos cientificos piensan que estos cambios son
suficientes para permitir la reproduccion de estas células mutantes, que derivan

en tumores.

Algunos de los efectos del estrés excesivo en el desempefio de un trabajador

pueden ser:

e Ausentismo.

37



e Aumento del indice de accidentes de trabajo.
e Aumento en la rotacion de personal.

e Disminucion de la productividad.

e Conflictos interpersonales.

¢ Actitudes negativas hacia el trabajo y hacia la organizacion.

En su contraparte, un trabajador con un nivel moderado de estrés tiende a

aumentar su productividad.

En este capitulo se puede apreciar que las causas y efectos del estrés, son
multiples. Este fendmeno es tan comun y necesario, que la opcion mas adecuada no
es eliminarlo, sino aprender a manejarlo eficazmente, de modo que se aprovechen sus

ventajas y se minimicen sus efectos indeseables.
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CAPITULO 2

DESGASTE OCUPACIONAL (BURNOUT)

En este apartado se habla de aquellas teorias, descubrimientos e
investigaciones que existen respecto al sindrome del burnout, qué lo compone, qué
factores propician la aparicién de este fendmeno, asi como qué estrategias se pueden

utilizar para el afrontamiento del sindrome en cuestion.

2.1 Marco conceptual.

En esta seccion se detallan los conceptos considerados mas relevantes y

actuales respecto al sindrome de burnout.

2.1.1 Antecedentes histéricos del concepto.

De acuerdo con Guillén y Guil (2010), fue a partir de los afios noventa cuando
se comenzd a utilizar con mayor frecuencia el término burnout, para describir
problemas caracteristicos de las personas que tenian empleos en los cuales habia un
trato directo con el publico, ademas de aquellas que tenian trabajos cuya naturaleza
era de ayuda hacia la poblacion. A partir de ahi, el termino comenzé a tomar mayor

auge.
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La primera persona en utilizar este término fue Freudenberger en 1977 para
indicar problemas en el personal de servicios sociales. Aunque realmente fue Maslach,
quien logré darle mayor difusidén en el congreso anual de la Asociacion Psicoldgica
Americana. Ella se refirié a este fendmeno como algo cada vez mas caracteristico del
personal que laboraba en servicios humanos, pues era muy notable que con el paso
del tiempo estos trabajadores terminarian inevitablemente “quemandose” (citados por

Cascio y Guillén; 2010).

Posteriormente se dio la primera conferencia anual sobre el fenédmeno del
burnout, en la cual se establecieron tres puntos principales a tomar en cuenta para

este sindrome:

e Los servicios humanos cada vez adquieren mayor importancia para lograr
bienestar social (individual y colectivo).

e Hay una mayor exigencia de usuarios hacia los servicios sociales,
educativos y sanitarios.

e Se tiene un mayor conocimiento sobre los efectos nocivos del estrés en las

personas y en los grupos.

Como Uribe (2010) menciona, la salud en estos tiempos ha dejado de ser una
simple ausencia de enfermedad, para convertirse en sinébnimo de bienestar fisico,
social y mental. Esto resulta como consecuencia de un contexto apropiado, una serie

de configuraciones personales y ambientales en donde intervienen factores inclusive
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como la politica publica y practicas institucionales, ademas de las influencias

interpersonales, ambiente fisico y social.

2.1.2. Perspectivas teoricas.

Segun Cascio y Guillén (2010), para definir el concepto de burnout es necesario
tomar en cuenta la dificultad que esto implica. Sin embargo, es ineludible que existe
un acuerdo en el cual puede ser considerado como una respuesta al estrés laboral
cronico, en la cual influyen actitudes y emociones, las cueles pueden ser un factor

negativo para la persona y derivar en problemas para ella y su entorno.

Principalmente, existen dos perspectivas diferentes para explicar el fendbmeno

de burnout, las cuales se explican a continuacion:

a) Clinica: es aquella en la cual el agotamiento, desengafio y desinterés por el

trabajo o las personas que se tratan dentro de las actividades laborales, se
considera como un cuadro sintomatolégico o una enfermedad a la cual hay que
tratar. Esta se deriva de una constante exposicion al estrés laboral.
Para Pines y Aronson, el burnout es el “proceso de desilusion en una persona
altamente motivada por su trabajo, que se caracteriza por fatiga emocional,
fisica y mental; sentimientos de inutilidad, impotencia, sentirse atrapado y baja
autoestima.” (citados por Tonon; 2008: 39).

b) Psicosocial: Maslach y Jackson brindan una definicidn que considera que el

burnout “estd compuesto por un sindrome de agotamiento emocional,
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despersonalizacién y falta de realizacion personal en el trabajo que puede
desarrollarse en sujetos cuyo elemento central del trabajo son personas de

distintas actividades laborales.”’(citados por Guillén y Guil; 2000: 279).

En cualquier caso, el burnout desde una perspectiva clinica es considerado
principalmente como una enfermedad, mientras que desde una perspectiva

psicosocial o laboral, se le considera mas como un proceso degradante y progresivo.

Murphy muestra una perspectiva menos rigida respecto a trabajadores
“‘quemados”, lo establece mas bien como un proceso de adaptacion a las situaciones

de estrés laboral (referido por Cascio y Guillén; 2010).

Cascio y Guillén (2010) concuerdan al mencionar que este proceso de
adaptacion esta caracterizado por sentimientos negativos, desgaste emocional, culpa,
derivado de la falta de éxito profesional; aunado a esto, los sujetos sufren un

distanciamiento emocional de sus actividades laborales.

Para Golembienski, el estrés esta generado por una constante sobrecarga de
trabajo, o por su antitesis, la pobreza de rol, ocasionando en el trabajador: pérdida de
autonomia, disminucién de la autoestima, irritabilidad y fatiga (referido por Tonon;

2010).
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2.1.3 Definiciones.

Para Chernis, el burnout se define como “un proceso de desarrollo gradual que
comienza con niveles excesivos y prolongados de estrés laboral, este estrés genera
sobrecarga en el trabajador y el proceso culmina cuando los trabajadores, como
mecanismo de defensa, absorben su estrés desconectandose psicoldgicamente del
trabajo y volviéndose apaticos, escépticos e intransigentes” (citado por Cascio y

Guillén; 2010: 1993).

Sin embargo, el fendmeno del burnout es aun carente de una definicién tajante,
por lo tanto es necesario describir la presencia del fendmeno como una aproximacion
consensuada por varios autores, uno de ellos es Maslach (referido por Cascio y
Guillén; 2010), estos autores determinan que para que exista burnout, deben aparecer
las siguientes circunstancias: agotamiento emocional, despersonalizacion y baja

realizacion personal.

También se considera un proceso continuo, paulatino y asociado a una serie de

sintomas fisicos, conductuales y cognitivos-afectivos.

Para Colombo y Muraga (2006), la palabra burnout esta asociado a expresiones
como; “estoy agotado”, “no doy mas” o “no juego mas”, entre otras expresiones de uso
coloquial. Estos términos casi siempre estan enfocados a un trabajador que ya ha

sobrepasado sus limites personales, poniendo en riesgo su integridad fisica y

emocional.
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El burnout también se puede definir como “una experiencia subjetiva de caracter
negativo compuesta por cogniciones, emociones, actitudes hacia el trabajo, hacia las
personas y hacia el propio profesional; probablemente como respuesta al estrés
laboral. Ademas de disfunciones psicoldgicas, fisiolégicas que impactan de manera

nociva a las personas y, por lo tanto, a las organizaciones laborales” (Uribe; 2010: 2).

2.2. Componentes del desgaste ocupacional.

Distintos autores coinciden respecto a los tres principales componentes e

indicadores de la presencia de desgaste ocupacional, que se explican enseguida.

2.2.1 Agotamiento emocional (cansancio)

Para Tonon (2008) este factor consiste en la disminucién de los recursos

emocionales y la sensacion abrumadora de ellos.

Segun Wilheln y cols., “el agotamiento emocional es uno de los principales
indicadores del burnout, aunque por si solo no refleja la magnitud o una causa
suficiente para que se dé el fenbmeno, ya que si bien el trabajo cuenta con factores
que pueden provocar agotamiento en la persona, esta debe tener un alejamiento
emocional y cognitivo con sus actividades para volverse relevante para el sindrome”

(referidos por Uribe; 2008: 162).
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Esto misma autor ofrece algunos signos y sintomas mas especificos de las
personas que padecen cansancio emocional en relacion con el sindrome de burnout;
“pérdida progresiva de la alegria, cansancio, desgaste y fatiga. Situacion en la que los
trabajadores sienten que ya no pueden dar mas de si mismo a nivel afectivo. Es una
situacion de agotamiento de la energia de los recursos emocionales propios.” (Uribe;

2010: 3)

2.2.2. Despersonalizacion

De acuerdo con Tonon (2008), este componente se manifiesta mediante una
incapacidad de los sujetos para mostrar sentimientos por los sujetos atendidos; es
expresado como actitudes negativas de inestabilidad y cinismo hacia ellos. Para
complementar, Uribe (2008) lo explica como el hecho de crear una brecha emocional
entre la persona que es atendida y ellos mismos, ignorando las cualidades y borrando

todo vinculo posible.

Algunas manifestaciones de este indicador se manifiestan a través de la

irritabilidad de las personas, responden con frases mas frias y distantes, ademas de

cierto cinismo hacia los comparieros de trabajo.
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2.2.3. Falta de realizacion personal.

En cuanto a este indicador, Uribe (2010) lo caracteriza por sentimientos
negativos hacia el mismo, o hacia su trabajo, estos tienden a evaluarse de manera

negativa, lo que afecta la realizacion del trabajo y la relacion con los clientes.

En su contraparte, la realizacion personal “se refiere a los sentimientos de
competencia y realizacion exitosa en la tarea laboral que se desempeia

cotidianamente” (Tonon; 2008: 40).

De acuerdo con Uribe (2008), la falta de realizacidon personal es mas bien
compleja, se podria considerar como derivado del agotamiento o del cinismo, sin
embargo, es dificil definir: En este sentido, es dificil estar satisfecho o realizado cuando
se esta agotado o cuando existe despersonalizacion. Estos componentes pueden
surgir gracias a un trabajo que se considera excesivo 0 a un ambiente de trabajo

nocivo.

2.3 Factores desencadenantes.

Como menciona Guillén y Guil (2000) se entienden por desencadenantes los

estresores detectados con caracter cronico, que transcurren en un entorno laboral.

Algunos autores coinciden en cuanto a las a cuatro categorias que sirven para

el analisis de los estresores laborales:
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2.3.1. Ambiente fisico de trabajo y contenidos del puesto.

Dentro de este rubro, se consideran los siguientes elementos:

e “Nivel de ruido y en concreto, sus caracteristicas de intensidad, control,
predictibilidad y frecuencia.

e lluminacion.

e Temperatura y condiciones climaticas.

e Condiciones higiénicas vy toxicidad.

e Demandas estresantes del puesto: trabajo nocturno, turnos rodados,
exposicion de riesgos y peligros, etc. La sobrecarga laboral es un importante
desencadenante del sindrome. Especialmente porque supone de
incremento de sentimientos de agotamiento emocional.” (citado por Guillén

y Guil; 2000: 281)

2.3.2 Desarrollo de roles, relaciones interpersonales y desarrollo de carrera.

Para Cascio y Guillén (2010), esta categoria de desencadenante esta
estrechamente relacionada con el denominado estrés de rol, que a su vez se integra
por dos disfunciones: ambigliedad y conflicto de rol. La primera se suscita cundo el
trabajador presenta incertidumbre respecto a su puesto de trabajo, lo cual se podria
producir por alguna falta de informacion; el conflicto de rol se da cuando no hay

manera de satisfacer al mismo tiempo dos roles contradictorios.
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De igual manera, en esta categoria se incluyen las relaciones interpersonales,
cuantitativas o cualitativas, que los profesionales han establecido con los subalternos,
los jefes, comparieros, supervisores y los clientes. Ademas del desarrollo de la carrera

profesional y las posibilidades de ascenso.

2.3.3. Estresores relacionados con las nuevas tecnologias y otros aspectos

organizacionales.

De acuerdo con Guillén y Guil (2000), el uso de nuevas tecnologias puede
facilitar o dificultar la realizacion de las tareas; va de la mano con un cambio en las

habilidades que el trabajador realiza.

“La tecnificacion en las relaciones interpersonales usuario-profesional favorece
en gran medida las actitudes de despersonalizacion.” (Guillén y Guil; 2000: 282). Para
los autores citados, entre los aspectos organizacionales en los que puede radicar el
desarrollo del burnout hay que tomar en cuenta las dimensiones estructurales de la
organizacion (centralizacion, complejidad y formalizacion), una baja participacién en la

toma de decisiones y un carente apoyo social.

23.4. Fuentes extraorganizacionales del estrés laboral: relaciones

trabajo/familia.

De acuerdo con Cascio y Guillén (2010), es importante considerar la relacion

entre la familia y el trabajo, ya que son los dos entornos donde el profesional se siente
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ligado y en los cuales constantemente interactua. Por lo que uno de ellos afecta

proporcionalmente al otro.

El trabajador es el nexo entre los dos entornos, por lo que las situaciones
experimentadas en uno repercuten en las vivencias, los sentimientos y las actitudes
que se dan en estos dos medios. Un ejemplo de ello es la excesiva dedicacion al
trabajo, las tensiones, las frustraciones, los conflictos familiares y laborales, afectos y

desafectos, por mencionar algunos.

2.4. Estrategias de afrontamiento.

De acuerdo con Cascio y Guillén (2010), el estrés laboral, entendido como un
proceso que va sucediendo durante la vida laboral de un empleado, debe atacarse

desde dos perspectivas: intervencion y prevencion.

Debido a la falta de estrategias para medir estas intervenciones, se ha optado
por recabar datos antes y después de dicha intervencion para resaltar algun cambio,

como indican Kasl y Parkes (referidos por Cascio y Guillén; 2010)

e Reconocer su existencia y necesidad de accion.

e |dentificar las fuentes originarias del estrés.

¢ Intervenir sobre el problema.
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El objetivo de esto es disminuir las exigencias y aumentar el control en el trabajo,
estas estrategias dirigidas a la disminucion de los estresores potenciales, abarcan
areas como: contenido del puesto, relaciones sociales, la relacion de empleo y el

ambiente fisico.

Existen dos maneras de intervencion al estrés organizacional, una de ellas se
enfoca en el empleado como individuo, y la otra al empleado como parte de un grupo

de trabajo. Estas a su vez pueden ser a manera de prevencion o como intervencion.

Para Cascio y Guillén (2010), la prevencion de los factores organizacionales
que desencadenan el estrés cronico, estan enfocados principalmente a componentes
medioambientales del trabajo que potencian las conductas estresantes, como pueden
ser: el contenido del puesto, la oportunidad de control, relaciones interpersonales,

relacion de empleo y el ambiente fisico del trabajo.

Se deben tomar en cuenta medidas para que el trabajador adopte el control de

la situacion, y que resulte util al aplicarse con las medidas anteriores.

Para Newman y Beehr, en la actualidad la practica de la prevencion de este
fendmeno es algo frustrante, ya que los programas que se esfuerzan por prevenir el
estrés laboral crénico, estan enfocados principalmente hacia los individuos. Existe una
carencia de estudios que ayuden a romper la barrera y asi avanzar en la prevencion

a nivel organizacional de este fenomeno (referidos por Cascio y Guillén; 2010).
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Para asegurarse de la calidad de la ejecucion del proceso de intervencién
organizacional, es necesario basarse en cinco factores claves propuestos por Griffiths

(referido por Cascio y Guillén; 2010) quien los describe del modo siguiente:

e Se debe guiar por un método consecuente y ordenado, planteado con
objetivos claros, un rumbo fijo, tareas y un correcto curso de accion.

¢ Que el problema realmente sea diagnosticado correctamente, identificando
plenamente el grupo y los factores de riesgo.

e Que el curso de accion realmente tenga un respaldo correcto de manera
tedrica y logica.

e Se debe asegurar que todos los miembros implicados participen en la
aplicacién del método.

e Los directivos de la organizacién se deben hacer realmente cargo de estas
medidas, generando el compromiso real y genuino, implementandolo como

parte de sus responsabilidades o dentro de sus funciones.

Como mencionan Cascio y Guillén (2010), existen estrategias de intervencion
individual que ayudan a afrontar las consecuencias del estrés, cuando no es posible
eliminar su procedencia o fuente. Estas estrategias estan disefiadas para controlar sus
experiencias y/o las consecuencias de estas en la salud del trabajador. De esta
manera, la persona esta mejor capacitada para afrontar de manera mas competente

las situaciones que se le presentan. Dichas estrategias son:
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Técnicas de relajacion y meditacion: el empleado identifica el momento de
tensidn, y localiza el musculo. De esta manera aplica la técnica que consiste
en la contraccion y relajacion. Ademas, se le muestran técnicas de
respiracion apropiadas para complementar.

Técnicas de biofeedback: Consiste en lograr que el empleado identifique los
estados bioldégicos propios, para de esta manera ejercer un mejor control
sobre ellos. Ejemplo: dolor de cabeza, dolor lumbar.

El sujeto debe adoptar habitos de salud que faciliten una condicion fisica
favorable, incluyendo la practica de ejercicio fisico y una alimentacion
saludable.

Técnicas cognitivas y de autocontrol: existen diversas técnicas cognitivas,
como detencién del pensamiento, solucion de problemas y reestructuracion
cognitiva. Los componentes cognitivos estan involucrados en todos los
procesos relacionados con el estrés, de esta manera, se vuelve posible

ayudar a reducirlos y controlar el nivel de estrés de los empleados.

La estrategias de prevencion individual estan centradas en los componentes

denominados amortiguadores, como los denomino Kreitner (1997), estos hallan su

funcién principalmente en recursos para los cambios administrativos que alivian los

sintomas del quemado. Algunos de ellos son: aumentar el numero de personal en

periodos en los cuales la carga de trabajo se acrecienta, apoyo constante de los

empleados de mayor rango, dar a los trabajadores mayor oportunidad de tomar sus
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propias decisiones; reconocer los logros, dar periodos libres para descansos y

compensaciones equitativas.

Las estrategias a largo plazo que estan utilizando algunas empresas de
renombre, incluyen el otorgar periodos sabaticos a los empleados, esto es, que
después de un tiempo considerable en el que el empleado trabaja, se le otorgan dias
0 una temporada de descanso; otra modalidad o segunda estrategia a largo plazo es
el implementar retiros, que son periodos de 3 a 5 dias en los que a los empleados se
les manda a un lugar lejano donde puedan relajarse, reflexionar o realizar actividades

de recreacion.

2.5 Medicion del burnout

De acuerdo con Uribe (2010), en un inicio el burnout era entendido y explicado
mediante técnicas proyectivas, asi como con entrevistas, observaciones clinicas y con
cuestionarios, sin embargo, actualmente todo eso dejo de ser asi y se utilizaron
métodos mas exactos y confiables en cuestion de escalas para medir los tres factores

de Leite.

Para Guillén y Guil (2010), los instrumentos que mas se han utilizado para la
medicion de burnout son el MBI (Maslach Burnout Inventory) del autor con el mismo
nombre, en el afio de 1981. Asi como el EPB (Escala de Efectos Psiquicos del Burnout)

la cual fue realizada por el autor Garcia Izquierdo en el afio de 1990.
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La primera esta enfocada en los tres aspectos principales o caracteristicos de
las personas con burnout: agotamiento emocional, despersonalizacion y realizacion
personal. En el segundo caso, la escala esta centrada hacia el agotamiento emocional

producido por la constante actividad laboral y a las actitudes negativas hacia el trabajo.

Como menciona Uribe (2010), existen varios instrumentos conocidos para medir
el burnout. Uno de los que mas se utilizé en México fue el de Salud Mental, Estrés y
Trabajo, sin embargo, este instrumento no es especializado, ya que mide otros factores
relacionados con la salud, de modo que mide el burnout como un fenébmeno progresivo

en término de proceso.

Actualmente, en México se utiliza la escala EDO (Escala de Desgate
Ocupacional) del autor Jesus Felipe Uribe Prado, la cual se utilizé para la medicién de
la variable burnout en la presente investigacion. Esta se describira con mayor detalle

en los siguientes apartados.

2.6 Satisfaccion vs. insatisfaccion laboral.

La satisfaccidon y la insatisfaccidon laboral, repercuten en gran medida en la

existencia del estrés laboral crénico. Es uno de los indicadores principales del

sindrome del burnout.

2.6.1. Satisfaccion total vs. satisfaccion parcial.
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“La satisfaccion total es resultado de la combinacidon de la satisfaccion con

aspectos especificos del trabajo”. (Landy y Conte; 2006: 386)

Para Landy y Conte (2006), este componente es una evaluacion global de la
satisfaccion laboral, que es consecuencia de una combinacién matematica de
calificaciones que se basan en la satisfaccién con aspectos especificos importantes

del trabajo o de una calificacion general del puesto.

Mientras que la satisfaccion parcial es la “informacion relativa a facetas o

elementos especificos de la satisfaccion laboral” (Landy y Conte; 2006: 386).

El instrumento mas utilizado para la medicion de la satisfaccion en el trabajo es
el Job Descriptive Index (JDI), que evalua cinco areas de trabajo distintas: el trabajo

en si mismo, la supervision, las personas, el salario y la promocion.

“Investigaciones realizadas por Hoppock descubrieron que el porcentaje de
trabajadores insatisfechos era relativamente bajo, lo cual no ha cambiado
significativamente en los ultimos 60 afios. Ademas, descubrié que en gran medida la
insatisfaccion en el trabajo no estaba significativamente correlacionada con aspectos
del entorno laboral, incluyendo el desempeio y el alejamiento” (referido por Landy y

Conte; 2006: 390).

Existen diferentes formas de satisfaccion laboral:
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e Satisfaccion laboral progresiva.

e Satisfaccion laboral estable.

e Satisfaccion laboral conformista.

¢ Insatisfaccién laboral constructiva.
e Insatisfaccion laboral fija.

e Seudo - satisfaccion.

Bussing resalté la insatisfaccion labora constructiva y la satisfaccion conformista
como las mas sobresalientes en las organizaciones, dado que aquellos sujetos
denominados como insatisfechos se identifican por estar mas atentos y con energia.
Son mas receptivos a cambios organizacionales. Se aprovecha su insatisfaccion, su

energia y su caracter de solucion de problemas (referido por Landy y Conte; 2006).

Mientras que la satisfaccion conformista se asocia con actitudes de esfuerzo

bajo y negativas hacia los cambios, lo cual también deriva en mayor dificultad para que

las organizaciones realicen mayor trabajo con menos gente y a la adaptaciéon a las

exigencias de los clientes.

2.6.2. Insatisfaccion laboral.
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La insatisfaccion como factor de bajo rendimiento del trabajador es segun
Granda (2006), importante. A pesar de los esfuerzos de las organizaciones por ampliar
y modernizar las instalaciones de trabajo, algunas veces presentan problemas con el

personal que labora.

Los aspectos mas representativos de la insatisfaccion laboral son:

e Con el puesto de trabajo.

e Con la empresa.

e Con el salario.

e Con la politica de ascensos.

e Con el jefe o supervisor.

Marquez sefala que la mayoria de los estudios que se han hecho sobre
comportamiento organizacional, son sobre el compromiso con el trabajo, la
insatisfaccion en el trabajo y el compromiso con la organizacion (referido por Granda;

2006).

Granda (2006) sefiala que la satisfaccion laboral se puede definir como la
actitud generalizada de un trabajador con su empleo, por lo que la insatisfaccién trae
como consecuencia bajo desempeino. Esto se expresa mediante ciertas conductas:

negligencia, agresividad, deslealtad o en algunos casos, el abandonar el trabajo.
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Gracias a estudios realizados por Calderén y cols., “se descubrid que la
insatisfaccion laboral provenia principalmente, del clima organizacional” (referido por

Granda; 2006: 117).

Por tanto, Granda (2006) manifiesta que la insatisfaccion laboral es el nivel o
grado de malestar que presenta un trabajador con motivo de su puesto de trabajo.
Algunos de los aspectos que influyen podrian ser: el bajo salario, inadecuados
companeros de trabajo, la rutina, la falta de responsabilidades, una falta de planes de
ascenso o, simplemente, la falta de estabilidad. Aunque estos aspectos podrian
favorecer su aparicion, actian mas bien como facilitadores, ya que en la mayoria de
los casos también afecta la configuracién personal de los empleados, es decir, las

mismas situaciones afectan de manera diferente a cada individuo.

2.7 Calidad de vida en el trabajo.

La calidad de vida, segun Tonon (2008), necesariamente se tiene que remitir a
dos areas: el entorno material, el cual defini6 como “bienestar social” y al entorno
psicosocial, al que llamo “bienestar psicologico”. Ademas de esto, se tiene que
entender por medio de una bifurcacion entre lo objetivo y lo subjetivo, donde cada eje
va asociado a siete dominios que se operacionalizaron para crear una escala de
comprension de calidad de vida la cual fue construida por Cummins en el afio de 1995.
Sus escalas son: bienestar material, salud, trabajo-productividad, intimidad, seguridad,

comunidad y bienestar emocional.
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En el caso del eje objetivo se contemplan medidas relevantes del bienestar
objetivo y se utiliza para analizar el termino well being (bienestar), mientras que para
el eje subjetivo se utiliza la satisfaccion de un individuo de acuerdo con la importancia
que este le otorga y se proponen, para poder analizarlo, los conceptos de autoestima

y satisfaccion.

La calidad de vida de las personas va muy de la mano con el aspecto laboral,
como ya se ha hablado anteriormente, los dos mundos donde las personas promedio

se desenvuelven la mayor parte del tiempo, son el hogar y el trabajo.

Segurado y Agullé (2002) abordan el tema de la calidad de vida laboral (CVL).
En primera instancia se habla de la dificultad para establecer un término generalizado
donde se complementen todas las teorias existentes, ya que es un término que se ha
venido abordando desde los afos 70 y que dificilmente se ha podido lograr un
consenso general respecto a la definicion. Aunado a esto, la mayoria de las teorias
son de indole descriptivo mas que explicativo, ya que regularmente los constructos y

criterios son de dificil tratamiento y generalizacion.

De esta manera, es necesario que se resalte nuevamente la separacién mas
evidente entre la manera en que se aborda la CVT, donde se entiende como
microambiente a todos aquellos aspectos psicolégicos del trabajador, y el
macroambiente, el cual se enfoca mas en las condiciones del medio ambiente de

trabajo. A continuacion se explica mas a detalle lo anterior:
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1. Lo objetivoy lo subjetivo del entorno de trabajo: el primero se describe como
todo lo referente al medio ambiente laboral, esto es, los horarios, los planes
de promocion, el contenido del puesto, el salario, la salud, el riego de
trabajo, por mencionar algunos. En cuanto a lo subjetivo, se refiere a la
relacion que este establece de manera personal con el puesto de trabajo y
como resultado de la interaccion con el ambiente laboral, relaciones con sus
companeros, la manera individual y grupal de percibir el ambiente, de esta
forma construye una realidad por medio de simbolos y significados.

2. Trabajador/organizacién: para analizar la vida laboral desde una
perspectiva centrada en el trabajador, es necesario enfocarse en el
microambiente.

3. CVL psicoldgica/CV del entorno de trabajo: todas aquellas caracteristicas
personales que configuran a un sujeto, van a determinar la manera en que
este percibe su macroambiente; a su vez, esta manera en que el sujeto
valora su ambiente de trabajo va a dar como resultado la CVT. A esta

valoracion subjetiva e individual se le denomina CVT psicolégica.

Gracias a lo anterior es posible realizar una explicacion mas concreta respecto

ala CVL:

Yankelovich menciona que “un trabajador disfruta de alta CVT cuando (a)
experimenta sentimientos positivos hacia su trabajo y sus perspectivas de futuro. (b)
estda motivado para permanecer en su puesto de trabajo y realizarlo bien (c) cuando

siente que la vida laboral encaja bien con su vida privada de tal modo que es capaz de
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percibir que existe un equilibrio entre los dos de acuerdo con los valores personales”

(citado por Segurado y Agullo; 2002: 830).

Mientras que Fernandez da una explicacién mas aproximada a una definicion y
menciona que es “el grado de satisfaccién personal y profesional existente en el
desempefno del puesto de trabajo y el ambiente laboral, que viene dado por un
determinado tipo de direccion y gestion, condiciones de trabajo, compensaciones,
atraccion e interés por las actividades realizadas y el nivel de logro y autodesarrollo

individual y en equipo” (citado por Segurado y Agullé; 2002: 830).

Los autores referidos mencionan que si bien no hay una manera exacta de

definir la CVL, si existen algunos indicadores:

e Indiciadores individuales: todo lo referente a la satisfaccion laboral,
actitudes positivas, compromiso con la empresa y su misma percepcion de
CVL.

e Medio ambiente de trabajo: la ergonomia del lugar, condiciones ambientales
de trabajo, la seguridad e higiene; en general, el contenido del puesto.

e Organizacion: la estructura del organigrama, la cultura organizacional, los
factores psicosociales y el clima laboral.

e Entorno sociolaboral: las variables sociodemograficas, la calidad de vida, el
bienestar percibido, la estabilidad del trabajo y la prevencion de riesgos

laborales.
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A pesar de la variedad de definiciones operativas que se han desarrollado, el
tema sigue siendo carente de planteamientos metodoldgicos que ayuden a definir mas

cabalmente la CVT.

2.8 Estrés y desgaste ocupacional.

Una vez que se ha estudiado el estrés y el desgaste ocupacional por separado,
es momento de que se describa de qué manera estas variables interactuan de acuerdo

con diferentes autores.

Como se mencion6 en capitulos anteriores, el burnout desde una perspectiva
clinica, es el resultado de una interaccién constante con el trabajo, la cual genera
actitudes y sentimientos negativos hacia el mismo, provocandole fatiga,
despersonalizacion y perdida de interés hacia sus actividades, segun mencionan

Cascio y Guillén (2010).

Sin embargo, en un enfoque psicosocial, que es hacia donde precisamente se
inclina el presente proyecto, se debe entender como un proceso, ya que existen
implicaciones tales como el estrés, el cual es un proceso adaptativo que podria ser un
facilitador del llamado sindrome de burnout. Murphy menciona algunas de las
caracteristicas del sindrome en cuestion, “sentimientos de fallo o por desorientacién

profesional, desgaste y labilidad emocional, sentimientos de culpa por la falta de éxito
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profesional, frialdad o distanciamiento emocional y aislamiento” (referido por Cascio y

Guillén; 2010: 196).

Rodriguez (citado por Cascio y Guillén; 2010) menciona que desde esta
perspectiva psicosocial, el burnout no se debe tomar como estrés psicologico, sino
como la respuesta al estrés cronico que surge de la interaccion diaria del trabajador

que ofrece un servicio a un cliente o receptor.

Para Uribe (2010), el burnout es la percepcion de un trabajador compuesta por
pensamientos, emociones y actitudes negativas hacia su trabajo, hacia los mismos
companeros e inclusive hacia si mismo, probablemente como respuesta al estrés

laboral.

Perliman y Hartman llegaron a la conclusion de que “el burnout es una respuesta
al estrés emocional crénico que incluye tres componentes: agotamiento emocional y/o
fisico, baja productividad laboral y un exceso de despersonalizacion” (referido por

Uribe; 2010: 3).

Maslach y otros mencionan que una de las consecuencias psicolégicas
particularmente propias del estrés, es el burnout, que describen como una respuesta
a la tensidon provocada por periodos de estrés cronicos que exceden al individuo en

sus recursos para afrontarlo (referido por Landy y Conte; 2006).
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Para finalizar con los dos capitulos tedricos que hablan sobre el estrés y
desgaste ocupacional, se puede observar que ya diversos autores han estado
interesados en el estrés como factor desencadenante del desgaste ocupacional, esto
debido a que en sus investigaciones, existe evidencia de que efectivamente se ha
encontrado cierto tipo de correlacion. Lo anterior se ilustra en el capitulo dos, donde
se define el estrés crénico como uno de los principales factores que influyen en la
aparicion del sindrome del burnout. De igual manera, en el capitulo 1 se hacen
evidentes las repercusiones del estrés en la vida laboral, personal y social de las

personas.
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CAPITULO 3

METODOLOGIA, ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS.

Para el contenido de este capitulo, se expone en primera instancia el encuadre
metodologico utilizado para la presente tesis, ademas de explicar las caracteristicas
de las estrategias de investigacion que permiten alcanzar tanto los objetivos
particulares como el general, por otro lado, permite la aprobacién o negacion de las

hipétesis presentadas al comienzo de este proyecto.

La segunda parte esta compuesta por la informacion que expone los resultados

obtenidos, asi como un analisis e interpretacion de los datos.

3.1. Descripcion metodolégica.

Con el fin de obtener un mejor entendimiento respecto al curso metodolégico
empleado, se presentan las caracteristicas descritas a continuacion: enfoque
empleado, tipo de investigacion, tipo y alcance de estudio, asi como los instrumentos

de medicion usados, la poblacion y muestra seleccionadas.

3.1.1. Enfoque cuantitativo

Esta presente investigacion tiene un enfoque cuantitativo. Las caracteristicas

segun Hernandez y cols. (2010) que este posee son, entre otras, las siguientes:
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. El investigador debe realizar los siguientes pasos:

a) Se plantea una problematica de estudio.

b) Se realiza una investigacion literaria para definir lo que ya se ha investigado.

c) Se construye un marco tedrico.

d) Se debe realizar una o mas hipétesis respecto al posible desenlace.

e) Por medio de técnicas de investigacion de deben someter a prueba las
hipdtesis planteadas.

f) Por medio de un método estadistico se recolecta informacion numérica con

respecto a los objetos, muestra o fendmenos investigados.

. La recoleccién de datos se fundamenta en la medicidon. Se utilizan métodos

estandarizados y aprobados por la comunidad investigadora.

. Debido a que los datos que se recolectan son derivados de mediciones, estos
deben manejarse e interpretarse por medio de métodos estadisticos.

. Este tipo de analisis (cuantitativo) se interpreta como consecuencia de
predicciones iniciales (hipotesis) y de estudios realizados con anterioridad
(teorias). Cuando estos se interpretan, los resultados deben encajar en el
conocimiento ya existente.

. Los estudios cuantitativos deben de ser tan objetivos como sea posible,
evitando que el fendmeno de estudio sea afectado por el investigador, o que
cuestiones personales de este influyan en los resultados o procesos planteados.
. Este tipo de estudios se basan en patrones estructurados y predecibles, se debe
tomar en cuenta que las decisiones criticas se toman antes de la recoleccion de

datos.

66



7. Explicar y predecir los fendmenos que se investigan es uno de los objetivos de
la investigacion cuantitativa, ademas de buscar regularidades y relaciones
causales entre los elementos.

8. Deben contar con estandares de validez y confiabilidad.

9. Para obtener los resultados, se utiliza la Iégica o el pensamiento deductivo.

3.1.2 Investigacion no experimental.

Para esta investigacion se utilizé un método no experimental, que consiste en
un proceso en el cual el investigador no interviene como modulador de los estimulos
que generan o potencian la conducta o la variable a medir, es decir, no se permite que
se regulen, moderen o provoquen. Generalmente esto se debe a que los sucesos

que la hicieron posible, ya han sucedido con anterioridad (Hernandez y cols.; 2010).

En este tipo de investigacion, el investigador no interviene en el fendmeno
estudiado, sino que actua de modo directo sobre él, utilizando instrumentos que midan
la conducta que previamente se ha observado. En este caso se investigo a
trabajadores del Hospital General de Uruapan, a quienes se les aplicaron pruebas
psicométricas para medir el estrés que actualmente presentan, asi como un test para
la medicion del burnout.

3.1.3. Diseiio transversal.

Para fines de muestreo y recoleccién de informacion, se ha utilizado un disefio

transeccional o transversal. Estos esbozos “recolectan datos en un momento, en un
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tiempo unico. Su propdsito es describir variables y utilizar su incidencia e interrelacion

en un momento dado” (Hernandez y cols.; 2010: 151) .

Debido a que la presente investigacion utiliza un disefio no experimental, se

opta por utilizar un plan de extension transversal o transeccional.

3.1.4. Alcance correlacional.

Como mencionan Hernandez y cols. (2010), el propdsito principal de los
estudios correlacionales es el de establecer una relacidén o algun grado de asociacion
entre dos 0 mas conceptos, categorias o variables en un determinado contexto. Estos
evaluan el grado de relaciéon entre las variables que presuntamente estan
relacionadas. Posteriormente, mediante un método estadistico se cuantifican, se

vinculan y se analizan.

La utilidad principal de este método es el de “predecir el valor aproximado que
tendra un grupo de individuos o casos en una variable, a partir del valor que poseen

en la o las variables relacionadas.” (Hernandez y cols.; 2010: 82).

Para establecer la reciprocidad entre las variables, es necesario determinar si

hay una correlacién positiva, negativa, o si no existe. Estos casos se explican

enseguida:
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1) Correlacién positiva: esta se determina cuando alguna de las variables tiene
un valor o puntaje elevado y la otra variable necesariamente sigue la misma
tendencia.

2) Correlacion negativa: cuando una variable se eleva, la otra tiende a
disminuir, esto funciona de igual manera a la inversa.

3) Ausencia de correlacion: no existe una propension identificable, ya que las
variables pueden tomar casi cualquier valor y no es posible identificar una

tendencia.

El valor de los estudios correlacionales es explicativo, aunque de manera
parcial, ya que consiste en relacionar dos variables, las cuales son parte de un todo, y

aporta informacién sobre un fenémeno de estudio.

3.1.5. Técnicas de recoleccion de datos.

Como mencionan Hernandez y cols. (2010), la recoleccion de datos se centra
en las unidades de analisis, o dicho de otra manera, en los participantes del estudio,
esto dependera también de la manera en que esta planteada la problematica y de los

alcances del estudio.

Una de las técnicas que se utilizan para la medicion de fendmenos
conductuales, es la aplicacion de pruebas psicométricas o instrumentos
estandarizados. Tal es el caso de la presente investigacion, la cual utiliza para medir

el estrés, la prueba de AMAS-A, de los autores Reynolds y cols. (1997).
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Por otro lado, para la medicion de la variable burnout se opt6 por utilizar la
Escala de Desgaste Ocupacional (EDO) estandarizada en México por el autor Jesus

Felipe Uribe Prado (2010).

3.2. Poblaciéon y muestra.

Una poblacion es “el conjunto de todos los casos que concuerdan con una serie

de especificaciones” (Selltiz, citado por Hernandez y cols.; 2010: 174).

No siempre se utiliza una muestra, segun mencionan Hernandez y cols. (2010),
por ejemplo, cuando se realiza un censo, se debe incluir en el estudio a todas las
personas, animales u objetos. Las muestras, por otra parte, suelen utilizarse por
economia de tiempo y de recursos, esto dependera de las unidades de analisis, asi

como del planteamiento y el alcance del estudio.

Para este estudio se utilizaron como unidades de analisis a los trabajadores del
Hospital General de Uruapan, “Dr. Pedro Daniel Martinez” que tengan mas de un afio

laborando en la institucion.

Segun aseveran Hernandez y cols. (2010), una vez que se han seleccionado
las unidades de analisis, se procede a delimitar la poblaciéon que ha de der estudiada,

y sobre esta generalizar los resultados.
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Existen dos tipos de muestra, la probabilistica y la no probabilistica. Para esta
investigacion se utilizé la segunda, ya que no cualquier trabajador tiene la misma

oportunidad de ser escogido para la muestra.

Para la investigacion presente, la muestra estuvo integrada por 83 trabajadores
del Hospital General de Uruapan, “Dr. Pedro Daniel Martinez”, la cual se divide en: 33
trabajadores administrativos (recursos financieros, secretarias, control de calidad,
farmacia, almacén, lavanderia, checador, mantenimiento, camilleros, guardias y
jefaturas), asi como 3 personas de 10 departamentos de consulta externa y 20
enfermeras que laboran en el turno matutino dentro de la institucion. En cualquiera de
los casos se corrobord que la mayoria de ellos habia laborado por mas de 5 afos

dentro de la institucion.

3.3 Descripcion del proceso de investigacion.

Para poder llevar a cabo la presente investigacion de caracter cientifico, fue
necesario regirse por un método estructurado y detallado, el cual se describe a

continuacion:

En primer lugar, se establecieron los antecedentes, el planteamiento del
problema, la formulacién de hipotesis de trabajo, hipétesis nula, la justificaciéon y el
marco de referencia. Una vez realizado lo anterior, se establecieron los capitulos para

el sustento tedrico, para los cuales se establecieron dos: uno para hablar sobre la

71



primera variable, que es estrés, y otro para la segunda variable, que es el desgaste

ocupacional (burnout).

Posteriormente, fue necesario seleccionar las unidades de analisis, es decir, la
poblacion a la cual se le aplicaria los instrumentos que permitirian estimar una posible
correlacion entre las variables. Para este proceso se seleccion6 al Hospital General de
Uruapan, “Dr. Pedro Daniel Martinez”. Con este propodsito se logré obtener la
autorizacion principalmente del departamento de Ensefianza, el cual dentro de la
institucion mencionada anteriormente, es el encargado de brindar el apoyo y vinculo

con los estudiantes de cualquier escuela, es este caso de un tesista.

A continuacion, se procedid a aplicar los instrumentos a 33 sujetos que
conforman al personal administrativo del hospital, asi como a 10 de los 15
departamentos que ofrecen consulta externa, utilizando solo 3 personas por
consultorio; asi como a 20 enfermeras de diversos departamentos. El trabajo se enfoco
principalmente al personal que tiene mas tiempo laborando en la institucion,
aplicandoles asi los dos instrumentos: el de AMAS-A, asi como la Escala de Desgaste
Ocupacional (EDO). El tiempo aproximado de aplicaciéon de test, fue de semana y
media, ya que el personal que labora en dicha institucién se mostraba un tanto reactivo
a la aplicacion de los instrumentos, concretamente, muchos de ellos aunque
mencionaban estar estresados y desgastados, se rehusaban a contestar el

instrumento.
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Una vez que se logré obtener una muestra lo suficientemente grande para poder
analizarse, se procedio a obtener los puntajes T, asi como descartar las pruebas en
las cuales el indice de mentira era muy alto, por lo que al final se obtuvo una muestra
de 83 pruebas contestadas correctamente, de las cuales se calcularon los siguientes
datos: la media, mediana, moda, desviacion estandar, asi como la correlacion entre

variables, la varianza de factores comunes y el porcentaje de correlacion.

Una vez realizado esto y con base en los resultados obtenidos, se procede a
analizar la informacioén con ayuda del método estadistico, asi como de la metodologia
previamente estudiada, por lo que llega el momento de dar asi, una conclusion que
gira en torno a la hipotesis de trabajo que se establecio al principio de la investigacion,
asi como una propuesta para mejorar la calidad de vida de los trabajadores del Hospital

General de Uruapan, “Dr. Pedro Daniel Martinez”.
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3.4. Analisis e interpretacion de resultados.

El presente apartado trata de responder a la hipétesis de trabajo por medio del
meétodo estadistico, asi como de dar una conclusién y propuesta con base en los

resultados interpretados y el sustento tedrico.

3.4.1 El nivel de estrés en los trabajadores del Hospital General de Uruapan

“Dr. Pedro Daniel Martinez”.

Segun Travers y Cooper (1996), el estrés es un fendmeno complejo, variado y
desafiante a nivel intelectual, es resultado de la interaccion y transaccién entre una
persona y su entorno. Por lo tanto, es un proceso que sucede en esencia por la
adaptacion entre la persona y su medio ambiente, el cual es motivado por la necesidad

del sujeto de conseguir nuevamente la homeostasis.

Con referencia a los resultados que se obtuvieron a partir de la aplicacion de la
prueba AMAS-A, y presentados en una escala de puntajes T, se encontré que la media
en el nivel de inquietud/hipersensibilidad fue de 47. La media es la suma de un conjunto

de datos, dividida entre el numero de medidas (Hernandez y cols.; 2010).

Por otra parte se obtuvo la mediana, el cual segun Hernandez y cols. (2010), es
el valor medio de un conjunto de valores ordenados: el punto abajo y arriba del cual
cae un numero igual de medidas. (Hernandez y cols.; 2010) El valor de este indice fue

de 48.
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De acuerdo con los autores citados, la moda es la medida que ocurre con mas
frecuencia en un conjunto de observaciones. En este caso, el valor de la moda fue de

45.

Por otra parte, se obtuvo el valor de una medida de dispersion, en especifico, la
desviacion estandar, la cual es la raiz cuadrada de la suma de las desviaciones al
cuadro de una poblacion, dividida entre el total de observaciones (Hernandez y cols.;

2010). El valor obtenido es la subescala de inquietud/hipersensibilidad es de 8.47.

Por otra parte, se obtuvo el puntaje de la subescala de ansiedad fisiologica,
encontrando una media de 49.4, una mediana de 49 y una moda representativa de 39.

La desviacion estandar fue de 9.16.

Asimismo, en la escala de preocupaciones sociales/estrés se encontrd una

media de 48.8, una mediana de 48 y una moda de 45. La desviacién estandar fue de

8.79.

Por ultimo, en la escala de ansiedad total se obtuvo una media de 48.1, una

mediana de 48 y una moda de 42. La desviacion estandar fue de 8.88.

En el anexo 1 quedan demostrados graficamente los resultados de la media

aritmética de cada una de las subescalas mencionadas anteriormente.
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A partir de los resultados estadisticos obtenidos mediante la aplicaciéon del
instrumento, se puede interpretar que el nivel de estrés en la muestra estudiada se
encuentra en niveles normales, puesto que las medidas de tendencia central se

encuentran cercanas a T 50.

Con el fin de mostrar un analisis mas detallado, a continuacion se presentan los
valores de los sujetos que obtuvieron puntajes altos en cada subescala, es decir,

puntajes por arriba del puntaje T 60.

En la subescala de inquietud/hipersensibilidad, el 5% de los sujetos se ubican
por arriba del puntaje T60; en el caso de la subescala de ansiedad fisioldgica, el
porcentaje es de 8%; mientras que en la subescala de preocupaciones sociales/estrés,
es de 12 %; el porcentaje en la escala de ansiedad total es de 7%. Estos resultados

se aprecian en el anexo 2.

Lo anterior indica que son pocos los casos con niveles preocupantes de estrés.

3.4.2. Indicadores psicolégicos del desgaste ocupacional (burnout) en la

muestra estudiada.

De acuerdo con lo senalado por Guillén y Guil (2000), el burnout tiene su
composicién en un sindrome de agotamiento emocional, despersonalizacion y falta de
realizacion personal dentro del trabajo y se desarrolla en sujetos cuyo elemento central

del trabajo son personas de distintas actividades laborales.
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Por medio de la aplicacién de la Escala de Desgaste Ocupacional (EDO), se
obtuvieron algunos datos relevantes de acuerdo con cada una de las subescalas
predeterminadas de la prueba. Los resultados, traducidos a puntajes T, se presentan

a continuacion.

En la primera escala que arroja puntajes sobre el agotamiento, se obtuvo una
medida de 47.1, una mediana de 44, una moda de 40 y una desviacion estandar de

9.67.

Por otro lado, en la escala de despersonalizacién se obtuvo una media de 48.1,

una mediana de 47, una moda de 40 y una desviacion estandar de 8.71.

Finalmente en la escala de Insatisfaccion de logro se obtuvo una media de 46.6,

una mediana de 43, una moda de 39 y una desviacion estandar de 9.42.

En el anexo 3 se muestran graficamente los resultados de la media aritmética

de cada una de las subescalas mencionadas anteriormente.

De manera adicional a los datos de las medidas de tendencia central y
desviacidén estandar, a continuacion se presentan los porcentajes de los sujetos que
obtuvieron puntajes significativamente altos en cada escala, esto es, por encima de T
60. Asi, se ubicaran las escalas en las que hay mayor incidencia de casos

preocupantes en cuanto a indicadores psicoldgicos del desgaste ocupacional.
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En la escala de agotamiento, el 13% de sujetos se encuentra por arriba del
puntaje T 60; en la escala de despersonalizacién, el porcentaje fue de 12% vy
finalmente, en la escala de insatisfaccion de logro, el 11%. Para observar graficamente

estos datos se puede consultar el anexo 4.

En funcion de los datos presentados anteriormente, se puede afirmar que los
indicadores psicoldgicos del desgaste ocupacional evaluados en esta poblacion,
muestran que no hay demasiados casos preocupantes sobre burnout, aunque si

existen algunos casos a los que valdria la pena darl seguimiento.

3.4.3 Relaciéon entre el nivel de estrés y los indicadores psicolégicos del

desgaste ocupacional (burnout).

Diversos autores han afirmado la relacidbn que existe entre el desgaste

ocupacional y el estrés.

Perliman y Hartman llegaron a la conclusion de que “el burnout es una respuesta
al estrés emocional crénico que incluye tres componentes: agotamiento emocional y/o
fisico, baja productividad laboral y un exceso de despersonalizacion” (referidos por
Uribe; 2010: 3).

Maslach y colaboradores mencionan que “una de las consecuencias

psicoldgicas particularmente propias del estrés, es el burnout, lo describe como una
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respuesta a la tension provocada por periodos de estrés cronicos que exceden al

individuo en sus recursos para afrontarlo” (referidos por Landy y Conte; 2006: 562).

En la investigacion realizada sobre la relacion entre dichas variables en el
Hospital General de Uruapan, “Dr. Pedro Daniel Martinez’, se encontraron los

siguientes resultados:

Entre el nivel de estrés y la escala de agotamiento existe un coeficiente de

correlacion de 0.02, de acuerdo con la prueba “r’ de Pearson.

Esto significa que entre dichas variables existe muy baja correlacion, de acuerdo

con los niveles que establecen Hernandez y cols. (2010).

Para conocer la influencia que existe entre el nivel de estrés y el agotamiento,
se obtuvo la varianza de factores comunes, es decir, que mediante un porcentaje se
indica el grado en que las variables se encuentran correlacionadas. Para obtener esta
varianza se eleva al cuadrado el coeficiente de correlacién obtenido mediante la “r’ de

Pearson (Hernandez y cols.; 2010).

El resultado obtenido de la varianza fue de 0.0, lo que significa que en entre el
estrés y el agotamiento no hay correlacion.

Por otro lado, entre el nivel de estrés y la escala de despersonalizaciéon existe
un coeficiente de correlacion de -0.26 de acuerdo con la prueba “r’ de Pearson, lo cual

denota que entre estos atributos existe una correlacién negativa, aunque débil.
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En el caso de la varianza de factores comunes, fue de 0.07, lo que significa que

entre el estrés y la despersonalizacion hay una relacién del 7%, que no es significativa.

Finalmente, entre el nivel de estrés y la escala de insatisfaccion de logro existe
un coeficiente de correlacion de 0.13. de acuerdo con la prueba “r” de Pearson, lo que

implica que entre dichas variables existe una correlacion positiva débil.

El resultado de la varianza de factores comunes fue de 0.02, lo que significa
que entre el estrés y la escala de insatisfaccion de logro hay una relacion del 2 %, que

no resulta significativa.

Lo resultados obtenidos en cuanto a los niveles de correlacion entre las escalas

antes mencionadas, se muestran en el anexo 5.

De acuerdo con los resultados obtenidos, se puede afirmar que no se encontrd
evidencia de que el estrés se relacione significativamente con ninguna de las escalas
del burnout, ya que el porcentaje mas alto de fue del 7%, en la subescala de
despersonalizacién. Hernandez y cols. (2010) afirman al respecto, que un porcentaje
de influencia es estadisticamente significativo a partir del 10%.

De acuerdo con los resultados presentados se confirma la hipotesis nula, que
afirma que el nivel de estrés no encuentra significativamente relacionado con el
desgaste ocupacional en los trabajadores del Hospital General de Uruapan, “Dr. Pedro

Daniel Martinez”.
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CONCLUSIONES

Para dar por terminada la presente investigacion, es pertinente realizar una

conclusion que hable del logro de los objetivos, ya sean de caracter tedrico o empirico.

Se logré dar cumplimiento a los objetivos particulares de indole tedrica. Aquellos
que se refieren principalmente a la conceptualizacion, enfoques conceptuales, causas
y consecuencias de la variable denominada estrés, asi como de sus manifestaciones.
Estos aspectos fueron descritos y analizados durante el capitulo te6rico numero uno,

el cual fue llamado de la misma manera que la variable antes mencionada.

Para responder a los objetivos particulares que se dirigieron a la segunda
variable, denominada desgaste ocupacional, fue necesaria la elaboracion de un
segundo capitulo, el cual se enfocd en responder al igual que en el caso anterior, la
conceptualizacion de la variable, enfoques, indicadores psicoldgicos del burnout, asi
como sus causas. Dentro de este capitulo es posible encontrar un acercamiento
tedrico del fenbmeno, asi como los principales aspectos de tipo psicologico que el

investigador tiene la necesidad de conocer.

Por otro lado, con respecto a los objetivos de caracter empirico, que hablan

sobre la medicion de las variables, en este caso el numero siete, que se enfoca en la

evaluacion del nivel de estrés en los trabajadores del Hospital General de Uruapan,
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“Dr. Pedro Daniel Martinez”, fue logrado gracias a la aplicacion del test psicométrico

denominado AMAS-A, a la muestra anteriormente referida.

Sobre esta misma linea, se puede establecer que el objetivo particular niumero
ocho, que habla sobre la medicion de los indicadores psicologicos del desgaste
ocupacional, de igual manera fue alcanzado. Esto gracias a la aplicacion de la prueba

psicoldgica denominada EDO.

Gracias al el cumplimiento de los objetivos particulares, fue posible lograr
cumplir el objetivo general del estudio, que trata de establecer la relacion existente
entre la variable estrés y el desgaste ocupacional en los trabajadores del Hospital

General de Uruapan, “Dr. Pedro Daniel Martinez”.

De los hallazgos que resultaron de la presente investigacion, se pueden resaltar

los siguientes:

Aunque no se registraron porcentajes altos de estrés en ninguna de las cuatro
escalas, si existen personas con niveles altos, que podrian ser orientadas de manera

individual.

Por otro lado, en cuanto a la escala de desgaste ocupacional, al igual que en la
anterior, no se registraron indicadores psicolégicos que mostraran niveles altos de
burnout, sin embargo, en lo individual existen algunos sujetos con puntajes altos de

agotamiento, principalmente.
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Por ultimo, se concluye que el indicador psicologico del desgaste ocupacional
que mas porcentaje de correlacion tiene con el estrés, es el de despersonalizacion,

aunque no de manera significativa.

Los resultados obtenidos en la presente investigacion, pueden ser de utilidad
para la institucion donde fue realizada, ya que es pertinente considerar que las
personas que se encuentran con niveles de estrés altos, deben ser atendidas para

determinar la fuente de dicha condicién y poder mejorar su calidad de vida.
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