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APRESENTACAO

A Organizagcado Mundial de Saude (OMS) define saude como o estado de completo
bem-estar fisico, mental e social. Uma defini¢do de certo modo ampla que tenta compreender
os principais fatores ligados diretamente a qualidade de vida tais como alimentagéo,
exercicios e até mesmo o acesso da populagéo ao sistema de saude. Portanto, partindo
deste principio a salde fisica, mental e social sdo algumas das dimensdes que determinam
o estado de bem-estar humano, e consequentemente vao muito além da simples auséncia
de doencas. O préprio conceito de saude, aqui estabelecido pela OMS, esta relacionado
a uma visao ampla e integral do ser humano, que considera aspectos do corpo, mente,
ambiente, sociedade, habitos e assim por diante.

Esse conceito nos conduz ao fundamento da multidisciplinaridade com abordagens
que cada vez mais € aplicada e contextualizada nos diversos ambitos da salde, haja vista
que todas as abordagens e areas de estudo convergem para 0 mesmo principio que é
a saude integral do individuo. A saude na atualidade se estabelece na interagdo entre
diversos profissionais e requer conhecimentos e praticas de diferentes areas tais como as
ambientais, clinicas, epidemioldgicas, comportamentais, sociais, culturais etc.

Deste modo, por intermédio da Atena Editora, apresentamos a nova obra denominada
“Abordagens em medicina: Estado cumulativo de bem-estar fisico, mental e psicolégico”,
inicialmente proposta em quatro volumes, com o intuito de direcionarmos ao nosso leitor
uma produgao cientifica com diversas abordagens em saude. Reforgcamos aqui também
que a divulgacao cientifica € fundamental para romper com as limitagbes ainda existentes
em nosso pais, assim, mais uma vez parabenizamos a estrutura da Atena Editora por
oferecer uma plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores divulguem seus
resultados.

Desejo a todos uma proveitosa leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMEN: Introduccion: ElI Sindrome de
Burnout es un trastorno que va en aumento en
el personal de enfermeria; se produce debido a
la exposicion prolongada al estrés, asi como al
desequilibrio entre las demandas profesionales
y la capacidad para llevarlas a cabo. Objetivo:
Determinar la prevalencia del sindrome de
Burnout en el personal de enfermeria que labora
en un hospital de segundo nivel reconvertido a
COVID-19 Métodos: Es una investigacion de tipo
cuantitativa, descriptiva; se utilizd un cuestionario
de Maslasch Burnout Inventory el cual consta
de 22 items y esta dividido en 3 dimensiones:
cansancio emocional, despersonalizacion y baja
realizacion. Participaron 10 profesionales de
enfermeria de un hospital de segundo nivel de
la ciudad de Poza Rica, Veracruz. Resultados:
De las 10 enfermeras encuestadas, predomino
el cansancio emocional alto en un 50%;
Despersonalizacion nivel alto con un 60% y baja

Abordagens em medicina: Estado cumulativo de bem estar fisico, mental e
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COVID-19

realizacion personal el 80% de las enfermeras lo
presentaron bajo. Conclusiones: De acuerdo
a los resultados, se recomienda realizar una
intervencion educativa que permita al personal
de enfermeria adquirir técnicas de relajacion que
le ayuden afrontar el Sindrome de Burnout.
PALABRAS CLAVE: Burnout, técnicas de
relajacion, intervencion educativa, COVID-19.

SINDROME DE BURNOUT EM EQUIPE
DE ENFERMAGEM DE UM HOSPITAL
CONVERTIDO PARA COVID-19

RESUMO: Introducao: a Sindrome de Burnout
é um transtorno que vem crescendo na
equipe de enfermagem; Isso ocorre devido a
exposicao prolongada ao estresse, bem como ao
desequilibrio entre as demandas profissionais e a
capacidade de realiza-las. Objetivo: Determinar
a prevaléncia da Sindrome de Burnout em
trabalhadores de enfermagem que trabalham
em um hospital de segundo nivel convertido
para COVID-19. Métodos: Trata-se dé uma
investigacdo quantitativa e descritiva; Foi utilizado
0 questionario Maslasch Burnout Inventory, que
é composto por 22 itens e esta dividido em 3
dimensdes: fadiga emocional, despersonalizagéo
e baixo desempenho. Participaram 10
profissionais de enfermagem de um hospital de
segundo nivel na cidade de Poza Rica, Veracruz.
Resultados: Dos 10 enfermeiros pesquisados, a
fadiga emocional elevada predominou em 50%;
Despersonalizagdo de alto nivel com 60% e
baixa realizagdo pessoal, 80% dos enfermeiros
apresentaram baixo. Conclusdes: De acordo
com os resultados, recomenda-se a realizagéo
de uma intervencdo educativa que permita a
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equipe de enfermagem adquirir técnicas de relaxamento que auxiliem no enfrentamento da
Sindrome de Burnout.
PALAVRAS-CHAVE: Burnout, técnicas de relaxamento, intervencédo educativa, COVID-19.

BURNOUT SYNDROME IN NURSING STAFF OF A HOSPITAL CONVERTED TO
COVID-19

ABSTRACT: Introduction: Burnout Syndrome is a disorder that is increasing in nursing
personnel; It occurs due to prolonged exposure to stress, as well as the imbalance between
professional demands and the ability to carry them out. Objective: To determine the
prevalence of Burnout syndrome in nursing personnel working in a second-level hospital
converted to COVID-19. Methods: It is a quantitative, descriptive investigation; A Maslasch
Burnout Inventory questionnaire was used which consists of 22 items and is divided into
3 dimensions: emotional exhaustion, depersonalization and low performance. 10 nursing
professionals from a second level hospital in the city of Poza Rica, Veracruz participated.
Results: Of the 10 nurses surveyed, high emotional fatigue predominated in 50%; High
level depersonalization with 60% and low personal fulfillment, 80% of the nurses presented
it low. Conclusions: According to the results, it is recommended to carry out an educational
intervention that allows the nursing staff to acquire relaxation techniques that help them cope
with the Burnout Syndrome.

KEYWORDS: Burnout, relaxation techniques, educational intervention, COVID-19.

INTRODUCCION

El sindrome de burnout

El sindrome de burnout, también conocido como sindrome de desgaste profesional y
mas recientemente como sindrome de quemarse en el trabajo, fue descrito por el psiquiatra
Herbert Freudenberger en el afio 1974 (Freudenberger, 1974) mientras trabajaba en
una clinica para toxicomanos en Nueva York. Freudenberger observd que en la mayoria
de los voluntarios de la clinica habia una pérdida de energia progresiva hasta llegar al
agotamiento, sintomas de ansiedad y depresion, asi como desmotivacion en el trabajo y
agresividad con los pacientes al cabo de un periodo de un afio 0 méas de estar laborando
(Mingote , 1998) (Moreno, 2003).

Este sindrome es definido como un proceso paulatino, por el cual las personas
pierden interés en su trabajo, el sentido de responsabilidad y pueden llegar hasta profundas
depresiones que llevan a la muerte (Freudenberger, 1974). Estas manifestaciones
conductuales y actitudinales se acompafian de un conjunto de sintomas de caracter
psicosomatico que es experimentado por los sujetos afectados de Burnout con mayor
frecuencia e intensidad que los sujetos que no lo estan. Los sintomas suelen ser mayor
cansancio y fatiga, dolores de cabeza frecuentes, constipados cronicos, insomnio,
dificultades respiratorias, problemas gastrointestinales, entre otras (Gil-Monte, 1996).
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Maslach y Jackson (1981) mas tarde lo definieron como respuesta al estrés laboral
cronico que conlleva la vivencia de encontrarse emocionalmente agotado, el desarrollo de
actividades y sentimientos negativos hacia las personas con las que se trabaja (actividades
de despersonalizacion), y la aparicion de procesos de devaluacion del propio rol profesional.
Entienden que el burnout se configura como un sindrome tridimensional caracterizado por:
a) agotamiento emocional, b) despersonalizacion y c) reducida realizacién personal.

El sindrome de burnout aparece como resultado del fracaso de los mecanismos
compensatorios de adaptacion ante situaciones laborales con un stress sostenido. Se
observa con mayor frecuencia en trabajos con desajuste entre la demanda y los recursos
y especialmente en algunas personas que se encuentran ante una realidad frustrante
(Mingote , 1998).

La forma de manifestarse se presenta bajo sintomas especificos de los cuales
los mas habituales son los de tipo psicosomaticos; siendo una fatiga crénica, trastornos
del suefio, Ulceras y desordenes gastricos, tension muscular. De conducta; ausentismo
laboral, adicciones (tabaco, alcohol, drogas). Emocionales; irritabilidad, incapacidad de
concentracion, distanciamiento afectivo y los tipos Laboral; menor capacidad en el trabajo,
acciones hostiles, conflictos (Maslach y Schaufelli, 2001).

Antecedentes cientificos

Las cifras de prevalencia encontradas en la literatura varian segun el cuestionario
aplicado y segun la interpretacion de los resultados. En el desarrollo del sindrome de
Burnout estan implicados factores ambientales, culturales y personales (Pines, 1995). Se
ha observado que los trabajadores del sector educativo y profesionales sanitarios son los
que presentan mayor prevalencia de Burnout. Ademas, entre el personal de salud se han
encontrado diferencias en la intensidad del Burnout entre las distintas profesiones e incluso
dentro de una misma profesion puede existir variabilidad segun el contexto social, cultural
y politico (Sarason , 1985).

Un estudio realizado en 2017 por Blanca-Gutiérrez y Arias-Herrera en Andalucia,
Espafa, llamado “Sindrome de Burnout en personal de enfermeria: asociacion con estresores
del entorno hospitalario”, el cual fue de tipo observacional, descriptivo, transversal y de
corte prospectivo la poblacion comprendié a 140 profesionales de enfermeria que trabajan
en el Hospital de Montilla (Espana). Se utilizd un muestreo probabilistico de tipo aleatorio
simple donde se obtuvo una muestra representativa de 43 participantes.

Los resultados arrojaron que existe asociacion entre los niveles de cansancio
emocional y los siguientes estresores: muerte y sufrimiento, carga de trabajo, incertidumbre
respecto el tratamiento, problemas con la jerarquia, preparacion insuficiente, problemas
entre el personal enfermero y pasar temporalmente a otros servicios por falta de personal.
Con respecto a la despersonalizacion, sus niveles estan asociados con: incertidumbre
respecto al tratamiento, preparacion insuficiente y problemas entre el personal de
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enfermeria.

En un segundo estudio realizado en Lima, Peru en el afio 2017 realizado por Martinez,
se investigo el “nivel del sindrome de burnout en las enfermeras de centro quirirgico de una
clinica en lima metropolitana”. Fue un estudio es de tipo cuantitativo, método descriptivo
de corte transversal. La poblacion estuvo conformada por 22 enfermeras. La técnica fue la
encuesta y el instrumento el inventario de Maslach Burnout Inventory (MBI); aplicado previo
consentimiento Informado.

Se llegb a la conclusién que el nivel de Sindrome de Burnout en las enfermeras
de Centro Quirdrgico en su mayoria es de medio a alto ya que se sienten cansados, no
le preocupa lo que le ocurre al paciente; piensan que el trabajo le est4 endureciendo
emocionalmente; seguido por un menor porcentaje bajo ya que trabajar todo el dia con
pacientes implica un gran esfuerzo de su parte, y se han vuelto mas insensible con la gente
desde que ejerce la profesion.

En un tercer estudio; realizado por Rivas y Barraza-Macias (2017) en Durango que
llevo por nombre “sindrome de burnout en el personal de enfermeria y su relacion con
cuatro variables laborales” el objetivo principal era determinar si las variables: turno de
trabajo, situacion laboral, el realizar horas laborales extras y servicio en el que se encuentra
actualmente, establecen diferencias en el nivel con que se presenta el sindrome de
Burnout en los profesionales de enfermeria. Fue un estudio correlacional, transversal y no
experimental a partir de la aplicacion del Maslach Burnout Inventory-General Survey, a 204
enfermeras/os del Hospital Materno Infantil de la ciudad de Durango, en México. Se llego a
la conclusién que las condiciones laborales pueden desencadenar situaciones estresantes
que a la larga generen el sindrome de burnout, tal es el caso de variables como turno en
que se labora o el tipo de nombramiento laboral que se posea.

La aparicion de este sindrome afecta el desempefio profesional del personal de
enfermeria que brinda la atencién a los usuarios en todos los niveles de salud.

Aspectos tedricos

Para sustentar la presente investigacion, se retoma lo expuesto en el modelo tedrico
de enfermeria de Hildergad E. Peplau, quien resalta la importancia de que el profesional
de enfermeria conozca bien su propio comportamiento, con el fin de ayudar a los demas a
descubrir las dificultades que se perciben (Simpson , 1992)

Los cuidados de enfermeria psicodinamica, exigen ser capaz de comprender
nuestra propia conducta, para poder ayudar a otros a identificar las dificultades percibidas
y aplicar principios de relaciones humanas a los problemas que surgen a todos los niveles
de experiencia, fomentando el desarrollo de la personalidad bajo una responsabilidad legal.
Concibiendo a la enfermera como un importante proceso interpersonal y terapéutico que
funciona en términos de cooperacion con otros procesos humanos, que hacen de la salud
una posibilidad para las personas (Peplau , 1990).
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Dejando claro que el desemperio del profesional de enfermeria, involucra una serie
de actividades que necesitan forzosamente de un control mental y emocional mucho mayor
que en otras profesiones; este reto, al cual esta sometido el profesional, no sélo implica
un alto nivel de competitividad, de eficacia, sino también un compromiso personal y que
involucra sus emociones y necesidades para fomentar el desarrollo de la personalidad.

La gravedad del problema del sindrome de burnout se ve reflejada, cuando el
personal de enfermeria, utiliza a manera de evasion mental una alta rotacién laboral, falta
de asistencia al servicio y/o necesidad de buscar incapacidades injustificadamente, para
disminuir el estrés que le ocasiona el ambiente laboral y el sindrome de burnout (Pando,
2000)

La aplicacion de la teoria de relaciones interpersonales de Peplau en este tipo de
estudios permite tener un acercamiento con los pacientes. A partir de éste, se logra un
proceso de educacion y seguimiento en el cual la mayoria reconoce la importancia de las
practicas preventivas para el manejo de su condicién.

El fortalecimiento de las relaciones interpersonales entre el profesional de enfermeria
y sus pacientes, orientado por la teoria de Peplau, ayuda a identificar las necesidades de
cuidado con el fin de atenderlas y generar conductas preventivas para evitar complicaciones
por la enfermedad. De esta forma, tanto los pacientes como el profesional de enfermeria
logran tener un mayor nivel de autonomia.

Por todo lo anterior, el objetivo del siguiente trabajo es determinar la prevalencia del
sindrome de Burnout en el personal de enfermeria que labora en un hospital de segundo
nivel de atencién reconvertido a COVID-19.

METODOLOGIA

Es un estudio de tipo cuantitativo y descriptivo, la muestra estuvo compuesta por
10 profesionales de la salud que laboran en un hospital de segundo nivel reconvertido
a hospital COVID de la ciudad de Poza Rica, Veracruz y que aceptaron participar en la
investigacion. Los datos se obtuvieron durante el mes de septiembre del afio 2020.

Elinstrumento contaba con un apartado de datos generales y el sindrome de burnout
se midi6 mediante el cuestionario de Maslach Burnout Inventory, en su versién validada en
espanol, el cual consta de 22 items tipo Likert, con siete niveles que se agrupan en tres
dimensiones.

La dimensién de realizacion personal (RP), esta compuesta por ocho items; la
del cansancio emocional (CE) esta formada por nueve items y la de despersonalizacion
por cinco items. Los items de cansancio emocional son: 1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16 y 20.
La puntuacién maxima es de 54 puntos, cuando mas alta sea la puntuaciébn mayor es
el cansancio emocional. Despersonalizacion: (5 items) Los items son: 5, 10, 11, 15 y
22. La puntuacion maxima es de 30 puntos, cuanta mas alta sea la puntuacion mayor
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es la despersonalizacion. Falta de realizacion personal: (8 items). Los items son: 4, 7,
9, 12, 17, 18, 19 y 21. La puntuacién maxima es de 48 puntos, cuanta mas alta sea la
puntuacién menor serd la incidencia del sindrome de Burnout (Maslach y Jackson, 1981).
La informacion se proces6 con el programa estadistico para ciencias sociales y se aplicd
la estadistica descriptiva.

La presenté investigacion fue con apego a la normatividad vigente en México en
materia de investigacion.

RESULTADOS

Los resultados encontrados de la muestra estudiada, presentan que estuvo
conformada por enfermeras, en su mayoria casadas, la mitad de ellas cuentan con un
contrato de base y el resto contratadas por periodos de tiempo (véase Grafico no. 1).

Grafica no.1. Datos personales de los profesionales de enfermeria

Fuente: Elaboracion propia

La poblacion estuvo conformada por profesionales de enfermeria jovenes con
una edad de entre 20 a 30 afios (35.7%), todas cuenta con la licenciatura (100%), en su
mayoria con una antigledad menor a 15 afios de trabajo (62%), asi mismo mas de la mitad
cuenta con dos empleos es decir trabaja en dos instituciones (60%), por lo que esto podria
predisponer a mayor presencia de sindrome de burnout (véase grafico no. 2).

Abordagens em medicina: Estado cumulativo de bem estar fisico, mental e Capitulo 24 m
psicolégico 2 p



Grafica no. 2. Datos laborales de los profesionales de enfermeria

Fuente: Elaboracion propia

Para dar respuesta al propésito del presente estudio, se dan a conocer los resultados
para las tres subescalas, que miden los tres factores o dimensiones del sindrome de
burnout.

La subescala de cansancio emocional obtuvo una puntuaciéon de 50% para un nivel
alto, un 30% para el nivel medio y el resto para el nivel bajo. La subescala de realizacién
profesional obtuvo una puntuacién de 80% para el nivel bajo y el 20% con nivel alto. La
subescala de despersonalizacidén obtuvo una puntuacién de 60% para el nivel alto y 30%
para el nivel medio y 10% para el nivel bajo.

Respecto a las dimensiones del sindrome de burnout, la mitad de la muestra presento
un alto agotamiento emocional, predomino una alta despersonalizacion y se encontrd una
baja realizacion profesional (véase grafico no. 3).
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Grafica no. 3. Sindrome de burnout

Fuente: Elaboracion propia

CONCLUSIONES

La aparicién del sindrome de burnout afecta el desempenfo profesional del quienes
ejercen la enfermeria, ademas las condiciones laborales pueden desencadenar situaciones
estresantes que a la larga generen el sindrome.

Es por eso, que de acuerdo a los resultados obtenidos, se recomienda realizar una
intervencién que permita al personal de enfermeria adquirir técnicas de relajacion que le
ayuden afrontar el sindrome de burnout.

Esto pueda darse a través de técnicas basadas en la aplicacion de la teoria de
relaciones interpersonales de Peplau, en las que se permita tener un mayor acercamiento
con los pacientes y a partir de éste, lograr un proceso de educacién en el cual el profesional
pueda reconocer la importancia de las practicas preventivas para el manejo de su condicion.

Ademas el fortalecimiento de relaciones interpersonales entre compafieros de
trabajo y sus pacientes, esto podria ayudar a identificar las necesidades de cuidado con
el fin de atenderlas y generar conductas preventivas para evitar complicaciones. De esta
forma, tanto los pacientes como el profesional de enfermeria lograrian alcanzar un mejor
estado de salud tanto fisica como emocional.
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