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RESUMEN  

Objetivo: determinar la prevalencia de síndrome de burnout durante la pandemia 
COVID- 19 en profesionales del centro de salud A de Baños – Ecuador. Método: 
Descriptivo observacional. Resultados y conclusión: El cansancio emocional es uno 
de los factores que más se evidencia en el grupo de estudio con un 70% de forma leve, 
lo que determina que sea una de las causas probables para que se genere burnout en 
el personal del centro de salud tipo A Baños. Se determina que los estudios 
relacionados a síndrome de burnout pueden servir para mejorar las medidas 
preventivas ante el riesgo de desarrollar la enfermedad. 
 
Descriptores: Estrés laboral; desgaste psicológico; desgaste profesional. (Fuente: 
DeCS).  
 
 
 

ABSTRACT 

Objective: to determine the prevalence of burnout syndrome during the COVID-19 
pandemic in professionals of the health center A of Baños - Ecuador. Method: 
Descriptive observational. Results and Conclusion: Emotional fatigue is one of the 
factors that is most evident in the study group with 70% in a mild form, which determines 
that it is one of the probable causes for the generation of burnout in the personnel of the 
type A Baños health center. It is determined that studies related to burnout syndrome 
can serve to improve preventive measures against the risk of developing the disease. 
 
Descriptors: Occupational stress; burnout psychological; burnout professional. (Source: 
DeCS). 
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INTRODUCCIÓN  

Las nuevas exigencias del trabajo y el desajuste entre los requisitos del puesto de 

trabajo en las organizaciones y las posibilidades de rendimiento de cada sujeto han 

originado la aparición de nuevos riesgos denominados psicosociales, entre ellos 

burnout (agotamiento emocional, despersonalización o deshumanización y falta de 

realización personal en el trabajo), cuya prevalencia se ha ido incrementando y que ha 

venido a constituirse en un problema social y de salud pública que conlleva, por tanto, 

un gran coste económico y social por lo que cualquier esfuerzo para su estudio debe 

ser bienvenido. 1 2 3 4 5 

Los profesionales con mayor riesgo de burnout eran aquellos con experiencia superior a 

12 años como personal médico, que realizaban jornadas laborales superiores a las 8 

horas diarias, y que atendían a más de 18 pacientes al día. 6 En este contexto el 

personal que trabaja en esta unidad de salud, presento altos índices de sobrecarga 

laboral, situaciones de alto stress y difíciles condiciones de trabajo durante la pandemia 

por lo que se considera que el síndrome de burnout es un problema que se encuentra 

presenta en el personal. 7 8 9 10 11 12 

Se tiene por objetivo determinar la prevalencia de síndrome de burnout durante la 

pandemia COVID- 19 en profesionales del centro de salud A de Baños – Ecuador.  

 

MÉTODO  

Descriptivo observacional  

La población estuvo conformada por 30 profesionales de salud del centro de salud A 

Baños.  

Criterios de inclusión: 

1. Todo profesional que trabaje en el centro de salud A de Baños. 

2. Personas mayores de 18 años. 

3. Personal que trabajo en pandemia en el centro de salud A Baños 
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Criterios de exclusión: 

1. Personal que no trabaje en el centro de salud A de Baños 

2. Personas menores de 18 años 

3. Personal que renuncio o se ausento en el periodo de pandemia. 

Se aplicó encuesta y el instrumento Maslach Burnout Inventory 13 for Health services  

(MBI-HS) para personal de la salud, está constituido por 22 ítems en forma de 

afirmaciones, sobre los sentimientos y actitudes del profesional en su trabajo y hacia los 

alumnos y su función es medir el desgaste profesional. 

Se aplicó estadística descriptiva.  

 

RESULTADOS  

Existen 4 personas del grupo de 20 – 30 años que equivale a 13,4% de 31 a 40 años 

existen 14 personas que equivale a 46,6% y mayores de 41 años, 12 personas que 

equivale a 38% en conjunto. 

Existen 4 médicos que corresponde al 13,4%, enfermeras 1, auxiliar 1 que 

corresponden al 3,3% cada una del personal de salud, odontólogos 3 que corresponde 

al 10%, paramédicos 3 que da a 10% y del servicio administrativo 9 personas que 

equivalen a 30% del personal y de igual forma personal de servicios varios al 20%. 

El grado de despersonalización donde se obtuvo que 63,3% personas presentan un 

nivel bajo de despersonalización que corresponde a 19 de los cuales 7 son de sexo 

masculino y 12 de sexo femenino, en nivel medio de despersonalización tenemos 

16,6% personas que llega a ser 5 personas, y en un nivel alto 20%, que son 6 hombres 

del total. 

El grado de realización personal donde se obtuvo que el 3% del personal presenta un 

nivel bajo de realización personal que corresponde a 1, que pertenece a una mujer, en 

nivel medio de realización personal tenemos 26,6% personas que llega al 8, de sexo 

masculino 7 y de sexo femenino 1 y un grado alto de realización personal en 70% 
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personas que equivale a 21 personas del total de la población de los cuales 14 son 

hombres y 7 de sexo femenino. 

Existe cansancio emocional en un 20% que son 6 personas, de los cuales 5 son 

hombres y 1 es mujer, despersonalización en un 20% son  llega a 6 hombres todos,  

problemas en realización personal llega al 6,66% que son 2 individuos, 1 hombre y una 

mujer, después de realizar el análisis se concluye que 30% que equivale a 9  personas 

presentan indicios de Burnout de los cuales 8 son hombres y 1 mujer. 

 

DISCUSIÓN  

En el estudio realizado se demostró que el personal del centro de salud tipo A Baños, 

sometido a los efectos de la atención sanitaria por  COVID-19, provocó trastornos 

emocionales relacionados con el burnout,  alcanzando un  30% de toda la población 

estudiada esto es 9 personas, que contrasta con el estudio de Arias y colaboradores en 

el 2017  referente a síndrome de burnout en personal de salud de la ciudad de Arequipa 

donde se aplicó un estudio de burnout a 213 trabajadores de la salud donde el 5,6% de 

los trabajadores presento burnout severo. 14 Por lo que podemos aseverar que la 

atención en pandemia si provocó problemas en el ámbito laboral. 

El cansancio emocional es uno de los tópicos estudiados en el personal del centro de 

salud A Baños donde evidenciamos que un 70% del personal presenta un nivel bajo de 

cansancio emocional, 10% un nivel medio y un 20% un nivel alto,  que no maneja los 

mismos valores del artículo original  de Intriago Miranda en el 2019 en el distrito de 

Junín Bolívar en la provincia de Manabí realizado a 65 personas de un centro 

hospitalario del lugar donde el 43,4 % de las personas estudiadas, presentó un nivel 

alto de cansancio emocional, por lo que nos hace reflexionar que diferentes panoramas 

pueden afectar de diferente forma la parte emocional del paciente, en el mismo estudio 

se contrasta la despersonalización en un 57%, comparada con este estudio que llega a 
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un 30% entre despersonalización leve a moderada por lo que es un problema que debe 

ser investigado en futuras investigaciones para su corrección. 15 

 

CONCLUSIONES  

El cansancio emocional es uno de los factores que más se evidencia en el grupo de 

estudio con un 70% de forma leve, lo que determina que sea una de las causas 

probables para que se genere burnout en el personal del centro de salud tipo A Baños. 

Se determina que los estudios relacionados a síndrome de burnout pueden servir para 

mejorar las medidas preventivas ante el riesgo de desarrollar la enfermedad. 
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