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PRÓLOGO 

Desde la década de 1980, ha habido un creciente cuerpo de investigación sobre 

Burnout. Sin embargo, no fue hasta finales de la década de 1990 que se llegó a un consenso 

sobre su conceptualización, análisis, técnicas e incluso programas de prevención. Un 

modelo explicativo ampliamente aceptado es el propuesto por Gil-Monte & Peiró (1997), 

mientras que las estrategias y técnicas de intervención han sido sugeridas por Manassero et 

al. (2003), Ramos (1999), Matteson e Ivansevich (1997), Peiró et al. (1994), Leiter (1988), 

entre otros. El término Burnout fue introducido por primera vez en 1977 por Maslach 

durante una convención de la Asociación Estadounidense de Psicólogos.  

Maslach lo describió como un síndrome que experimentan las personas que trabajan 

en los servicios humanos, en particular los que están en contacto directo con los usuarios, 

como los profesionales de la salud y los maestros. El burnout se identificó como una 

respuesta extrema al estrés crónico relacionado con el trabajo, con implicaciones no solo a 

nivel individual sino también organizacional y social. A pesar de los avances en áreas 

específicas, todavía existen diversas interpretaciones del síndrome y las intervenciones más 

adecuadas para abordarlo. Algunos abogan por enfoques psicológicos centrados en el 

individuo, mientras que otros enfatizan las intervenciones sociales u organizacionales 

destinadas a mejorar las condiciones de trabajo. Sin embargo, existe un consenso general 

sobre la importancia de diagnosticar el Burnout e implementar programas de acción para 

abordarlo. 

Las políticas educativas y las presiones institucionales también contribuyen al 

desarrollo del burnout entre los profesores universitarios. La interacción constante con los 

estudiantes y las demandas del trabajo pueden conducir al agotamiento psicológico y una 

disminución en el desempeño laboral. Esto no solo afecta el bienestar de los propios 

profesores, sino que también tiene implicaciones en la calidad de la educación y el 

desarrollo social y cultural de los estudiantes. El síndrome de burnout se ha definido de 

varias maneras, pero una definición ampliamente aceptada es que es un estado de 

disminución de la energía, la motivación y el compromiso, acompañado de una variedad de 

síntomas físicos y mentales.  

Esta definición destaca las manifestaciones conductuales del agotamiento, incluido 

el agotamiento emocional, la despersonalización y una sensación de reducción de la 

realización personal, la prevalencia del burnout entre los profesores universitarios ha ido en 

aumento en los últimos años. La naturaleza de su trabajo los expone a altos niveles de 

exigencias psicológicas, ya que deben realizar múltiples tareas e interactuar con diversos 

grupos de estudiantes. Esto ha llevado a la insatisfacción laboral, la reducción de la 

productividad y los impactos negativos en su salud, dada la importancia del burnout entre 

los profesores universitarios, este estudio tiene como objetivo explorar las investigaciones 

existentes sobre el síndrome de burnout en profesores universitarios latinoamericanos. 
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En estudios como los de Rojas, Reyes y Vásquez, (2021)  se contribuye  a la 

generación de conocimiento sobre el agotamiento y difundir los hallazgos para ayudar a 

abordar este importante tema en el campo de la educación superior. En los últimos años, ha 

habido un interés creciente en el campo de la educación superior y un reconocimiento de 

los desafíos y responsabilidades que conlleva la enseñanza. Como resultado, la profesión 

docente se ha asociado con altos niveles de estrés, lo que puede tener impactos negativos en 

el bienestar mental y físico de los docentes. En particular, existe el riesgo de desarrollar el 

síndrome de burnout, un fenómeno que se observa comúnmente en quienes trabajan en 

entornos educativos. 

Por ejemplo, se han informado numerosos desafíos en relación con el rendimiento 

académico y el ajuste psicosocial entre los estudiantes, particularmente aquellos en 

entornos universitarios. Estos desafíos pueden manifestarse a nivel cognitivo, emocional y 

conductual y pueden contribuir y resultar del estrés académico (Arribas, 2011; Martin, 

2007; Huaquin & Loaiza, 2004). Según Contreras, Caballero y Palacio (2008), algunos 

estudiantes universitarios presentan dificultades cognitivas, como problemas de atención, 

concentración y comprensión.  

Estas dificultades pueden atribuirse a hábitos de estudio inadecuados, falta de 

habilidades o estrategias necesarias, o simplemente técnicas de estudio ineficaces. Muchos 

jóvenes se matriculan en la universidad con la esperanza de alcanzar un puesto respetable y 

ganar reconocimiento social, lo que creen les proporcionará seguridad laboral en el mundo 

ferozmente competitivo de hoy. Sin embargo, un número significativo de estudiantes carece 

de los recursos financieros, el apoyo social o la resiliencia psicológica necesarios para hacer 

frente de manera efectiva a los factores estresantes que comúnmente se encuentran durante 

el proceso de enseñanza y aprendizaje. Estas circunstancias pueden potencialmente 

predisponer o amplificar las respuestas de estrés. Mientras que un cierto nivel de estrés 

puede motivar a las personas, los niveles excesivos pueden provocar reacciones 

emocionales, cognitivas y conductuales que pueden tener un impacto perjudicial en la salud 

de los estudiantes, la adaptación al entorno académico y su experiencia de aprendizaje en 

general.  

Este fenómeno se conoce comúnmente como estrés académico y ha sido reconocido 

por expertos en la materia (Dziegielewski, 2004; De Pablo, 2002; Pérez, 2003; OHM, 

2006). El agotamiento académico, una forma crónica e insidiosa de estrés académico, es un 

concepto relativamente desconocido en nuestra sociedad, pero puede tener consecuencias 

significativas en el desarrollo, el compromiso, la satisfacción con la educación y el 

bienestar psicosocial general de los estudiantes. 

La distribución del tiempo puede tener un impacto significativo en el estrés 

académico que experimentan los estudiantes. Este estrés puede manifestarse en dificultades 

emocionales y de comportamiento, que son tanto síntomas como causas del estrés. Estas 
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dificultades pueden incluir problemas para hablar en público, falta de motivación para 

asistir a clases o completar tareas. Los factores de personalidad, como la baja confianza en 

uno mismo y la baja tolerancia a la frustración, así como las condiciones de salud mental 

como la depresión y la ansiedad, también pueden contribuir a este estrés. Además, el 

entorno universitario en sí, incluidos los factores interpersonales, curriculares y 

organizacionales, así como los contextos sociales más amplios, pueden exacerbar aún más 

estas dificultades.  

Desde una perspectiva psicosocial, los estudiantes universitarios se enfrentan a 

numerosas demandas que pueden derivar en intensos sentimientos de tensión, rechazo y 

fracaso. Cuando los estudiantes no pueden hacer frente de manera efectiva a estos factores 

estresantes y las emociones asociadas, particularmente en relación con la vida académica, 

pueden sentirse obstaculizados y perder la motivación para enfrentar estos desafíos. Si no 

se resuelven, estas dificultades pueden acumularse y provocar molestias prolongadas. La 

combinación de estos desafíos puede resultar en que los estudiantes se sientan incapaces de 

dar su mejor esfuerzo, adopten una actitud cínica hacia las actividades académicas y duden 

de sus propias habilidades. Este estrés crónico se conoce como burnout académico, que es 

un concepto tomado del campo del burnout organizacional o laboral y aplicado al contexto 

académico. 

Los principales aspectos del síndrome de burnout, es importante señalar que es una 

forma de estrés crónico experimentado por diversos grupos profesionales e individuos 

involucrados en actividades académicas, como los estudiantes. Este estrés surge de las 

exigencias de las actividades laborales o académicas y conduce al agotamiento físico y 

mental. El desarrollo del burnout está influenciado por factores específicos del entorno 

organizacional, laboral o académico, así como por características individuales. Por ejemplo, 

los factores de riesgo psicosocial de la organización y los recursos institucionales limitados 

se han identificado como contribuyentes significativos al síndrome. A nivel individual, las 

estrategias de afrontamiento juegan un papel crucial en el desarrollo del burnout, entre otras 

variables. En cuanto a las consecuencias del burnout sobre la salud mental, Maslach (2001) 

sugiere que el síndrome puede conducir a una disfunción mental y desencadenar efectos 

negativos como la depresión y la ansiedad.  

Diversos estudios también han indicado una correlación entre el burnout y el bajo 

rendimiento académico entre estudiantes universitarios. Esto se evidencia en calificaciones 

más bajas en las pruebas y falta de madurez profesional (Martínez & Marques-Pinto, 2005). 

La recontextualización del síndrome de burnout en este ámbito particular fue realizada por 

Schaufeli, Martínez, Marques, Salanova y Bakker (2002). En el ámbito de las 

organizaciones, el burnout es reconocido como un estado mental persistente y negativo que 

está directamente relacionado con el trabajo. Esta condición puede afectar a cualquier 

persona y se caracteriza por agotamiento tanto físico como emocional, acompañado de 



13 

 

sentimientos de competencia disminuida, baja motivación y actitudes disfuncionales hacia 

el trabajo. De acuerdo con la teoría transaccional del estrés, el burnout se considera como 

una respuesta de estrés crónico que surge de la interacción entre las características 

individuales y el entorno laboral, en otras palabras, el agotamiento ocurre cuando ciertos 

factores en el lugar de trabajo interactúan con rasgos específicos del individuo. 
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CAPÍTULO I 

EVOLUCIÓN CONCEPTUAL DEL SÍNDROME DE BURNOUT. 

1. Conceptualización del Burnout. 

Existe un consenso general de que el síndrome de burnout es el resultado de un estrés 

prolongado y acumulativo. Este estrés puede ocurrir en diversas áreas de la vida, como el 

trabajo, las responsabilidades profesionales, el trabajo voluntario o incluso las tareas 

domésticas, especialmente cuando se trabaja directamente con grupos de personas 

altamente dependientes o con problemas. Si bien el agotamiento se observa comúnmente en 

estos casos, es importante tener en cuenta que también puede ocurrir en otros tipos de 

trabajos, aunque con menos frecuencia en funciones manuales o administrativas.  

En psicología, el estrés laboral en estos casos no suele conceptualizarse como 

agotamiento. Sin embargo, el agotamiento puede manifestarse en áreas como el 

voluntariado, donde pueden no existir las condiciones laborales tradicionales, como el 

salario o la jerarquía. Por ejemplo, Freudenberger (1974) aplicó el concepto de agotamiento 

para describir el estado físico y mental de jóvenes voluntarios en su "Clínica Libre" en 

Nueva York. Estos voluntarios ejercieron un esfuerzo significativo en sus roles, 

sacrificando su propio bienestar para lograr elevados ideales, mientras recibían poco o 

ningún reconocimiento por sus esfuerzos.  

En consecuencia, después de uno a tres años de trabajo, mostraban síntomas de 

agotamiento, como irritabilidad, cinismo hacia los clientes y tendencia a evitarlos. El 

concepto de burnout se extiende más allá del mero estrés laboral en este caso, teniendo en 

cuenta el significado personal del trabajo que se realiza, la capacidad del individuo para 

afrontar el estrés y la misión asociada al trabajo, lo que en ocasiones conduce a un nivel 

excesivo de implicación y, en última instancia, puede resultar en el abandono tanto de los 

clientes como de uno mismo. 

Sin embargo, la controversia en torno a la extensión del Burnout más allá de la 

asistencia sanitaria ha suscitado un importante debate científico. Este debate se inició 

cuando Maslach introdujo por primera vez el término en 1976 y propuso que solo debiera 

aplicarse a los trabajadores que interactúan directamente con las personas dentro de una 

organización. Fue durante este tiempo que Maslach y Jackson (1981, 1982) definieron el 

Burnout como una manifestación conductual del estrés laboral, caracterizada por tres 

dimensiones. Estas dimensiones incluyen agotamiento emocional (EC), despersonalización 

(DP) en las interacciones con clientes y usuarios, y dificultad para lograr la realización 

personal (PR).  

Con base en estos componentes, se desarrolló el "Maslach Burnout Inventory" (MBI) 

con el objetivo de medir el Burnout personal en las profesiones de servicios humanos. Este 
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inventario evalúa estas dimensiones a través de tres subescalas. Extraoficialmente, esta 

escala ha ganado una amplia aceptación debido a su amplio uso en varias muestras. A lo 

largo del tiempo, la escala ha sufrido tres revisiones, y la más reciente reemplazó el término 

despersonalización por "cinismo" y amplió su aplicabilidad a profesiones no asistenciales 

(Maslach, Jackson y Leiter, 1996). 

La controversia en torno al Burnout continúa, lo que lleva a la aparición de definiciones 

adicionales que complementan el concepto original de Maslach. Burke (1987) define el 

Burnout como un proceso de adaptación al estrés laboral, caracterizado por desorientación 

profesional, burnout, sentimientos de culpa por la falta de éxito, desapego emocional y 

aislamiento (Ramos & Buendía, 2001). Farber (2000) describe el Burnout como un reflejo 

de los desafíos presentes en la mayoría de los entornos de aprendizaje y los trabajos 

actuales, donde la competencia intensa y la presión para producir mejores resultados en un 

marco de tiempo limitado con recursos limitados son comunes.  

Según Farber, cuatro variables importantes contribuyen al desarrollo del Burnout: la 

presión para satisfacer las demandas de los demás, la competitividad intensa, el deseo de 

ganancia financiera y la sensación de estar privado de lo que uno merece. Por otro lado, hay 

quienes sostienen que el Burnout se puede observar en profesiones más allá del sector del 

cuidado. Pines y Aronson (1988) han realizado numerosos estudios que respaldan esta 

perspectiva. Creen que los síntomas del Burnout pueden manifestarse en individuos que no 

trabajan en el sector del bienestar. Por tanto, el Burnout no es exclusivo de determinadas 

profesiones y puede afectar a las personas en diversos entornos laborales.  

Si bien el Burnout se asocia a menudo con las profesiones del cuidado, Maslach y 

Schaufeli (1993) intentaron ampliar el concepto aceptando varias definiciones basadas en 

características similares. Estas características incluyen un predominio de los síntomas 

mentales o conductuales sobre los físicos, siendo predominantes los síntomas disfóricos 

como el agotamiento mental o emocional, la fatiga y la depresión, particularmente la fatiga 

emocional. Es importante señalar que estos síntomas se manifiestan en individuos que no 

padecían previamente ninguna psicopatología y se clasifican como un síndrome clínico-

laboral,  el burnout se desencadena por una adaptación inadecuada al trabajo, lo que se 

traduce en una disminución del rendimiento laboral y sentimientos de baja autoestima. 

De manera similar, Shirom (1989) realizó una revisión de varios estudios y concluyó 

que el agotamiento se caracteriza por el agotamiento de las fuentes de energía del 

individuo. Lo describió como una combinación de fatiga física, fatiga emocional y fatiga 

cognitiva. Otros factores que contribuyen al agotamiento incluyen aspectos culturales, 

ocupacionales, educativos, individuales y de personalidad. En 1997, Hombrados propuso 

una comprensión integral del burnout como un fenómeno multifacético que abarca varios 

aspectos conductuales. Según su definición, el agotamiento se manifiesta a través de una 

combinación de respuestas motoras, verbales-cognitivas y fisiológicas, que surgen como 
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resultado de condiciones de trabajo duraderas y excepcionalmente exigentes durante un 

período prolongado de tiempo. La coexistencia de estas respuestas repercute negativamente 

en la salud y el desempeño laboral del trabajador, lo que en última instancia conduce al 

desarrollo de burnout. Por lo tanto, los elementos clave del agotamiento incluyen cambios 

emocionales y cognitivos, desempeño profesional negativo y presión social y/o profesional 

constante. El agotamiento es un estado de agotamiento total que afecta a una persona 

emocional, mental y físicamente. Esto significa sentirse muy triste y no pensar muy bien de 

uno mismo. También puede hacerte sentir que no puedes hacer nada para mejorar las cosas 

y te sientes atascado. Este estado generalmente se produce por una exposición prolongada a 

situaciones emocionalmente exigentes. Pines y Aronson desarrollaron una escala para 

medir el burnout, que distingue tres aspectos principales: agotamiento, desmoralización y 

pérdida de motivación. Estos aspectos también fueron considerados en nuestro estudio 

empírico. 

El síndrome de Burnout se reconoce en la actualidad en un amplio abanico de 

profesionales, desde directivos hasta amas de casa, trabajadores de ámbitos sociales y 

voluntarios en organizaciones del Tercer Sector. Es ampliamente aceptado que este 

síndrome surge de una exposición prolongada al estrés laboral crónico, donde las 

estrategias de afrontamiento del individuo resultan ineficaces. Esencialmente, las personas 

se esfuerzan en exceso y durante un período prolongado de tiempo en su intento de 

adaptarse y responder de manera efectiva a las demandas y presiones del trabajo. Esto 

conduce a una sensación de estar completamente agotado y quemado, mientras tanto, 

dentro del lugar de trabajo, las consecuencias del agotamiento son cada vez más evidentes 

para las empresas, ya que se traduce en una disminución del rendimiento, fallas 

organizacionales, disminución de la calidad del servicio, mayores tasas de ausentismo, 

rotación frecuente e incluso empleados que renuncian a sus trabajos por completo. En 

resumen, las consecuencias comúnmente acordadas, tal como las describe Pines, son el 

agotamiento emocional, la despersonalización y una disminución del sentido de realización 

personal. 

1.1 Distinción entre burnout y otros constructos. 

El concepto de Burnout ha suscitado numerosas discusiones debido a la confusión que 

ha causado a la hora de distinguirlo de otros conceptos. Sin embargo, según Shirom (1989), 

el Burnout es distinto de otros constructos psicológicos,  al centrarse específicamente en los 

contrastes entre el agotamiento y otros conceptos psicológicos, así como las condiciones 

psicopatológicas, se hace evidente que este síndrome difiere del Estrés General, el Estrés 

Laboral, la Fatiga Física, la Depresión, el Aburrimiento, la Insatisfacción Laboral y los 

Eventos Vitales y Crisis de la Edad Media. Edad. Si bien puede haber síntomas compartidos 

o procesos de desarrollo similares, es crucial resaltar las diferencias. 
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A. Estrés general 

Existen claras diferencias entre el estrés general y el síndrome de agotamiento. El Estrés 

General es un proceso psicológico que puede tener efectos tanto positivos como negativos 

en un individuo, mientras que el Síndrome de Burnout solo se refiere a los efectos 

negativos experimentados por el individuo y su entorno. Es evidente que el estrés general 

se puede encontrar en diversos aspectos de la vida y de las actividades del ser humano, a 

diferencia del Síndrome de Burnout, que es considerado predominantemente un síndrome 

exclusivo del ambiente laboral, como lo sugieren muchos autores. 

B. Fatiga Física. 

Para distinguir entre la fatiga física y el síndrome de Burnout, es fundamental prestar 

mucha atención al proceso de recuperación, como destacan Pines y Aronson (1988). El 

agotamiento se caracteriza por una recuperación lenta y gradual, a menudo acompañada de 

emociones intensas de desilusión e inadecuación. Por otro lado, en casos de fatiga física, la 

recuperación tiende a ser más rápida y los individuos pueden experimentar una sensación 

de satisfacción personal y triunfo ocasional. 

C. Depresión. 

A fines de la década de 1970 y principios de la de 1980, Oswin (1978) y Maher (1983) 

propusieron por primera vez una conexión entre la depresión y el agotamiento, lo que llevó 

a una mayor investigación en esta área. Investigaciones empíricas posteriores realizadas por 

McKight y Glass (1995), Leiter y Durup (1994) y Hallsten (1993) revelaron que, si bien la 

depresión y el agotamiento pueden compartir algunos síntomas, sus patrones de desarrollo 

y causas subyacentes difieren. 

 En concreto, se ha establecido que la Depresión se correlaciona significativamente con 

el Agotamiento Emocional, pero no con el resto de las dimensiones del Burnout como la 

baja realización personal y la despersonalización o el cinismo. En particular, los 

sentimientos de culpa se asocian comúnmente con la depresión, mientras que la ira o la 

rabia tienden a dominar en los casos de Burnout (Manassero et al., 2003; Mingote, 1997; 

Pines, 1993; Warr 1987; Meier, 1984). Curiosamente, Feudenberg (1974) argumenta que la 

depresión es en realidad una de las características definitorias del Burnout. Además, la 

teoría COR propuesta por Hobfoll y Shirom (2001) sugiere que los síntomas de depresión 

pueden manifestarse en una etapa posterior del Burnout, específicamente cuando las 

personas experimentan pérdidas crecientes (Manassero et al., 2003). 

En apoyo de la última perspectiva, Hätinen et al. (2004) argumentan que a través de 

varios enfoques revisados, ahora existe un consenso creciente de que la depresión puede 

verse como un resultado perjudicial del agotamiento. Este punto de vista está respaldado 
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por una serie de estudios realizados por Burke, Greenglass y Schwarzer (1996), Cooper et 

al. (2001), Glass, McKnight y Valdimarsdottir (1993), Letter y Durup (1994), así como 

Schaufeli y Enzmann (1998). Estos estudios sugieren colectivamente que existe una mayor 

aceptación dentro de la comunidad académica con respecto a la relación entre el 

agotamiento y la depresión. 

D. Tedio o Aburrimiento: 

Los términos tedio o aburrimiento se han utilizado en varios contextos y diferentes 

personas les han dado distintas interpretaciones. Para diferenciar el síndrome de burnout de 

estos términos, es útil analizar la perspectiva de cada autor Hallberg (1994) afirma que el 

proceso de desarrollo distingue los términos, ya que aumenta el agotamiento emocional 

mientras disminuye el aburrimiento. Esta progresión finalmente conduce a la manifestación 

del agotamiento en el individuo,  por el contrario, Faber (1983) y Pines et al. (1981) 

restringen el agotamiento a las profesiones que implican el cuidado de los demás, mientras 

que aplican el tedio o el aburrimiento a los trabajos que carecen de características 

humanitarias. Pines y Krafy (1978) y Maslach y Jackson (1981) coinciden en que el 

agotamiento surge de presiones emocionales repetitivas, mientras que el aburrimiento 

puede provenir de cualquier forma de presión, falta de motivación o ausencia de innovación 

en el trabajo. Sin embargo, argumentan que ambos términos son sinónimos cuando la 

insatisfacción laboral es la causa fundamental del fenómeno. 

E. Crisis existenciales asociadas a la edad. 

La crisis de la mediana edad que experimentan las personas es distinta del Burnout, ya 

que puede desencadenarse cuando los profesionales evalúan su posición y el crecimiento 

laboral de manera negativa. Por otro lado, el Burnout tiende a ocurrir con mayor frecuencia 

en individuos jóvenes que recientemente han comenzado un nuevo trabajo. Esto se debe a 

que muchas veces no están preparados para lidiar con los conflictos emocionales que 

surgen por factores externos. Se han realizado numerosos estudios empíricos para 

comprender el Burnout, lo que lleva a dos perspectivas principales sobre su 

conceptualización, algunos argumentan que la falta de consenso en la definición de Burnout 

y los desafíos para diferenciar claramente el síndrome continúan impidiendo el progreso de 

la investigación.  

El problema radica en la imprecisión y ambigüedad del concepto, que a menudo lleva a 

confundirlo con el estrés. Meier argumenta que el constructo Burnout cumple con éxito los 

criterios de validez convergente y discriminante, mientras que Moreno, Oliver y 

Aragoneses plantean preocupaciones sobre la validez del constructo con base en las 

metodologías y definiciones utilizadas, Davidoff sugiere que Burnout puede ser 

simplemente un nuevo término usado para describir viejos problemas, ya que se parece 
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mucho a otros constructos. Sin embargo, el consenso actual es que el Burnout es un 

síndrome distinto con sus propias características únicas. 

Al considerar este constructo en particular, es importante enfatizar su 

multidimensionalidad, distinguiéndolo de otros conceptos. Esto incluye tener en cuenta sus 

diversos aspectos como variables emocionales (CE y DP), variables cognitivas (RP) y 

variables actitudinales (DP), todo dentro del contexto de trabajo. Además, es crucial 

reconocer la relación entre este constructo y otras variables que lo preceden y siguen, así 

como su continuo desarrollo y progresión en el tiempo. Esto implica que existe una 

interacción secuencial entre las variables emocionales, cognitivas y actitudinales dentro del 

ambiente de trabajo, esta perspectiva se sustenta en estudios realizados por Ramos (1999) y 

Gil-Monte y Peiró (1997). 

1.2 Desarrollo del Síndrome de Burnout. 

Según Edelwich y Brodsky, el desarrollo del agotamiento en las profesiones de ayuda se 

puede dividir en cuatro etapas,  la primera etapa involucra entusiasmo y altas expectativas 

para el nuevo trabajo. Sin embargo, a esto le sigue una etapa de estancamiento producto de 

las expectativas insatisfechas. La tercera etapa se caracteriza por la frustración y, 

finalmente, la cuarta etapa se caracteriza por la apatía, ya que los individuos carecen de los 

recursos personales para hacer frente a sus frustraciones.  

La apatía se asocia con sentimientos de desapego, desvinculación del trabajo y 

conductas de evitación, lo que conduce a una disminución de la actividad profesional. 

Numerosos investigadores han hecho un esfuerzo notable por ofrecer una comprensión 

exhaustiva del burnout, con los trabajos de Manzano (1998), Gil-Monte, Peiró y Valcarcel 

(1995), Golembiewski, Sun, Lin y Boudreau (1995), Farber (1991 ), Leiter y Maslach 

(1988), Pines y Aronson (1988), Cherniss (1982, 1980), Edelwich y Brodsky (1980) y 

muchos otros. El agotamiento es ampliamente reconocido como un proceso que ocurre en 

respuesta a ciertas experiencias y se desarrolla de manera secuencial, con características y 

síntomas globales que emergen gradualmente. La diversa gama de síntomas 

experimentados por los individuos ha contribuido a las discrepancias entre los autores en 

cuanto a la definición de burnout, ya que depende de qué síntomas se prioricen o de toda la 

secuencia del proceso. En consecuencia, existen múltiples modelos de procesos que 

intentan explicar el desarrollo del agotamiento, pero ninguno ha sido universalmente 

aceptado o completamente satisfactorio. 

El Modelo Procesual de Leiter se basa en el modelo secuencial de Leiter y el trabajo de 

Maslach (1988). La sugerencia es que el agotamiento surge cuando existe una disparidad 

inicial entre las expectativas depositadas en los individuos por su organización y los 

recursos disponibles para ellos personalmente, este desequilibrio pone en marcha una serie 

de eventos que finalmente conducen al agotamiento. Este desequilibrio conduce a la Fatiga 

Emocional en el trabajador, seguida de la adopción de la Despersonalización como 
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estrategia de afrontamiento. En última instancia, el proceso concluye con una baja 

Realización Personal debido a la ineficiencia en el manejo de diversos factores estresantes 

del trabajo. En otras palabras, las estrategias de afrontamiento empleadas no están alineadas 

con el compromiso requerido en la prestación de cuidados. El modelo de Farber (1991) 

amplía esta idea y describe seis etapas sucesivas,  la primera etapa está marcada por el 

entusiasmo y la dedicación, seguida por la respuesta del trabajador de ira y frustración 

hacia los factores estresantes del trabajo en la segunda etapa. La tercera etapa se caracteriza 

por la falta de correspondencia entre esfuerzo y resultados, lo que lleva al abandono del 

compromiso y la implicación en el trabajo en la cuarta etapa.  

A medida que aumenta la vulnerabilidad del trabajador, comienzan a aparecer síntomas 

físicos, cognitivos y emocionales en la quinta etapa,  por último, la sexta etapa está marcada 

por el completo agotamiento y abandono. Según Cherniss (1982), el Burnout es el resultado 

del proceso de adaptación entre un individuo estresado y un trabajo exigente, donde la 

pérdida de compromiso juega un papel importante. Este proceso se puede dividir en cuatro 

fases: la fase de estrés, la fase de agotamiento, la fase de afrontamiento defensivo y la fase 

de afrontamiento. La fase de estrés ocurre cuando hay un desequilibrio entre las demandas 

del trabajo y los recursos disponibles del individuo para manejarlas. La fase de agotamiento 

se caracteriza por respuestas emocionales inmediatas como preocupación, tensión, 

ansiedad, fatiga y agotamiento debido a este desequilibrio, la fase de afrontamiento implica 

cambios en el comportamiento y la actitud, lo que a menudo conduce a un tratamiento 

impersonal, frío y cínico de los clientes. 

Contrariamente al modelo mencionado, Golembiewski et al. proponen una perspectiva 

alternativa en la que enfatizan que el agotamiento no se limita a las profesiones en el campo 

del cuidado sino que puede afectar a profesionales en varios campos, incluidos los 

vendedores y gerentes. También explican que el burnout es un proceso progresivo y 

secuencial en el que el trabajador pierde gradualmente el compromiso con su trabajo como 

respuesta al estrés laboral.  

Este modelo reconoce la secuencia de despersonalización, seguida de una disminución 

de los logros personales y fatiga emocional, como se puede observar, la evolución del 

síndrome se puede explicar a través de tres dimensiones. Entre estas dimensiones, el 

agotamiento emocional juega un papel crucial en este modelo, refiriéndose a sentimientos 

de fatiga y una pérdida progresiva de energía. La despersonalización experimentada por los 

trabajadores sirve como mecanismo de defensa, protegiéndolos de la decepción y el 

agotamiento,  se manifiesta a través de actitudes y emociones cínicas y negativas cuando 

las personas trabajan con los clientes, a veces se frustran y responden de una manera poco 

amistosa y poco personal. 

Adicionalmente, la dificultad para lograr la realización personal en el trabajo se 

manifiesta en una autopercepción negativa y una sensación de inadecuación, acompañada la 
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falta de confianza en las propias capacidades es la causa subyacente identificada por los 

autores para un síndrome particular, para abordar esto, proponen un sistema de clasificación 

integral que abarca ocho fases distintas, estas fases incorporan las tres dimensiones antes 

mencionadas y sirven como un medio para categorizar a las personas según la gravedad del 

síndrome que están experimentando. 

 Por ejemplo, la fase inicial se caracteriza por una combinación de baja 

despersonalización, baja dificultad para lograr la realización personal y bajo agotamiento 

emocional, por el contrario, la fase final está marcada por una alta despersonalización, una 

alta dificultad para lograr la realización personal y un alto agotamiento emocional,  este 

sistema de clasificación juega un papel crucial en la identificación tanto de casos 

individuales como de grupos, ya que tiene en cuenta la intensidad variable del síndrome 

experimentado por diferentes individuos. Es importante tener en cuenta que no todos 

progresan a través de todas las fases, ya que la progresión puede diferir de una persona a 

otra. 

Manzano también apoya la idea de que el Burnout tiene tres dimensiones, pero presenta 

una secuencia diferente. Según Manzano, la primera dimensión que aparece es la baja 

realización personal, seguida del agotamiento emocional. Como estas dos dimensiones 

persisten en el tiempo, los individuos pueden desarrollar actitudes de despersonalización. 

Vale la pena señalar que en este modelo, la segunda y tercera fase del proceso están 

íntimamente ligadas y pueden ocurrir juntas o alternativamente, como observaron otros 

autores (Manassero et al., 2003; Ramos, 1999). Hay varios otros modelos integradores que 

vale la pena mencionar además de los de Gil-Monte et al. (1995) y Manzano (1998). Gil-

Monte et al. sugieren que los pensamientos y creencias de los individuos influyen en sus 

percepciones y comportamientos, y estos pensamientos pueden ser modificados por las 

consecuencias de sus acciones.  

El autoconcepto de las capacidades de una persona juega un papel en la determinación 

de su nivel de esfuerzo y compromiso para lograr sus objetivos, así como sus reacciones 

emocionales. Gil-Monte et al. También argumentan que los profesionales pueden 

experimentar una falta de realización personal y un aumento del agotamiento emocional, lo 

que conduce a una estrategia de afrontamiento denominada "despersonalización". Este 

síndrome es visto como una respuesta al manejo ineficaz del estrés laboral, por el contrario, 

Hatinen et al. (2004) proponen una secuencia más rígida para el Burnout. Según sus 

hallazgos, experimentar una sensación de disminución de la eficacia profesional puede 

verse como la fase inicial del agotamiento, mientras que el agotamiento emocional y el 

cinismo son indicadores de las etapas más avanzadas de esta condición, elementos de riesgo 

para el Síndrome Burnout. 
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1.3 Elementos de Riesgos. 

Aspectos Individuales. 

Según Edelwich y Brodsky (1980), el Burnout ocurre cuando se obstaculiza el deseo de 

un individuo de tener un impacto positivo en la vida de otra persona. Esta frustración surge 

del hecho de que las personas eligen ayudar a los demás para validar su propia valía. Los 

autores también destacan varios factores que contribuyen a la probabilidad de desarrollar el 

síndrome de Burnout, como tener un alto entusiasmo inicial pero una baja compensación, 

falta de apoyo y refuerzo en el lugar de trabajo, mala gestión de los recursos y ser un 

empleado joven. Estas características se observan a menudo en la profesión de enfermería, 

que ha sido objeto de numerosos estudios. En el campo de la enfermería, a menudo existe 

una desconexión entre las intenciones altruistas, la educación recibida y las duras realidades 

del trabajo. Además, una parte importante del personal de enfermería tiene años de 

experiencia limitados y enfrenta inestabilidad laboral. Como demuestra Manzano (1998), 

tener estabilidad laboral tiene un impacto positivo en la satisfacción personal. Además, el 

nivel educativo alcanzado está estrechamente relacionado con el agotamiento emocional, 

según el mismo autor. 

Al considerar la estructura familiar y su impacto en el agotamiento, parece que las 

personas que tienen hijos son más resilientes debido a su participación en la familia. Esta 

implicación les permite manejar mejor los problemas y conflictos emocionales, así como 

ser más realistas. Sin embargo, Manzano (1998) sostiene que cuantos más hijos tiene una 

persona, mayor suele ser su nivel de estrés laboral. Además, el nivel de implicación 

personal es un factor importante a tener en cuenta. En concreto, se ha encontrado que el 

grado de implicación en el propio trabajo es un predictor significativo del desgaste 

profesional, junto con las estrategias de afrontamiento y el equilibrio emocional. La 

personalidad también tiene un impacto en el agotamiento, discutiéndose el concepto de una 

"personalidad resistente al estrés". 

 Esto sugiere que aunque la naturaleza del trabajo y sus condiciones contribuyen al 

agotamiento, las variables individuales tienen una fuerte influencia en cómo responden los 

individuos y las consecuencias resultantes. En cuanto al género, se observa que las mujeres 

son más susceptibles al desgaste profesional en comparación con los hombres. Es 

importante señalar que el análisis de la relación entre género y burnout es complejo debido 

a diversos factores que distorsionan los hallazgos. Por ejemplo, es más probable que las 

mujeres estén empleadas en puestos con un poder de decisión limitado en comparación con 

los hombres. Además, las demandas familiares, la educación y los ingresos también 

influyen en los niveles de agotamiento  

El otro modelo, conocido como el "sentido de la coherencia", se centra en los aspectos 

activos del comportamiento que promueven el desarrollo de la salud. Abarca los diversos 

medios que facilitan el comportamiento activo y guían a los individuos hacia acciones 
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adaptativas. En última instancia, ambos modelos destacan la importancia de las variables 

personales y el comportamiento activo en el manejo efectivo del estrés y la promoción del 

bienestar general. Por lo tanto, la importancia de las variables personales sugiere que existe 

un "estilo de comportamiento distinto en respuesta al estrés". Este concepto ha dado lugar a 

dos explicaciones globales: el modelo de "resistencia a la personalidad" de Kobassa (1982) 

y el modelo de "sentido de coherencia" de Antonovsky (1987). El modelo de personalidad 

de Kobassa, específicamente conocido como "personalidad resistente" o rusticidad, ha 

tenido el mayor impacto en los círculos académicos y de investigación,  según este modelo, 

las dimensiones que componen una personalidad resistente son formas de acción y 

compromiso arraigadas en situaciones de la vida real. 

 Estas dimensiones incluyen compromiso, control y desafío, el compromiso se refiere a 

la implicación personal del individuo y su identificación con sus acciones. Implica 

reconocer los propios valores, las metas que guían el comportamiento y la confianza en las 

relaciones interpersonales. El individuo cree que su intervención puede tener un impacto 

positivo en el curso de los acontecimientos, aunque hasta cierto punto, el desafío, por otro 

lado, implica percibir el cambio como una oportunidad para mejorar la situación actual y 

desarrollar habilidades personales. Abarca la flexibilidad cognitiva y la tolerancia a la 

ambigüedad, las personas con personalidad resistente emplean estrategias de afrontamiento 

efectivas cuando se enfrentan al estrés, como percibir los factores estresantes como 

oportunidades, buscar apoyo social y adoptar estilos de vida saludables, entre otros. 

Según Antonovsky (1979), es importante señalar que la coherencia no es simplemente 

un rasgo de personalidad o un estilo de afrontamiento. En cambio, es una colección de 

competencias cognitivas que sirven como un marco de referencia para las personas en el 

manejo del estrés. Esta consistencia proporciona una orientación disposicional 

generalizada, como explican Buendía y Ramos (2001; 71),  hay varios factores que pueden 

contribuir positivamente a cómo las personas responden al estrés, estos factores incluyen el 

apoyo social, la formación, los medios económicos, la familia y las creencias personales, 

entre otros, los componentes se pueden clasificar en tres dimensiones, a saber, 

comprensibilidad, manejabilidad y significado. 

La investigación realizada por Manzano (1998) demuestra que la estabilidad laboral 

tiene un impacto positivo en la satisfacción personal. Además, el nivel educativo alcanzado 

está íntimamente ligado al agotamiento emocional, según el mismo autor. Al considerar el 

impacto de la estructura familiar en el agotamiento, es evidente que las personas con hijos 

son más resilientes debido a su participación en la vida familiar. Esta implicación les 

permite manejar mejor los problemas y conflictos emocionales, así como adoptar una 

perspectiva más realista. Sin embargo, Manzano (1998) argumenta que las personas con 

más hijos tienden a experimentar mayores niveles de estrés laboral. Además, el nivel de 

implicación personal en el trabajo es un predictor importante del desgaste profesional, junto 
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con las estrategias de afrontamiento y el equilibrio emocional. Los rasgos de personalidad 

también juegan un papel en el agotamiento, siendo el concepto de una "personalidad 

resistente al estrés" un tema de discusión sugiere que, si bien la naturaleza del trabajo y sus 

condiciones contribuyen al agotamiento, las variables individuales tienen una fuerte 

influencia en cómo responden las personas y las consecuencias resultantes. En cuanto al 

género, se observa que las mujeres son más susceptibles al desgaste profesional en 

comparación con los hombres. Sin embargo, es importante reconocer que el análisis de la 

relación entre género y burnout es complejo debido a diversos factores que pueden 

distorsionar los hallazgos.  

Por ejemplo, es más probable que las mujeres ocupen puestos con un poder de decisión 

limitado en comparación con los hombres, las demandas familiares, la educación y los 

ingresos también influyen en los niveles de burnout. El concepto de que las personas eligen 

ayudar a otros para validar su propia valía es un factor significativo para comprender el 

síndrome de burnout. Los autores de este estudio también identifican varios factores que 

contribuyen a la probabilidad de desarrollar el síndrome de burnout, como tener un alto 

entusiasmo inicial pero una baja compensación, falta de apoyo y refuerzo en el lugar de 

trabajo, mala gestión de recursos y ser un empleado joven. Estas características son 

comúnmente observadas en la profesión de enfermería, la cual ha sido ampliamente 

estudiada en relación con el burnout. En el campo de la enfermería, a menudo existe una 

desconexión entre las intenciones altruistas de las personas, la educación que reciben y las 

duras realidades del trabajo muchos miembros del personal de enfermería tienen años de 

experiencia limitados y enfrentan inestabilidad laboral, lo que impacta negativamente en su 

satisfacción personal. 

Aspectos Sociales. 

El apoyo emocional se refiere a la provisión de empatía, comprensión y consuelo 

por parte de los demás, lo que puede ayudar a las personas a afrontar mejor las situaciones 

estresantes. El apoyo informativo, por otro lado, implica la disponibilidad de otras personas 

que pueden brindar consejos útiles, orientación o información que puede ayudar en la 

resolución de problemas o la toma de decisiones. Por último, el apoyo instrumental se 

refiere a la asistencia tangible y los recursos que otros pueden brindar, como ayuda material 

o asistencia práctica. 

 En el campo de la psicología ocupacional, se reconoce ampliamente que las 

relaciones sociales tanto dentro como fuera del lugar de trabajo pueden tener un impacto 

significativo en la experiencia del estrés, estas relaciones pueden servir como un 

amortiguador protector contra los factores estresantes o, en algunos casos, pueden 

contribuir a los sentimientos de estrés. Los efectos positivos de las conexiones sociales en 

los empleados se pueden clasificar en tres tipos principales: apoyo emocional, apoyo 

informativo y apoyo instrumental, para que estos mecanismos de apoyo social sean 
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efectivos, es crucial que los individuos perciban un sentido de integración social y sientan 

que otros están disponibles para informarlos o comprenderlos. Además, la provisión de 

ayuda y asistencia de otros es vital para garantizar que las personas tengan los recursos 

necesarios para hacer frente a los factores estresantes. La investigación realizada por 

Manassero y colegas (2003) y Hombrados (1997) destaca la importancia del apoyo social 

en la promoción del bienestar. House (1981) habla de diferentes tipos de personas que 

pueden ayudarnos cuando necesitamos apoyo. Estas personas pueden ser nuestros 

familiares, vecinos, amigos, maestros o jefes, personas que nos ayudan en grupos, 

profesionales que brindan servicios y personas que nos cuida 

Al considerar las variables sociales en el contexto del lugar de trabajo, es importante 

considerar también las relaciones sociales fuera del trabajo, como las relaciones familiares 

y las amistades. El estudio del agotamiento, por ejemplo, enfatiza la importancia del apoyo 

de estas fuentes, ya que pueden proporcionar a las personas la sensación de ser amadas, 

valoradas y cuidadas Repeti (1989) sugiere que el apoyo de los miembros de la familia en 

el entorno del hogar puede ayudar a mitigar el impacto de factores estresantes menores en 

la vida diaria. Además, se acepta ampliamente que la ausencia de apoyo social puede ser en 

sí misma un factor estresante e incluso puede exacerbar otros factores estresantes. Esto se 

debe a que la presencia de apoyo social puede reducir o eliminar eficazmente los estímulos 

estresantes, alterar la percepción de los factores estresantes, influir en las estrategias de 

afrontamiento y mejorar el estado de ánimo, la motivación y la autoestima general de las 

personas. 

Aspectos Organizacionales. 

Los factores de riesgo organizacionales abarcan una amplia gama de factores 

estresantes que pueden afectar a los empleados. Estos factores incluyen varios aspectos del 

trabajo, el ambiente de trabajo y el clima organizacional general. De particular interés son 

las demandas y el estrés laborales, que pueden tener efectos significativos en el bienestar 

cognitivo, emocional y fisiológico de los empleados, los factores de riesgo organizacionales 

abarcan una variedad de factores estresantes que pueden afectar a los empleados. Estos 

factores estresantes incluyen la demanda laboral, el control del trabajo y el entorno laboral 

en general, la tensión física, las responsabilidades específicas del puesto, los aspectos de 

tiempo de la organización, la inseguridad laboral, el desempeño del rol, las relaciones 

interpersonales en el trabajo, las oportunidades de desarrollo profesional y las políticas y el 

clima de la organización contribuyen al conjunto general perfil de riesgo. 

 De particular interés en el estudio de los factores de riesgo organizacionales son las 

demandas y el estrés laborales. Estos aspectos han sido ampliamente investigados y se 

pueden clasificar en dos categorías: cuantitativos y cualitativos. El aspecto cuantitativo se 

refiere a la carga de trabajo que recae sobre un individuo, mientras que el aspecto 

cualitativo se centra en el tipo y contenido de las tareas involucradas en el trabajo (como la 
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naturaleza y complejidad de las demandas). Es importante tener en cuenta que tanto las 

cargas de trabajo excesivas como las cargas de trabajo excesivamente bajas pueden tener 

consecuencias negativas para los empleados. Los niveles moderados de carga de trabajo 

generalmente se consideran más favorables. Cuando las demandas laborales se vuelven 

abrumadoras y la presión del tiempo es alta, el rendimiento cognitivo tiende a disminuir, 

aumenta el malestar afectivo y aumenta la reactividad fisiológica. 

La investigación ha explorado ampliamente el impacto de las demandas laborales en los 

niveles de estrés. Ciertas ocupaciones, como los bomberos y los oficiales de policía, están 

asociadas con mayores riesgos y peligros, lo que lleva a un mayor estrés. Por otro lado, los 

trabajos que implican tareas monótonas y simplistas, como los operadores industriales, se 

han relacionado con la insatisfacción, la ansiedad y las dolencias físicas. Se ha establecido 

que las tareas que requieren atención y control continuos, particularmente en entornos 

industriales, pueden ser muy estresantes. 

 El nivel de responsabilidad asociado con dicho control es un factor estresante 

significativo, especialmente cuando los errores pueden resultar en problemas de calidad o 

costo, o incluso en la pérdida de vidas, por el contrario, los trabajos que permiten a las 

personas utilizar y desarrollar sus habilidades y capacidades de manera equilibrada tienden 

a promover la satisfacción laboral. Un trabajo activo con altas exigencias y control favorece 

la adquisición de nuevas habilidades y mecanismos de afrontamiento. es fundamental tener 

en cuenta las preferencias y los recursos personales al analizar las demandas laborales para 

prevenir el estrés relacionado con el trabajo.  

Otro factor significativo que contribuye al agotamiento son las condiciones de trabajo, 

incluido el trabajo por turnos, la alta rotación, los turnos nocturnos, los horarios 

prolongados y las horas extraordinarias excesivas. Se ha descubierto que la duración y la 

rotación de los turnos afectan varios aspectos, como la calidad del sueño, la salud 

cardiovascular, las quejas de salud, la satisfacción laboral, la atención, el rendimiento 

cognitivo y los accidentes. Al implementar sistemas de programación y rotaciones, es 

esencial considerar los factores sociales y ambientales, junto con las características 

demográficas e individuales, para comprender el impacto en los empleados. La definición 

de roles de trabajo y las interacciones sociales resultantes dentro del entorno laboral 

también se han estudiado ampliamente.  

Estas interacciones pueden conducir a la ambigüedad de roles, causada por la falta de 

información, y al conflicto de roles, que surge de demandas conflictivas. Tanto la 

ambigüedad de rol como el conflicto de rol contribuyen al estrés de rol, que puede 

manifestarse como tensión, ansiedad, insatisfacción e inclinación a dejar el trabajo. Ciertos 

tipos de trabajo, como aquellos con roles vagamente definidos o en niveles jerárquicos 

intermedios, son más susceptibles al estrés del rol. Además, las personas que priorizan el 
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desarrollo profesional pueden experimentar estrés a medida que aspiran a progresar y 

cumplir con ciertas metas y expectativas. 

1.4 Etiología del Burnout. 

El tema de la etiología del Burnout ha suscitado un considerable debate y controversia 

debido a la amplia gama de causas que se le han atribuido, así como a la diversa 

importancia otorgada a las variables que lo preceden y siguen, y a los diferentes factores 

que lo condicionan. desempeñar un papel. Como resultado, se han desarrollado varios 

modelos explicativos para arrojar luz sobre este fenómeno. En esta discusión, nos 

centraremos en los modelos más relevantes que se han propuesto para la investigación, una 

de las clasificaciones más utilizadas y actualizadas es la presentada por Gil-Monte y Peiró 

(1997). Los modelos etiológicos se han dividido en cuatro líneas distintas de investigación, 

a saber, la Teoría Sociocognitiva del Yo, la Teoría del Intercambio Social, la Teoría 

Organizacional y la Teoría Estructural. Estas categorías permiten una comprensión integral 

de los diferentes factores que contribuyen al desarrollo de un determinado fenómeno o 

comportamiento. Cada línea de investigación ofrece una perspectiva única y arroja luz 

sobre los mecanismos subyacentes que dan forma a los pensamientos, acciones e 

interacciones de las personas dentro de diversos contextos.  

La teoría sociocognitiva del yo explora cómo las normas sociales, las creencias 

culturales y las experiencias personales influyen en el sentido de sí mismo de un individuo 

y en sus comportamientos. La Teoría del Intercambio Social profundiza en la dinámica de 

las relaciones sociales y cómo los individuos participan en interacciones de toma y daca 

para satisfacer sus necesidades y lograr ciertos resultados. Por otro lado, la Teoría 

Organizacional se enfoca en el impacto de las estructuras, procesos y dinámicas 

organizacionales en las actitudes, comportamientos y desempeño de los individuos dentro 

de un entorno laboral. Por último, la Teoría Estructural examina la influencia de estructuras 

sociales más amplias, como la clase social, los roles de género y las dinámicas de poder, en 

los comportamientos y experiencias de los individuos. Al considerar estas cuatro líneas de 

investigación, los investigadores y profesionales pueden obtener una comprensión integral 

de los factores complejos que contribuyen al desarrollo de un determinado fenómeno o 

comportamiento, lo que permite la implementación de intervenciones y estrategias más 

específicas y efectivas. Cada una de estas líneas de investigación ofrece información 

valiosa sobre los factores que contribuyen al Burnout y nos ayudan a comprender mejor 

este complejo fenómeno. 

A. Etiología basada en la Teoría Sociocognitiva del Yo. 

En estos modelos, los factores que tienen un impacto más significativo son los procesos 

cognitivos que influyen en cómo los individuos perciben la realidad. Estas cogniciones, sin 

embargo, no son estáticas sino que son modificadas por sus consecuencias y efectos 

observados. Además, el compromiso con el logro de los objetivos y los resultados 
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emocionales de las acciones están fuertemente influenciados por el nivel de confianza en sí 

mismo de un individuo. Está claro que estos modelos etiológicos otorgan mucha 

importancia a las variables relacionadas con uno mismo, como el autoconcepto, la 

autoconfianza, la autoeficacia y cómo uno se percibe a sí mismo. Varios modelos notables 

que resaltan estas variables incluyen el modelo de competencia social de Harrison (1983), 

el modelo de Pines (1993), el modelo de Cherniss (1993) y el modelo de Thompson, Page y 

Cooper (1993). 

B. Competencia Social de Harrison, (1998) 

Los  factores de ayuda y barrera incluyen la presencia de objetivos de trabajo realistas, 

la alineación de los valores personales con los de la institución, el nivel de formación 

profesional, los procesos de toma de decisiones, la claridad de las expectativas del rol, la 

disponibilidad y adecuación de los recursos, la retroalimentación recibida, la carga de 

trabajo, la ausencia o escasez de recursos, los conflictos interpersonales y las disfunciones 

de rol, entre otros. Cuando hay factores de apoyo combinados con una alta motivación, los 

resultados son generalmente positivos. Esto se debe a que aumenta la percepción de 

eficacia y los sentimientos de competencia en las interacciones sociales. Por otro lado, si 

existen factores barrera que impiden el logro de metas dentro del ambiente laboral, el 

sentido de autoeficacia del individuo disminuye.  

Si estas condiciones desafiantes persisten durante un período prolongado de tiempo, 

pueden provocar el síndrome de agotamiento. Este autor se centra en la importancia de la 

competencia y la eficacia percibida para explicar el concepto de "competencia percibida" 

en el contexto de los servicios asistenciales,  se observa que los profesionales que 

incursionan en el campo de los servicios asistenciales suelen estar altamente motivados 

para ayudar a los demás y poseen un fuerte sentido del altruismo,  sin embargo, una vez que 

están en el lugar de trabajo, se encuentran con varios factores que pueden favorecer o 

dificultar su eficacia como trabajadores. 

C.  Modelos de Pines, (1993) 

Pines sugiere que el Síndrome de Burnout ocurre cuando las personas se enfocan en 

encontrar significado en su trabajo pero finalmente no lo logran. Esto tiende a suceder con 

las personas que derivan un sentido de propósito de las tareas relacionadas con el trabajo 

humanitario. Este modelo particular enfatiza la motivación y establece que solo las 

personas que poseen altos niveles de motivación y expectativas son susceptibles al 

Síndrome de Burnout. Vale la pena señalar que un trabajador que inicialmente carece de 

motivación puede experimentar estrés, aislamiento, depresión o agotamiento, pero no 

progresará hasta desarrollar el Síndrome de Burnout.  

En consecuencia, el Síndrome de Burnout se describe como un estado caracterizado por 

el agotamiento físico y emocional resultante de la exposición prolongada al estrés crónico y 
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expectativas excesivamente altas. Se cree que es el resultado de un proceso de desilusión 

gradual que deteriora significativamente la capacidad de adaptación del individuo. 

D. Modelo de autoeficacia de Cherniss (1993) 

Según Cherniss, cuando las personas logran sus objetivos de forma independiente y con 

éxito, mejora su sentido de eficacia. Por el contrario, si no logran estos objetivos, puede 

tener un efecto perjudicial en su bienestar psicológico, lo que lleva a una disminución de la 

autoeficacia percibida y, en última instancia, culmina en el desarrollo del agotamiento. Por 

otro lado, las personas que poseen fuertes sentimientos de autoeficacia percibida son menos 

propensas a experimentar agotamiento. Esto se debe a que encuentran menos estrés en 

situaciones desafiantes, ya que creen firmemente en su capacidad para superarlas con éxito. 

F. Modelo de Thompson, Page y Cooper (1993) 

Según los autores, cuando las personas fracasan reiteradamente en el cumplimiento de 

las metas relacionadas con el trabajo y se enfrentan a altos niveles de autoconciencia sobre 

las brechas entre demandas y recursos, tienden a adoptar una estrategia de afrontamiento 

conocida como "retirada mental o conductual" de la situación estresante. este patrón de 

retraimiento a menudo se manifiesta como comportamientos de despersonalización. El 

objetivo de estas estrategias de afrontamiento es aliviar las discrepancias percibidas en el 

logro de los objetivos laborales. En términos más simples, Thomson et al. han identificado 

cuatro factores que contribuyen al Burnout, siendo la confianza en uno mismo un factor 

significativo. Cuando las personas fallan constantemente en cumplir con los objetivos 

laborales y se vuelven muy conscientes de las brechas entre lo que se les exige y los 

recursos que tienen, tienden a retirarse mental o conductualmente de la situación estresante.  

G. Teorías del Intercambio Social 

Según estos modelos, el acto de formar conexiones interpersonales desencadena una 

cadena de eventos conocida como comparación social. A través de esta comparación, las 

personas pueden desarrollar percepciones de inequidad o falta de beneficios, lo que a su vez 

puede aumentar la probabilidad de experimentar agotamiento. Algunos modelos notables 

que profundizan en esta área de investigación incluyen el modelo de comparación, el 

modelo social de Buunk y Schaufeli (1993) y el modelo de conservación de recursos de 

Hobfoll, así como el estudio de Freedy (1993). 

H. Comparación Social de Buunk y Schaufeli (1993) 

En el estudio realizado por Buunk y Schaufeli (1993), descubrieron tres fuentes 

distintas de estrés que surgen como resultado de estos procesos de intercambio social.. La 

primera fuente es la incertidumbre, que se refiere a la falta de claridad o comprensión con 

respecto a los propios sentimientos y pensamientos sobre cómo actuar en determinadas 

situaciones. La segunda fuente es la percepción de equidad, que implica la evaluación del 
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individuo de si existe un equilibrio justo entre lo que da y lo que recibe en sus relaciones. 

Por último, la tercera fuente es la falta de control, que se caracteriza por la incapacidad del 

trabajador para influir o gestionar los resultados de su trabajo. Con relación a los 

mecanismos y procesos de afiliación social y comparación con los compañeros de trabajo, 

los autores explican que los enfermeros muchas veces se abstienen de buscar el apoyo 

social de sus pares durante situaciones estresantes por temor a ser tildados de 

incompetentes. El desarrollo de este modelo tuvo como objetivo específico proporcionar 

una explicación para la ocurrencia de burnout entre los enfermeros. Dentro de este 

contexto, el autor presenta una teoría que sugiere que hay dos causas principales del 

agotamiento. La primera causa gira en torno a la dinámica de las interacciones sociales con 

los pacientes, dando importancia a los mecanismos y procesos de intercambio social así 

como a la comparación con los compañeros. 

I. Conservación de Recursos de Hobfoll y Freedy (1993) 

La teoría de la conservación de recursos, propuesta por Hobfoll y Freedy en 1993, 

postula que cuando la motivación central de un individuo se ve comprometida, puede 

provocar estrés y, en última instancia, agotamiento. La premisa de esta teoría es que para 

aliviar el agotamiento, es imperativo aumentar los recursos disponibles para los empleados 

y mitigar su susceptibilidad al agotamiento de recursos, alterar sus cogniciones y 

percepciones de manera positiva puede ayudar a disminuir los niveles de estrés percibidos 

y, posteriormente, prevenir el agotamiento. En consecuencia, las estrategias de 

afrontamiento recomendadas por los defensores de esta teoría se consideran estrategias 

"activas".  

El principio central de la teoría de la conservación de recursos es que los trabajadores se 

esfuerzan por mejorar y mantener sus valiosos recursos. Es probable que ocurra el 

agotamiento cuando estos recursos se ven amenazados, se pierden o cuando las personas 

invierten en sus recursos pero no reciben los resultados esperados. Según esta teoría, la 

exposición prolongada a altas exigencias profesionales puede conducir al agotamiento 

emocional y físico, que es un componente central del burnout. En resumen, la teoría COR 

identifica cuatro categorías principales de recursos: habilidades de afrontamiento 

intrínsecas, condiciones ambientales, características personales y capacidades físicas 

(Hatinen, M & cols, 2004). 

J. Basados en la Teoría Organizacional 

Estos fenómenos se distinguen por su base en la interacción entre los factores 

estresantes presentes en el entorno organizacional y las estrategias de afrontamiento 

empleadas por los trabajadores para abordar y aliviar de manera efectiva el agotamiento. De 

acuerdo con estos modelos, varios factores, como las funciones del rol, el apoyo percibido, 

la estructura organizacional, el clima y la cultura, junto con el enfoque para enfrentar 
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situaciones estresantes, contribuyen al desarrollo del síndrome de burnout. Por lo tanto, las 

causas específicas del agotamiento difieren según el tipo de estructura organizacional y el 

nivel de apoyo social dentro de la institución. Por ejemplo, en una organización burocrática 

mecánica y de comunicación con una jerarquía vertical, el agotamiento emocional puede 

desencadenarlo. Por el contrario, en organizaciones con burocracias profesionalizadas 

como hospitales, el agotamiento puede surgir de disfunciones de roles y conflictos 

interpersonales. 

K. Golembiewski, Munzenrider y Carter (1988) 

Este modelo dice que cuando alguien comienza a sentirse agotado, sucede por etapas. 

Primero, pueden comenzar a sentirse desconectados de otras personas. Luego, comienzan a 

sentirse menos satisfechos con su trabajo. Y finalmente, comienzan a sentirse muy cansados 

y agotados. En la fase inicial, el estrés se desencadena por la sobrecarga de trabajo y la 

pobreza de roles, lo que genera sentimientos de pérdida de autonomía y control. Esto, a su 

vez, provoca irritabilidad, fatiga y una disminución de la autopercepción positiva. En la 

segunda fase, los individuos desarrollan estrategias de retiro para hacer frente al ambiente 

de trabajo amenazante. La efectividad de estas estrategias varía, siendo algunas 

constructivas y otras no, dependiendo de su naturaleza (si involucran empatía o cinismo). Si 

los individuos desarrollan actitudes de despersonalización (cinismo), surge el Burnout, las 

fases posteriores se caracterizan por una baja realización personal, que en última instancia 

conduce al agotamiento emocional. 

L. Cox, Kuk y Leiter (1993) 

Según este modelo, que adopta un enfoque transaccional del estrés laboral, el Burnout 

es un fenómeno específico que prevalece en las profesiones humanitarias. Se caracteriza 

por Agotamiento Emocional, que se considera la dimensión central de este síndrome,  la 

despersonalización es vista como un mecanismo de afrontamiento que los individuos 

emplean en respuesta a su agotamiento, mientras que la baja realización personal es el 

resultado de su evaluación cognitiva del estrés que experimentan en su trabajo. Esta 

evaluación está influenciada por los diversos significados que los individuos atribuyen a su 

trabajo y las posibles expectativas no satisfechas que puedan tener en su lugar de trabajo. 

Otro factor que contribuye al Burnout, identificado por Cox et al. (1993), es la “salud de la 

organización”. Este concepto se refiere al alineamiento e integración de los aspectos 

psicosociales de la organización, tales como sus estructuras, políticas, procedimientos y 

cultura. 

M. Modelo de Winnubst (1993) 

La definición de Burnout propuesta por Pines y Aronson (1988) es la base de este 

modelo, que sugiere que el Burnout es el resultado de la compleja interacción entre el 

estrés, la tensión y el apoyo social dentro de la estructura y cultura organizacional. Así, el 
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desarrollo del Burnout está influenciado por los desafíos que surgen de la estructura, el 

clima y la cultura de la organización. Según Winnubst (1993), la cultura organizacional está 

determinada por su estructura, por lo que los factores que conducen al Burnout pueden 

variar según el tipo de cultura organizacional y el nivel de apoyo social brindado.  

Además, el apoyo social, al estar estrechamente ligado a la estructura organizacional, 

juega un papel crucial en la configuración de la percepción de los individuos sobre la 

estructura organizacional y, por lo tanto, es una variable clave que debe abordarse para 

prevenir o reducir los niveles de Burnout. En línea con esta perspectiva, Golembiewski et 

al. (1983; 1986) argumentan que el Burnout puede afectar a profesionales de diversos 

campos, no sólo a los que trabajan en la asistencia sanitaria o en los servicios de apoyo. 

Contribuciones recientes también han intentado conectar el Burnout con la Teoría de la 

Acción, definiéndolo como una disrupción en los procesos de acción (Burisch, 1993). 

Además, la Teoría General del Estrés sugiere que el Burnout puede entenderse como el 

resultado de una falta de habilidades de afrontamiento y motivación (Hobfoll & Fredy, 

1993). 

N. Modelos etiológicos basados en la Teoría Estructural 

Los modelos que consideran los factores personales, interpersonales y organizacionales 

juegan un papel crucial para proporcionar una comprensión integral del desarrollo del 

Burnout. Estos modelos se distinguen particularmente porque están arraigados en marcos 

transaccionales. De acuerdo con estos modelos, el estrés surge cuando hay un desequilibrio 

en la forma en que los individuos perciben y afrontan las demandas que se les imponen, en 

relación con su propia capacidad para responder con eficacia. 

O. Modelo de Gil-Monte y Peiró (1997) 

Este modelo proporciona una comprensión integral del Burnout al considerar varios 

factores dentro de la organización, así como estrategias personales y de afrontamiento. De 

acuerdo con este modelo, el Burnout es el resultado de que las personas perciben altos 

niveles de estrés en su entorno laboral, particularmente debido a factores como el conflicto 

y la ambigüedad de roles. Cuando las personas se sienten abrumadas por estos factores 

estresantes, se involucran en un proceso de reevaluación, evaluando sus mecanismos de 

afrontamiento. Si se descubre que sus estrategias de afrontamiento actuales son 

inadecuadas, el agotamiento surge como respuesta. 

 Es importante señalar que el Burnout sirve como variable mediadora entre el estrés 

percibido y sus consecuencias. En otras palabras, actúa como un puente entre la percepción 

del estrés de los individuos y los resultados negativos que pueden seguir, como mala salud, 

baja satisfacción laboral, pasividad y evitación. Al comprender el papel del Burnout como 

mediador, podemos comprender mejor cómo influye en el bienestar general de un individuo 

y en las experiencias relacionadas con el trabajo. 
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1.4.1 Efectos del Síndrome del Burnout 

Las consecuencias sociales del Burnout están estrechamente relacionadas con la forma 

en que las personas afectadas se relacionan con su entorno laboral. Una de las 

consecuencias más significativas es su tendencia a aislarse y mostrar desprecio por las 

interacciones sociales. También se ha observado que las personas con altos niveles de 

Burnout experimentan una menor satisfacción en sus relaciones y muestran 

comportamientos de irritación, asco y tensión en el hogar. En consecuencia, las 

interacciones personales se deterioran como resultado de estas actitudes negativas.  

En cuanto a las consecuencias conductuales, menos estudiadas, la despersonalización es 

la más significativa. Los efectos del Burnout sobre la conducta se pueden resumir en: 

1) Pérdida de la conducta proactiva. 

2)  Recurrir a soluciones que implican un mayor consumo de estimulantes, abuso de 

sustancias y otros hábitos nocivos para la salud. Las personas que experimentan 

Burnout también pueden presentar varios trastornos fisiológicos, como dolores de 

cabeza, dolores musculares (especialmente en la espalda), dolores de muelas, 

náuseas, trastornos auditivos, hipertensión, úlceras, pérdida de la voz, pérdida del 

apetito, disfunciones sexuales y problemas para dormir. En general, estos 

individuos pueden desarrollar trastornos psicosomáticos y fatiga crónica. La 

mayoría de las consecuencias del Burnout afectan principalmente al bienestar 

emocional de la persona. Esto es evidente en los estudios realizados, que se han 

basado en la definición operativa de Burnout de Maslach.  

La escala de Maslach incluye 12 de 22 ítems que pertenecen a factores 

emocionales, en particular aquellos asociados con la depresión, como sentimientos 

de fracaso, baja autoestima, irritabilidad, asco y agresividad. Si bien los síntomas 

cognitivos han recibido menos atención, son cruciales ya que indican una 

desconexión entre las expectativas laborales y la realidad, lo que genera frustración 

y depresión cognitiva, una característica definitoria del Burnout. Adicionalmente, el 

concepto de cinismo, segunda dimensión atribuida por Maslach y Leiter (1996) al 

Burnout, está íntimamente relacionado con aspectos cognitivos, manifestándose en 

la autocrítica radical, la devaluación personal, el “autosabotaje”, la desconfianza y 

el desprecio por el trabajo. En la siguiente tabla 1.1 se presentan los síntomas del 

Burnout.  
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Tabla 1.1 

Síntomas del Burnout. 

 

Fuente: Buendía y Ramos, (2001; 60). 

En última instancia, el agotamiento a menudo conduce a la insatisfacción laboral. Las 

personas pueden sentirse infelices e insatisfechas en su rol actual, lo que puede tener 

efectos a largo plazo en su satisfacción profesional general. Por lo tanto, es crucial 

reconocer y abordar los signos del agotamiento para evitar que ocurran estas consecuencias 

negativas. En el lugar de trabajo, el agotamiento puede tener efectos perjudiciales, a 

menudo resulta en ausentismo, donde las personas frecuentemente toman tiempo libre del 

trabajo debido a su agotamiento físico y mental. Este ausentismo puede conducir a una 

disminución de la productividad y el rendimiento, ya que las personas pueden tener 

dificultades para mantener el mismo nivel de producción que antes, el agotamiento también 

puede resultar en un trabajo de mala calidad, ya que las personas pueden carecer de la 
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energía y la motivación para producir su mejor trabajo. La fatiga física y mental, también 

conocida como agotamiento, puede tener efectos perjudiciales para las personas. Una 

consecuencia del agotamiento es la despersonalización, donde las personas pueden sentir 

que se están volviendo robóticas o que se están desprendiendo de sus emociones. Además, 

el agotamiento a menudo conduce a un bajo sentido de realización personal, lo que hace 

que las personas se sientan insatisfechas en su trabajo.  

Las consecuencias del agotamiento son numerosas y pueden tener un gran impacto en el 

bienestar general de una persona, una de las principales consecuencias es la desmotivación, 

donde las personas pierden el impulso y el entusiasmo que alguna vez tuvieron por su 

trabajo. Esta desmotivación a menudo conduce a un pensamiento negativo y una 

perspectiva pesimista tanto del trabajo como de la vida en general. Como resultado, las 

personas pueden volverse pasivas y exhibir un sentido de pasotismo, donde carecen de la 

motivación para participar activamente en sus tareas. Otra consecuencia del agotamiento es 

la indiferencia hacia el trabajo y la vida.  

Las personas pueden comenzar a sentirse indiferentes hacia sus responsabilidades e 

incluso pueden mostrar signos de apatía. Esta indiferencia puede conducir a muchos errores 

e indecisiones, ya que las personas pueden tener dificultades para concentrarse y emitir 

juicios sensatos. El agotamiento también puede conducir a un consumo abusivo de alcohol 

o drogas cuando las personas intentan hacer frente a sus sentimientos de agotamiento e 

insatisfacción. 

1.5  Instrumentos de Evaluación del Síndrome de Burnout. 

Se han utilizado varios métodos en la evaluación del síndrome de Burnout. 

Inicialmente, los investigadores emplearon observaciones sistemáticas, entrevistas 

estructuradas y pruebas proyectivas. Sin embargo, ha habido un cambio hacia el uso de 

cuestionarios o autoinformes para la evaluación, a pesar de los desafíos que presentan. Es 

crucial reconocer que las medidas de autoinforme por sí solas no son suficientes, y es 

recomendable recopilar datos objetivos de otras fuentes para validar y ampliar los 

resultados. La debilidad de los autoinformes radica en la estrecha asociación entre las 

variables independientes y dependientes que se miden. Esta proximidad a veces puede 

generar confusión, ya que los constructos que se miden pueden considerarse tanto causas 

como consecuencias.  

Sin embargo, los autoinformes son los instrumentos más utilizados para evaluar el 

Burnout, siendo el Inventario de Burnout de Maslach (MBI; Maslach y Jackson, 1981, 

1986) y el Burnout Measure (BM, Pines y Aronson, 1988) los preferidos por los 

investigadores. Sin embargo, existen muchos otros instrumentos, que se mencionarán más 

adelante, junto con el año de su publicación. En el año 2000 se publicó el Cuestionario de 

Burnout en Enfermería -CDPE- (Moreno, Garrosa y González). En 1996 se introdujo el 

MBI-General Survey -MBI-GS- (Schaufeli, Leiter, Maslach y Jackson). En 1995 se 



36 

 

publicaron el Cuestionario sobre estrés en el trabajo (Kompier y Levi) y la Escala de 

Burnout en directores de escuela (Friedman). En 1994, se introdujo el Inventario de 

Burnout de Roma (Ventura, Dell'Erba y Rizzo). En 1993 se publicaron la Holland Burnout 

Assessment Survey (Holland y Michael), el Teacher Burnout Questionnaire -CBP- (Moreno 

y Oliver), y el Brief Burnout Questionnaire -CBB- (Moreno y Oliver). En 1992 se introdujo 

la escala de variables predictoras de Burnout (Aveni y Albani). 

 En 1990, se logró un hito importante con la publicación de tres notables herramientas 

de evaluación para medir el estrés y el agotamiento entre las enfermeras. Estos 

instrumentos, a saber, la Lista de verificación de estrés para enfermeras, la Escala de 

efectos psíquicos del agotamiento y la Escala de estrés para enfermeras de oncología, 

marcaron un punto de inflexión en el campo de la investigación en enfermería y 

proporcionaron recursos valiosos para comprender y abordar los efectos psicológicos del 

estrés relacionado con el trabajo en la profesión de enfermería. A través de su desarrollo e 

implementación, estas escalas han contribuido a una comprensión más profunda de los 

factores estresantes únicos que enfrentan las enfermeras y han allanado el camino para 

futuras investigaciones e intervenciones destinadas a mejorar el bienestar de los 

profesionales de la salud. 

El año 1987 vio el desarrollo del Energy Depletion Index de Garden, una medida del 

agotamiento y la fatiga. Reig y Caruana también crearon escalas para evaluar el estrés, la 

satisfacción laboral y el apoyo social durante este tiempo.  

Seidman y Zager desarrollaron la Teacher Burnout Scale tanto en 1987 como en 1986, 

destacando la prevalencia y el impacto del agotamiento entre los educadores. Shirom y 

Oliver introdujeron el Burnout Index (BI) en 1986, y Maslach et al. creó la Encuesta de 

Educadores *FS, otra herramienta para evaluar el agotamiento entre los docentes. En 1988, 

Cooper y sus colegas desarrollaron el Inventario de Estrés Ocupacional, que evalúa varios 

aspectos del estrés en el lugar de trabajo.  

Casi al mismo tiempo, Harris, Hingley y Cooper desarrollaron el Índice de Estrés de 

Enfermeras (NSI), diseñado específicamente para medir el estrés entre las enfermeras. Otra 

escala desarrollada en 1988 es el Teacher Stress Inventory de Schutz y Long, que se centra 

en el estrés experimentado por los educadores. Volviendo a 1985, Klas, Kendall y Kennedy 

desarrollaron el Perfil de estrés para maestros, una medida de los niveles de estrés 

específicamente para educadores. Kremer y Hofman también crearon la Burnout Scale 

durante este año, contribuyendo aún más al campo de la investigación del burnout. En 

1984, Farber desarrolló la Teacher Attitude Scale (TAS), que evalúa las actitudes y 

percepciones de los profesores. 

 El año 1981 vio el desarrollo de la Nursing Stress Scale (NSS) de Gray-Toft y 

Anderson, así como el Inventario de Burnout de Maslach de Maslach y Jackson, que se ha 
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convertido en una de las medidas de burnout más utilizadas. Pines, Aronson y Kafry 

introdujeron la Medida Tedium, también conocida como la Medida Burnout, durante este 

tiempo. La escala Staff Burnout para profesionales de la salud (SBSS HP) desarrollada por 

Jones es una herramienta utilizada para medir el agotamiento entre los trabajadores de la 

salud. Esta escala fue creada en 1980 y desde entonces ha sido ampliamente utilizada en 

entornos clínicos y de investigación. 

1.6 Maslach burnout Inventory (MBI) 

Según Maslach y Jackson, el burnout es un concepto tridimensional, por lo que el MBI 

se divide en tres subescalas: agotamiento emocional, despersonalización y baja realización 

personal, con distintos niveles de resultados. Además, el MBI permite el análisis de 

resultados específicos de diferentes profesiones, como maestros, trabajadores sociales, 

médicos, profesionales de la salud mental y otros, ya que hay puntajes de corte adaptados a 

cada grupo. El MBI se ha aplicado con éxito a estas poblaciones, demostrando una alta 

fiabilidad y validez en los tres factores mencionados. En la revisión de 1986, las tres 

subescalas del MBI mostraron una confiabilidad aceptable, con una consistencia interna de 

0,80, y demostraron una adecuada validez convergente y discriminante. En concreto, el 

factor de agotamiento personal tiene un valor de fiabilidad de 0,90, la despersonalización 

tiene un valor de 0,79 y la baja realización personal tiene un valor de 0,71.  

En general, el MBI es ampliamente reconocido como el cuestionario más utilizado a 

nivel internacional en el campo de la investigación del burnout, y las dimensiones 

propuestas por Maslach y Jackson son las que se emplean con mayor frecuencia para 

definir el constructo burnout. En España, la escala ha sido traducida por Nicolás Seisdedos 

Cubero (TEA, 1987). Maslach y Jackson realizaron estudios sobre el agotamiento, que 

constaron de dos etapas. En una primera etapa, definieron el burnout aplicándolo a 

profesionales que trabajaban en la industria de servicios y utilizaron un conocido sistema de 

medición llamado Maslach Burnout Inventory (MBI) en 1981 y 1986. Este instrumento, 

que ha sido traducido al español y validado de Gil Mount (2002), es un cuestionario 

autoadministrado que consta de 22 ítems que evalúan los sentimientos, emociones, 

pensamientos y comportamientos del sujeto relacionados con su trabajo. 

La investigación realizada por Maslach y Jackson continuó y, en 1996, colaboraron con 

Leiter y Schaufeli para publicar una versión revisada del MBI. Esta nueva versión, 

conocida como MBI-General Survey (MBI-GS), reconoció que el agotamiento existe más 

allá del ámbito de los servicios humanos, como se discutió en el capítulo anterior. 

Adicionalmente, se desarrolló una versión específica del MBI para docentes, en España, el 

MBI-GS ha sido traducido al español y validado a través de un estudio realizado por Gil 

Monte en 2002, que examinó la estructura factorial de la escala utilizando una muestra de 

149 policías de Tenerife. Los resultados de este estudio confirmaron la validez y 

confiabilidad del MBI-GS,  esta escala es aplicable a profesionales de diversas áreas y 

consta de 16 ítems que permiten conocer los aspectos laborales del burnout. Hay algunas 

diferencias en esta versión en comparación con la escala original.  
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Por ejemplo, el agotamiento emocional está relacionado con la fatiga en lugar de 

atribuirse directamente a otras personas como fuente. La despersonalización se caracteriza 

por el cinismo, la indiferencia o una actitud distante hacia el trabajo en general, en lugar de 

específicamente hacia los demás. Por último, la realización profesional abarca tanto 

aspectos sociales como no sociales. La equivalencia percentil categoriza los niveles de 

agotamiento como Agotamiento alto para el percentil 75, Agotamiento medio para el 

percentil 50 y Agotamiento bajo para el percentil 25. Se han analizado diferentes muestras, 

revelando variaciones en los niveles de burnout según la profesión y el contexto cultural. 

Esto implica que la clasificación del burnout no puede ser de aplicación universal y exige el 

desarrollo o adaptación de criterios específicos (Gil Monte, 2002; López et al., 2000; 

Ramos, 1999). 

1.8 Una visión sistemática del Síndrome de burnout en Latinoamérica. 

La mayoría de los estudios revisados utilizaron métodos de muestreo no 

probabilísticos, que tienen desventajas metodológicas y pueden no ser representativos de la 

población. Esto dificulta la generalización y reproducibilidad de los resultados, sin 

embargo, es importante reconocer el mérito y la contribución de estos estudios, 

especialmente cuando la accesibilidad a una muestra o grupo específico es un desafío. Los 

métodos de muestreo no probabilísticos son más rentables y requieren menos tiempo en 

comparación con los estudios probabilísticos,  en cuanto a los métodos de recopilación de 

datos, se utilizaron predominantemente encuestas fuera de línea.  

Sin embargo, existe una tendencia creciente hacia los estudios en línea, que ofrecen 

varias ventajas, como la rentabilidad y la facilidad de recopilación de datos. Este cambio 

hacia métodos de investigación en línea se ha observado en varios estudios sociales y 

psicológicos,  esta revisión destaca el desarrollo de la investigación sobre el burnout entre 

los docentes universitarios latinoamericanos. Enfatiza la necesidad de estudios 

longitudinales, enfoques integrales y métodos de muestreo representativos para mejorar 

nuestra comprensión de este fenómeno. 

 El uso cada vez mayor de métodos de recopilación de datos en línea también 

presenta nuevas oportunidades para futuras investigaciones en esta área. En cuanto a la 

composición de las muestras de estudio, se encontró que los hombres tuvieron una mayor 

participación, excepto en un estudio que se centró exclusivamente en la población 

femenina,  para asegurar una comprensión integral del agotamiento, es esencial corregir 

estos desequilibrios e incluir muestras homogéneas.  

También vale la pena mencionar que la mayoría de los artículos analizados en esta 

revisión incluyeron muestras de docentes colombianos, lo que indica un interés 

significativo en el tema en ese país, que ha sido señalado previamente por otros autores. 

Esta revisión se centra en la investigación realizada sobre el burnout (SB) en docentes 

universitarios latinoamericanos durante las últimas dos décadas. Los datos recopilados 
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indican una cantidad significativa de producción científica en español, lo que sugiere un 

interés creciente en el tema desde 2017. Cabe señalar que existe una amplia gama de 

palabras clave utilizadas para describir el constructo en ambos idiomas, lo que ha generado 

cierta confusión. en traducciones. Además, algunos autores han utilizado indistintamente 

los términos relacionados con el estrés laboral y el de burnout, aunque la evidencia 

empírica sugiere que existe una distinción entre los dos fenómenos. En cuanto a la 

metodología de investigación, se ha utilizado predominantemente el enfoque cuantitativo y 

el diseño transversal no experimental. Si bien esta metodología puede ser adecuada para 

fines locales, descriptivos y de diagnóstico, tiene limitaciones para explicar el fenómeno a 

lo largo del tiempo. Por lo tanto, los estudios longitudinales son necesarios para obtener una 

mejor comprensión del síndrome de burnout, también es importante considerar enfoques 

integrales, como métodos cualitativos o mixtos, para brindar una perspectiva más holística 

del fenómeno. 

Para asegurar los principios éticos de la investigación científica, sería ideal contar 

con el apoyo previo de un comité de ética en cuanto al procedimiento y aplicación de los 

instrumentos. Sin embargo, es importante señalar que la necesidad generalizada de 

aprobación de proyectos es un desarrollo relativamente reciente, pero esto no debería 

socavar su importancia,  es crucial priorizar el consentimiento informado, no solo por el 

bienestar de la persona sino también para respetar su libertad y autonomía en su 

participación. Las limitaciones de este estudio también deben ser reconocidas,  en primer 

lugar, es un estudio exploratorio y los criterios de inclusión utilizados pueden haber 

excluido investigaciones relevantes. 

 Además, la principal limitación radica en la inclusión de solo estudios no 

experimentales en la muestra, lo que exige cautela al hacer inferencias debido a amenazas 

específicas a la validez interna y externa, no se pudo analizar la calidad metodológica y el 

riesgo de sesgo de los estudios no experimentales revisados, ya que estos aspectos son más 

aplicables a diseños manipulativos. A pesar de estas limitaciones, una fortaleza de este 

estudio es que es la segunda revisión sistemática sobre el síndrome de Burnout en docentes 

universitarios latinoamericanos, al menos al momento de escribir este artículo, brindando 

una actualización de lo encontrado en una revisión sistemática anterior de Chávez (2016).  

 Esto incluye información sobre la prevalencia del burnout y el uso frecuente del 

MBI como instrumento de evaluación, así como la adición de un análisis novedoso de los 

aspectos metodológicos y éticos de las publicaciones incluidas. En cuanto a los 

instrumentos utilizados en este estudio, destaca el MBI (Maslach & Jackson, 1981; 

Maslach & Jackson, 1986), siendo una de las herramientas más utilizadas en diversas 

versiones por diferentes autores. Esto podría atribuirse a su utilidad para evaluar el burnout 

en diferentes ocupaciones, ganando reconocimiento dentro de la comunidad científica. Sin 
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embargo, vale la pena señalar que se han identificado algunas limitaciones en su contenido, 

comercialización y replicación de resultados en otras áreas y regiones. 

En cuanto a las características bibliográficas, la investigación de Rojas, Reyes, y 

Rodríguez se centró en publicaciones entre los años 2005 y 2019. Los 25 documentos 

analizados se publicaron principalmente en revistas especializadas en salud y estaban 

escritos predominantemente en español. Los principales objetivos de la investigación 

fueron determinar la prevalencia del tema objeto de estudio, evaluar los niveles de impacto 

y explorar diversos factores asociados al mismo. En términos de consideraciones éticas, 

este estudio se apegó a las pautas éticas establecidas por la Asociación Estadounidense de 

Psicología (2017), estas pautas enfatizan la importancia de reconocer y citar adecuadamente 

los trabajos consultados en la investigación.  

Además, el estudio siguió los principios éticos de garantizar la seguridad y el 

bienestar de los participantes humanos, aunque en este estudio en particular no hubo 

participación humana ni riesgos asociados. Al examinar la terminología relacionada con el 

tema, se utilizó una amplia gama de palabras clave tanto en inglés como en español. En 

cuanto a las muestras del estudio, la mayoría de los participantes eran de Colombia, México 

y Ecuador. El rango de edad de los participantes varió de 20 a 71 años e incluyó tanto a 

hombres como a mujeres. El proceso de selección utilizado en la mayoría de los casos fue 

no probabilístico, representando el 72% de los estudios. En cuanto a la prevalencia del 

fenómeno, el 60% de las investigaciones reportaron niveles medios-bajos de SB entre los 

docentes, mientras que el 20% reveló niveles altos y destacables, como se muestra en la 

Tabla 1.2. 

Tabla 1.2 

Características de los grupos de estudios. 
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Fuente: Rojas, Reyes, y Rodríguez, (2021). 

En cuanto a las muestras del estudio, la mayoría de los participantes eran de Colombia, 

México y Ecuador. El rango de edad de los participantes varió de 20 a 71 años e incluyó tanto a 

hombres como a mujeres. El proceso de selección utilizado en la mayoría de los casos fue no 

probabilístico, representando el 72% de los estudios. En cuanto a la prevalencia del fenómeno, el 

60% de las investigaciones reportaron niveles medios-bajos de SB entre los docentes, mientras que 

el 20% reveló niveles altos y destacables, como se muestra en la Tabla 1.3. 

En cuanto a la metodología empleada, la mayoría de las publicaciones se basó en un 

enfoque de recopilación de datos fuera de línea. En concreto, el 88% de las publicaciones detallan el 

lugar específico donde se administraron los instrumentos. Sin embargo, solo un mero 16% indicó 

los períodos de tiempo durante los cuales se llevó a cabo la recopilación de datos. Vale la pena 

señalar que una proporción significativa de las publicaciones, más del 70%, no mencionó si se 

aseguró la confidencialidad y el anonimato durante el proceso de recolección de datos. Además, no 

se mencionó la participación de un Comité de Ética ni los marcos legales y éticos que regían la 

aplicación de los instrumentos. Sorprendentemente, solo el 60% de las publicaciones utilizaron el 

consentimiento informado, ya sea en forma de acuerdos verbales o escritos, durante el 

procedimiento de recopilación de datos. 
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Tabla 1.3 

Características del procedimiento de Recolección de datos. 

 

 

Ahora bien, la pregunta final del estudio de investigación se centró en identificar los 

diversos instrumentos de medición empleados en la investigación. Se observó que el MBI 

(Maslach & Jackson, 1986) surgió como la herramienta más utilizada en diferentes 

versiones, lo que representa una tasa de uso significativa del 72%. Sin embargo, es 

importante señalar que no se descartaron otras escalas como la CESQT, con una tasa de uso 

del 10%, la OLBI con un 8% y la CBP-R con una tasa de uso del 10% (consulte la Tabla 

1.4) para más detalles). 

 

 



44 

 

 

Fuente: Rojas, Reyes, y Rodríguez, (2021). 

Las siguientes abreviaturas y acrónimos se usan comúnmente en el campo de la 

investigación y evaluación del agotamiento. Estos incluyen dimensión, N/E, MBI, MBI-GS, 

CESQT-PE, OLBI, MBI-ED, MBI-ES, CBP-R, CESQT y MBI-HSS. Cada una de estas 

abreviaturas representa una herramienta o cuestionario específico que se utiliza para medir y 

evaluar el agotamiento en varios entornos profesionales. Por ejemplo, el Inventario de Burnout de 

Maslach (MBI) es un instrumento ampliamente reconocido y validado para evaluar el burnout, 

mientras que el Inventario de Burnout de Oldenburg (OLBI) es otra herramienta ampliamente 

utilizada. Además, existen versiones específicas del MBI diseñadas para educadores (MBI-ED) y 

profesionales de servicios humanos (MBI-HSS), así como otros cuestionarios como CESQT-PE y 

CBP-R que se enfocan en el agotamiento en poblaciones profesionales específicas. Estos diversos 

instrumentos brindan a los investigadores y profesionales recursos valiosos para comprender y 

abordar el agotamiento en el lugar de trabajo. 
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Fuente: Rojas, Reyes, y Rodríguez, (2021). 
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CAPÍTULO II 

INVESTIGACIÓN CIENTÍFICA SOBRE BURNOUT 

 

2. Enfoque teórico Personalidad, Afrontamiento y Burnout. 

A pesar de los debates en curso sobre la definición de estrés, los investigadores reconocen 

unánimemente la importancia de "hacer frente" como un moderador crucial en los procesos 

relacionados con el estrés, incluido el agotamiento. El concepto de afrontamiento se origina tanto en 

la experimentación animal tradicional como en la teoría psicoanalítica del ego. El modelo animal 

percibe el afrontamiento como el medio para reducir la perturbación psicofisiológica al ejercer 

control sobre las condiciones ambientales adversas que causan malestar. Sin embargo, esta 

perspectiva ha sido criticada por simplificar demasiado el afrontamiento como una construcción 

unidimensional, basada únicamente en conductas de evitación y huida.  

Por otro lado, el modelo psicoanalítico de la psicología del ego presenta una perspectiva 

contrastante, definiendo el afrontamiento como un enfoque multifacético y adaptable para la 

resolución de problemas, que abarca una colección de procesos tanto cognitivos como conductuales 

que están orientados a lograr resultados realistas. Este modelo enfatiza la importancia de la 

flexibilidad en las estrategias de afrontamiento, ya que se alienta a las personas a utilizar una 

variedad de técnicas y recursos para navegar de manera efectiva los desafíos que enfrentan. Al 

emplear este enfoque, las personas pueden participar activamente en la resolución de problemas, 

empleando una variedad de pensamientos y acciones que se alinean con sus circunstancias y 

objetivos actuales. Esta comprensión del afrontamiento pone un fuerte énfasis en la capacidad de 

adaptar y ajustar las propias estrategias de afrontamiento a medida que evolucionan las situaciones, 

asegurando que las personas estén equipadas con las herramientas necesarias para superar con éxito 

los obstáculos y lograr los resultados deseados. 

Este modelo se alinea estrechamente con la psicología cognitiva, que ha realizado 

contribuciones significativas para comprender el afrontamiento al enfatizar los diversos procesos 

empleados por los individuos para manipular su relación con el entorno, una formulación de la 

jerarquía de afrontamiento, propuesta por Menninger en 1963, identifica cinco recursos regulatorios 

clasificados según el nivel de desorganización interna, Menninger percibe los recursos de 

afrontamiento como indicadores de desorganización, sugiriendo que cuanto más significativa sea la 

desorganización interna, más primitivos serán los recursos de afrontamiento. 

El afrontamiento dirigido al problema implica una variedad de estrategias que se pueden dividir 

en dos categorías: las que se centran en el entorno y las que se centran en el individuo. Las 

estrategias centradas en el entorno tienen como objetivo resolver el problema definiéndolo, 

buscando soluciones e implementando estrategias para modificar las circunstancias externas. Esto 

puede incluir superar obstáculos, utilizar los recursos disponibles e implementar procedimientos 

específicos. Por otro lado, las estrategias centradas en el individuo implican realizar cambios en la 

motivación, la cognición y el comportamiento.  
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Esto podría implicar el ajuste de objetivos personales, el nivel de participación o la adopción de 

nuevas pautas de comportamiento, el afrontamiento de regulación emocional, por otro lado, está 

dirigido a manejar la respuesta emocional a una situación, incluso cuando no sea posible cambiar 

las circunstancias externas, este tipo de afrontamiento involucra procesos cognitivos que ayudan a 

reducir la angustia emocional. Los ejemplos de tales procesos incluyen la evitación, la 

minimización de la importancia de la situación, la creación de distancia emocional, la atención 

selectiva a los aspectos positivos y la búsqueda de un significado positivo en los eventos negativos. 

Además, existen estrategias de afrontamiento dirigidas por la emoción que no alteran el significado 

de la situación, como la atención selectiva, es más probable que se utilicen estrategias de 

afrontamiento centradas en las emociones cuando las personas perciben que no pueden cambiar las 

condiciones ambientales amenazantes.  

Por el contrario, cuando las personas creen que tienen la capacidad de modificar la situación, es 

más probable que se empleen estrategias de afrontamiento centradas en el problema, tras analizar 

los modelos tradicionales de Lazarus y Folkman (1986), el afrontamiento puede definirse como los 

continuos esfuerzos cognitivos y conductuales que realizan los individuos para hacer frente a 

demandas externas y valoraciones internas que superan sus propios recursos. El afrontamiento se ve 

como un proceso dinámico más que como un rasgo fijo. Un aspecto clave de la conceptualización 

de Lazarus y Folkman es que el afrontamiento tiene múltiples funciones, en particular, hay dos tipos 

principales de afrontamiento: afrontamiento dirigido al problema y afrontamiento de regulación 

emocional. 

Wylie, (1979) enfatiza la influencia de las variables de personalidad en las estrategias de 

afrontamiento en el contexto del estrés laboral, los tipos de personalidad discutidos, como el 

neuroticismo y el locus de control, juegan un papel integral en la configuración de las respuestas de 

los individuos a los factores estresantes y su bienestar general. Comprender estas dinámicas puede 

informar las intervenciones y los sistemas de apoyo destinados a mitigar el impacto negativo del 

estrés laboral en las personas. En este marco, Wylie (1979) propone un enfoque que profundiza en 

el concepto de variables de personalidad como recursos internos que influyen en las estrategias de 

afrontamiento.  

Específicamente, Wylie destaca varios tipos de personalidad que son particularmente relevantes 

en los estudios centrados en el estrés laboral: neuroticismo, locus de control, patrón de 

comportamiento tipo A y resistencia al estrés. Entre estos, se encuentra que el patrón de 

comportamiento tipo A es particularmente susceptible al estrés, mientras que otros factores de 

personalidad como la resistencia al estrés (fortaleza), el control del lugar, la autoestima y el sentido 

de coherencia exhiben efectos contrastantes (Zeidner y Endler, 1996) ; Lázaro y Folkman, 1986). 

Varios autores han realizado contribuciones significativas al estudio de los comportamientos y 

su relación con el estrés y el burnout,  Burke (1971) realizó entrevistas abiertas con personal 

directivo e identificó cinco conductas de afrontamiento: hablar con los demás, trabajar más duro y 

durante más tiempo, participar en actividades de ocio, adoptar un enfoque de resolución de 

problemas y evitar la situación estresante, Dew et al. (1979) estudiaron a trabajadores 

administrativos y de oficina e identificaron cuatro tipos de comportamientos: abordar la fuente de 

estrés, expresar sentimientos y buscar apoyo, participar en actividades no laborales y esperar 
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pasivamente a que pase la situación, Parasuraman y Cleek (1984) clasificaron las respuestas de 

afrontamiento como adaptativas o no adaptativas.  

Las respuestas adaptativas implican planificar, organizar, priorizar tareas y buscar el apoyo de 

los demás, mientras que las respuestas no adaptativas incluyen trabajar más duro pero cometer más 

errores, hacer promesas poco realistas y evitar la supervisión. Un aspecto del comportamiento que a 

menudo se asocia con el estrés es el patrón de comportamiento Tipo A. Este patrón se caracteriza 

por acciones y emociones que se muestran en entornos desafiantes. Las personas con conducta tipo 

A pueden exhibir impaciencia, agresividad y una naturaleza competitiva. También pueden mostrar 

un sentido de urgencia y un fuerte deseo de logro y estatus social (Manassero et al., 2003; Buendía, 

1998; Kirmeyer, 1988). El concepto de "controlabilidad" en relación con el estrés y el agotamiento 

ha sido examinado por varios autores. Según Manassero et al. (2003) y Buendía (1998), existen 

causas internas y externas de estrés que pueden o no estar bajo el control de un individuo. 

En un estudio realizado por Cooper et al. (1988), se identificaron seis tipos diferentes de 

estrategias de afrontamiento en relación con el estrés organizacional. Estas estrategias incluyen:  

1) Buscar apoyo social. 

 2) Utilizar estrategias relacionadas con las tareas a mano. 

 3) Emplear el razonamiento lógico. 

 4) Gestionar las relaciones familiares en relación con el trabajo. 

 5) Mejor uso del tiempo.  

 6) Involucrarse en actividades fuera del trabajo.  

Es importante señalar que todas las tipologías mencionadas se centran principalmente en los 

mecanismos de afrontamiento desde una perspectiva individual, destacando la importancia de 

modificar los procesos cognitivos y controlar los efectos negativos del estrés a nivel fisiológico, 

cognitivo o conductual. Sin embargo, los estudios que examinan específicamente las estrategias de 

afrontamiento dentro de las organizaciones son relativamente escasos. Esto se debe en gran medida 

al hecho de que la mayoría de las investigaciones se han realizado dentro de las empresas, 

colocando la responsabilidad de la gestión del estrés más en el trabajador individual que en la 

propia organización.  

Sin embargo, existe un reconocimiento creciente entre las entidades de que el manejo del estrés 

es una responsabilidad compartida, lo que lleva al desarrollo de programas de prevención e 

intervención, comúnmente denominados "control del estrés" o "manejo del estrés". Estos 

constructos más amplios abarcan también las estrategias organizacionales (Roque & Molerio, 2003; 

Shoulders, 1997). Sin embargo, es importante tener en cuenta que el síndrome de burnout a menudo 

se pasa por alto como una manifestación distinta del estrés relacionado con el trabajo. Ampliando 

esta investigación, Dewe y Guest (1990) identificaron además siete estrategias de afrontamiento 

distintas en respuesta al estrés relacionado con el trabajo. Mientras que la primera estrategia se 

centra en la resolución de problemas, las estrategias restantes giran principalmente en torno a las 

respuestas emocionales. Estos incluyen: 
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 1) Abordar y trabajar activamente en el problema. 

 2) Intentar despegarse del problema. 

 3) Participar en la liberación emocional. 

 4) Tomar medidas preventivas. 

 5) Darse tiempo para recuperarse y prepararse para una mejor resolución de problemas. 

 6) Buscar el apoyo de familiares y amigos. 

  7) Tolerar pasivamente los efectos del estrés. 

2.1 Estrategias y técnicas de intervención frente al Burnout 

Uno de los primeros pioneros en proponer un modelo que describe los pasos 

necesarios para abordar el agotamiento fue Paine (1982), según su modelo, el primer paso 

es identificar el agotamiento en los individuos. El segundo paso implica la prevención 

mediante el suministro de información y estrategias de afrontamiento. El tercer paso es la 

mediación, cuyo objetivo es reducir o revertir el proceso que conduce al desarrollo del 

síndrome. El cuarto paso consiste en brindar tratamiento a los trabajadores que han sido 

diagnosticados con burnout. Actualmente, las estrategias y técnicas implementadas para la 

intervención se basan en los diversos métodos y conocimientos que se han desarrollado 

para enfrentar y manejar el estrés.  

La mayoría de estos programas se concentran en inculcar a los trabajadores la 

importancia de la prevención de accidentes y reconocer los factores de riesgo asociados a 

ella. Esto se logra a través del entrenamiento en áreas específicas como los mecanismos de 

afrontamiento, la reestructuración cognitiva, la gestión del tiempo y los ajustes del estilo de 

vida. Ramos (1999) presentó varias estrategias de intervención dirigidas específicamente a 

personas que ya habían sido diagnosticadas con burnout, estas estrategias implican 

modificar los procesos cognitivos de autoevaluación de los profesionales mediante el 

entrenamiento en técnicas de afrontamiento, particularmente aquellas enfocadas a la 

resolución de problemas orientada a la tarea.  

Adicionalmente, se desarrollan estrategias cognitivo-conductuales para eliminar o 

neutralizar las consecuencias del burnout, también se enfatizan las habilidades de 

comunicación interpersonal, las habilidades sociales y la asertividad para mejorar la 

capacidad del individuo para interactuar de manera efectiva con los demás. Fortalecer las 

redes de apoyo social y reducir, si es posible, eliminar los estresores organizacionales 

también son componentes clave de estas estrategias de intervención. 

Ramos también examinó varios niveles de intervención, que incluyen:  

A) Intervención individual, que se enfoca en capacitar a las personas para lidiar con 

el estrés relacionado con el trabajo.  

B) Intervención interpersonal, que consiste en formar a las personas en habilidades 

sociales y fomentar el apoyo social en el entorno laboral.  
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c) Intervención organizacional, que tiene como objetivo eliminar o reducir los 

factores estresantes en el lugar de trabajo.  

Según Peiró, Ramos y Gonzales-Romá (1994), citado por Hombrados (1997), los 

programas de intervención se pueden categorizar en tres niveles: individual, organizacional 

y la interfaz entre el individuo y la organización. También clasifican estos programas según 

el aspecto específico al que apuntan para el cambio, como controlar los factores estresantes 

a nivel organizacional, mejorar los procesos de apreciación a nivel social o implementar 

estrategias de afrontamiento a nivel organizacional, las siguientes secciones profundizarán 

en las estrategias dentro de cada nivel de intervención. 

2.1.1 Estrategias de intervención individual. 

Las estrategias individuales se concentran en adquirir y mejorar los mecanismos de 

afrontamiento, se pueden clasificar en dos tipos de programas de intervención que se 

enfocan en el individuo: 

 1. Programas que se enfocan en estrategias instrumentales, que se centran en el 

desarrollo de habilidades para resolver problemas. Los ejemplos incluyen capacitación en 

técnicas de resolución de problemas, asertividad, gestión y organización del tiempo, 

comunicación efectiva y mejora de las relaciones sociales y el estilo de vida.  

2. Programas que tienen como objetivo abordar estrategias paliativas, que tienen como 

objetivo adquirir y desarrollar habilidades en el manejo de las emociones asociadas. 

Además, manejar los sentimientos de culpa es otro aspecto crucial de la gestión emocional. 

La culpa puede ser una emoción poderosa y abrumadora que puede obstaculizar el 

crecimiento personal y la felicidad. Es importante que las personas aborden y procesen 

estos sentimientos buscando el perdón a sí mismos, comprendiendo las causas subyacentes 

de su culpa y enmendándose cuando sea necesario, al manejar de manera efectiva los 

sentimientos de culpa, las personas pueden experimentar una mayor sensación de paz y 

avanzar de una manera más positiva y productiva.  

Hay varios ejemplos de estrategias que se pueden emplear para manejar y hacer frente 

con eficacia a diversas emociones y estados psicológicos, una de esas estrategias es el 

entrenamiento de relajación, que implica participar en técnicas y ejercicios específicos para 

promover una sensación de calma y tranquilidad. Al practicar el entrenamiento de 

relajación, las personas pueden aprender a reducir sus niveles de estrés y experimentar una 

mayor sensación de bienestar general. Otro ejemplo es la expresión de ira y hostilidad. Es 

esencial encontrar formas sanas y constructivas de expresar estas emociones intensas, ya 

que reprimirlas o reprimirlas puede generar más angustia psicológica, al reconocer y 

expresar la ira de manera segura y controlada, las personas pueden prevenir la acumulación 

de emociones negativas y fomentar relaciones más sanas, hay varias estrategias y técnicas 

disponibles para que las personas manejen y enfrenten sus emociones de manera efectiva. 
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Ejemplos como el entrenamiento en relajación, la expresión de ira y hostilidad y el manejo 

de los sentimientos de culpa pueden contribuir significativamente al bienestar emocional y 

la salud psicológica en general, al implementar estas estrategias, las personas pueden 

desarrollar un mayor sentido de autoconciencia, resiliencia emocional y eficacia 

interpersonal. 

Considerando esta perspectiva, las estrategias recomendadas incluyen la mejora de la 

competencia profesional a través de la formación continua, el rediseño de los métodos de 

ejecución, la organización personal, la planificación de actividades de ocio y tiempo libre 

(como la práctica de ejercicios, relajación, deportes y hobbies), la realización de descansos 

o pausas en trabajar, utilizar el tiempo de manera efectiva, establecer metas realistas y 

alcanzables y mejorar las habilidades de comunicación. Además, Poter (1987) sugiere el 

control del estado de ánimo como un medio para controlar los pensamientos y las 

emociones. Si es necesario, también es recomendable considerar cambiar de trabajo dentro 

o fuera de la institución para evitar que las personas abandonen su profesión (Grau, A & 

cols, 1998), se debe considerar la posibilidad de tratamiento psicoterapéutico o 

farmacológico si es necesario. 

Otra técnica muy utilizada es la relajación,  esta técnica es ampliamente conocida y 

practicada por personas que buscan aliviar el agotamiento. Las técnicas de relajación 

muscular son particularmente efectivas para inducir la relajación mental, ayudar a las 

personas a sentirse más cómodas y reducir sus niveles de estrés. En general, estas técnicas y 

programas de intervención brindan un enfoque integral para prevenir y tratar el 

agotamiento. Al incorporar estas técnicas en su vida diaria, las personas pueden manejar el 

estrés de manera efectiva y mejorar su bienestar general, la desensibilización sistemática es 

una técnica utilizada para ayudar a las personas a superar la ansiedad en situaciones 

específicas.  

Al exponer gradualmente a las personas a situaciones que provocan ansiedad y 

ayudarlas a desarrollar técnicas de relajación, esta técnica tiene como objetivo reducir la 

ansiedad y permitir que las personas naveguen por situaciones estresantes con mayor 

facilidad, una de las técnicas recomendadas es el ejercicio físico, que tiene un efecto 

calmante y puede ayudar a reducir la ansiedad, participar en actividad física regular 

también puede tener un efecto ansiolítico, ayudando a las personas a sentirse más relajadas 

y menos estresadas.  

La inoculación de estrés es una técnica que prepara a los individuos para enfrentar 

situaciones estresantes exponiéndolos gradualmente a ejercicios simulados. Esta técnica 

ayuda a las personas a desarrollar resiliencia y desarrollar estrategias para hacer frente a los 

factores estresantes en un entorno controlado, las técnicas cognitivas también son valiosas 

para tratar el agotamiento, tienen como objetivo ayudar a las personas a reevaluar y 

reformular situaciones estresantes o problemáticas, lo que les permite afrontarlas con mayor 

eficacia.  
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Al obtener una mejor comprensión de sus reacciones a los factores estresantes, las 

personas pueden aprender a controlar sus respuestas y manejar los factores estresantes de 

manera más eficiente. La biorretroalimentación es otra técnica que se puede utilizar para 

tratar el agotamiento. Esta técnica consiste en entrenar a las personas para que obtengan un 

control voluntario sobre ciertas funciones corporales, como la frecuencia cardíaca, las 

ondas cerebrales, la presión arterial y la tensión muscular, al aprender a controlar estas 

funciones corporales, las personas pueden reducir eficazmente la tensión y aliviar los 

síntomas somáticos asociados con el estrés. 

2.1.2 Estrategias Sociales. 

Existe una cantidad limitada de investigaciones dedicadas al estudio del desarrollo de 

habilidades sociales para la prevención y tratamiento del Burnout (Grau, 1996). Sin 

embargo, existe un acuerdo generalizado sobre la importancia del apoyo social, la 

comprensión del entorno y las estrategias relacionales para las personas que experimentan 

Burnout (Gil-Monte, 1997 y Leiter, 1988), en consecuencia, una de las recomendaciones 

iniciales es promover el apoyo social dentro de los grupos sociales del individuo (Matteson 

e Ivancevich, 1997).  

Es crucial que las personas reconozcan que en su entorno hay personas que están 

dispuestas a esforzarse por apoyarlas y comprenderlas, incluso dentro de su entorno laboral, 

donde deben asegurarse de que su trabajo sea reconocido (Ramos, 1999). En nuestro campo 

específico, la integración de los individuos en los grupos familiares de enfermos de 

Alzheimer es de gran importancia. Aunque puede que no haya programas específicos 

dirigidos al Burnout, se presta atención continua para detectarlo en sus primeras etapas, lo 

que permite tomar las medidas adecuadas. 

2.1.3 Estrategias Organizacionales. 

Existe un reconocimiento creciente de la importancia de brindar información completa 

y confiable a las familias y grupos de apoyo, ya que puede guiarlos en la navegación de sus 

experiencias (Manassero & cols, 2003). Sin embargo, se debe tener precaución para 

garantizar que cualquier intervención no exacerbe la situación, ya que cualquier cambio 

tiene el potencial de inducir estrés. Por lo tanto, los programas destinados a abordar el 

agotamiento deben implementarse con una planificación cuidadosa, precisión y rigor 

(Ramos, 1999, 59), todos los días, se acepta ampliamente que existen numerosos factores 

externos que contribuyen al agotamiento dentro de las organizaciones, si bien el aspecto 

social del burnout ha sido ampliamente estudiado y es de gran interés para las empresas, 

nuestro caso es todo lo contrario.  

En nuestro estudio empírico, hemos encontrado que las asociaciones familiares en 

realidad tienen un impacto positivo en la prevención del agotamiento. Estas asociaciones 

podrían verse como un medio para combatir el agotamiento, pero es importante señalar que 
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cuando se enfoca a los pacientes y sus familiares en el contexto de la enfermedad, se vuelve 

un desafío abordar otros factores que contribuyen al agotamiento, particularmente aquellos 

relacionados con la lugar de trabajo y condiciones de trabajo. 

2.1.4 Programas Dirigidos a los Individuos. 

Estos programas también abordan diversos aspectos psicosociales. El programa 

desarrollado por Van Dierendonck et al. (1998) se enfoca en la equidad y las relaciones 

interpersonales, el programa de Cano Videl (2002) proporciona entrenamiento en 

asertividad y manejo de la ira, y el de Hatinen et al. (2004) el programa interviene en 

aspectos psicosociales. Estos programas de tratamiento ofrecen un enfoque integral para 

abordar el Síndrome de Burnout, centrándose en el individuo y brindando herramientas 

para controlar el estrés y mejorar el bienestar en el lugar de trabajo. En este análisis 

examinaremos diversos programas de tratamiento del Síndrome de Burnout, teniendo en 

cuenta el marco teórico proporcionado por Gil Monte y Peiró (1998) sobre el desarrollo de 

esta condición.  

Son tres programas de intervención que se centran en el individuo. Uno de estos 

programas se divide además en dos opciones, que se eligen en función de los síntomas y la 

edad del paciente. Por ejemplo, el programa "trabajando en tu carrera" implica crear un 

plan de acción para cambiar la situación laboral de uno. El programa de "control del estrés 

laboral" enseña técnicas de resolución de problemas. Los programas de "vitalidad" y 

"habilidades sociales" incorporan discusiones grupales sobre asuntos relacionados con el 

trabajo y sesiones individuales con psicólogos para abordar problemas de manejo del estrés. 

Los programas utilizan técnicas cognitivo-conductuales y emplean estrategias 

psicoeducativas para brindar información sobre el estrés laboral y su tratamiento, sin 

embargo, los formatos en los que se entrega esta información pueden diferir. 

Sin embargo, desde una perspectiva integradora (Gil Monte y Peiró, 1997), se entiende 

que existen múltiples enfoques para abordar un problema. A pesar de esto, hay ciertos 

factores importantes a considerar, como las discrepancias entre demandas y recursos, la 

evaluación del estrés, las estrategias de afrontamiento y las consecuencias individuales y 

organizacionales. Es decir, estos programas integran diversos elementos, entre ellos 

variables cognitivas relacionadas con el desempeño laboral (autoeficacia, autoconfianza, 

resistencia al estrés), variables del contexto organizacional (ambigüedad de roles y 

conflicto), estresores derivados de las relaciones interpersonales (apoyo social en el 

trabajo), y estrategias de afrontamiento.  

En línea con esta perspectiva, el programa "Trabajando en tu Carrera" se centra 

principalmente en la intervención individual, con el objetivo de generar cambios 

cognitivos. La idea es que, a través de estos cambios, las personas puedan tomar medidas y 

mejorar su situación laboral. Tanto el modelo de Gil-Monte y Peiró como el modelo de 

equidad enfatizan la importancia de la evaluación cognitiva y la percepción del individuo 
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sobre su satisfacción laboral y los mecanismos de afrontamiento. Cabe señalar que la 

percepción del individuo sobre sus relaciones interpersonales en el trabajo juega un papel 

mediador en este proceso. 

 Existen numerosas diferencias entre estos programas, ya que cada uno se basa en 

diferentes modelos teóricos. Como resultado, sus objetivos y estrategias de intervención 

son significativamente diferentes, el programa implementa diferentes estrategias para 

abordar estos aspectos, incluida la exploración de la relación entre expectativas y objetivos, 

el desarrollo de la autoimagen y la creación y seguimiento de un plan de acción para 

cambiar la situación laboral actual (con un enfoque en lograr más equidad).  Sin embargo, 

una debilidad potencial de este programa, en relación con su objetivo final de restaurar la 

equidad o, si es necesario, cambiar de carrera, es que pone más énfasis en la dimensión de 

despersonalización o un sentido de equidad hacia los clientes de la organización, en otras 

palabras, se centra en las actitudes hacia el trabajo cuando se trata de las relaciones entre 

los clientes y la intervención cognitiva, el alcance de la intervención se limita a modificar 

las expectativas, definir objetivos personales y cultivar una autopercepción positiva. 

Este programa no se enfoca en prevenir una recaída de SB ni en aliviar sus síntomas. 

Sin embargo, existen varias técnicas que se pueden enseñar para lograr estos objetivos, 

como ejercicios de relajación, biorretroalimentación, gestión eficaz del tiempo y la 

importancia del ejercicio físico. En lo que se refiere al programa de "control del estrés 

laboral", éste se dirige a determinadas variables propuestas en el modelo teórico de Gil 

Monte y Peiró. Esta intervención incluye reestructuración cognitiva, estrategias de 

afrontamiento del estrés y técnicas que mejoran las relaciones sociales, como técnicas de 

relajación, autoinstrucciones, resolución de problemas, manejo de la ira y asertividad.  

Estas estrategias no solo ayudan en el tratamiento, sino que también sirven como 

medidas preventivas para futuras ocurrencias de BS. Es crucial incorporar a este programa 

técnicas de gestión del tiempo y ejercicio físico para mejorar la capacidad de los 

trabajadores para gestionar y controlar el estrés mejorando sus recursos y habilidades. Por 

otro lado, los programas "Vitalidad" y "Habilidades Laborales" se diferencian en que 

atienden específicamente a personas con dificultades físicas. Ambos programas tienen 

como objetivo restaurar, mantener y desarrollar los recursos físicos, psicológicos y sociales 

de los trabajadores, en última instancia, potenciando sus mecanismos de afrontamiento y 

permitiéndoles continuar con sus trabajos, estos programas se basan en la teoría COR y el 

sentido de la coherencia. 

El análisis basado en el modelo integrativo de Gil Monte y Peiró sugiere que en las 

sesiones psicológicas se emplean técnicas de reestructuración cognitiva para modificar la 

evaluación de situaciones estresantes y gestionar el estrés de forma eficaz. La atención se 

centra principalmente en la reestructuración de las percepciones interpersonales y las 

interacciones organizativas cotidianas. Además, la intervención aborda aspectos 



56 

 

psicosociales e incluye técnicas de afrontamiento del estrés como manejo del estrés, 

discusiones grupales sobre temas laborales, técnicas de relajación, ejercicios físicos, 

ergonomía, terapia ocupacional y organización del tiempo. El programa también hace 

hincapié en la reducción de los síntomas depresivos como paso inicial en la intervención de 

problemas relacionados con el trabajo. Sin embargo, una limitación de estos programas es 

su duración, ya que se requiere un mayor tiempo de tratamiento para la recuperación y 

desarrollo de los recursos y habilidades laborales, contrario a lo que actualmente indican 

Hatinen et al. (2004). 

El principal factor diferenciador entre estos dos talleres y los anteriores es la frecuencia 

y duración de las sesiones, estos últimos talleres se llevan a cabo de manera continua 

durante un período de 12 a 13 días e involucran una variedad de actividades dirigidas por 

profesionales especializados. Por otro lado, los talleres anteriores pueden ser facilitados por 

un solo psicoterapeuta y se realizan una vez por semana. El programa "trabajando en tu 

carrera" consta de 5 sesiones, mientras que el programa "control del estrés laboral" consta 

de 14 sesiones. Según Hätinen et al. (2004), la recuperación del síndrome de burnout (SB) 

requiere de un período de tiempo prolongado. Sugieren que los programas que proponen 

("vitalidad" y "habilidades laborales") deben repetirse tres o cuatro veces antes de lograr los 

resultados deseados, e incluso después de alcanzar estos objetivos, es necesaria la 

intervención organizacional.  

Por tanto, destinar 14 semanas (14 sesiones) a la rehabilitación del síndrome de 

burnout, como es el caso del programa “control del estrés laboral”, no es excesivo en 

terapias no intensivas. De hecho, se considera adecuado en comparación con las 5 sesiones 

del primer programa mencionado. Esta conclusión está respaldada por los resultados 

obtenidos de la aplicación de estos programas. Otra distinción entre los dos programas es su 

formato: el programa "trabajando en su carrera" se lleva a cabo en un entorno grupal, 

mientras que el programa "control del estrés" se brinda de forma individual. Hätinen et al. 

(2004) proponen una combinación de ambos formatos en sus programas. 

2.1.5 Síndrome de Burnout en Docentes. 

En los últimos veinte años, ha habido un avance significativo en la investigación sobre 

SB entre los docentes universitarios latinoamericanos. Los datos recopilados indican una 

cantidad sustancial de producción científica en español, lo que sugiere un creciente interés 

en el tema desde 2017, se ha destacado la diversidad de palabras clave utilizadas para 

describir el constructo tanto en español como en inglés, lo que genera confusión en las 

traducciones. Algunos autores también han sugerido que los términos relacionados con el 

estrés laboral pueden ser sinónimos de burnout, pero la evidencia empírica ha demostrado 

que existe una distinción entre los dos fenómenos. Sin embargo, la mayoría de los estudios 

han adoptado un enfoque cuantitativo y han utilizado diseños transversales no 

experimentales. Esta elección de metodología puede justificarse si los objetivos de la 



57 

 

investigación son locales, descriptivos y diagnósticos sin embargo, también significa que 

existen limitaciones en cuanto a la comprensión del fenómeno a lo largo del tiempo, lo que 

enfatiza la necesidad de estudios longitudinales. También es importante reconocer la 

importancia de los enfoques integrales, como los métodos cualitativos o mixtos, para 

obtener una comprensión más profunda del SB (Flores-Kanter & Medrano, 2019; Moscoso, 

2017). 

En general, es fundamental evaluar críticamente y abordar las limitaciones y los sesgos 

inherentes a los métodos de muestreo y recopilación de datos utilizados en la investigación. 

Al hacerlo, es posible mejorar la validez, la confiabilidad y la generalización de los 

hallazgos, contribuyendo en última instancia al avance del conocimiento en el campo. 

Además, en cuanto a la composición de las muestras de estudio, se observó que los 

hombres tenían una mayor participación, salvo en un caso en el que el estudio se centró 

exclusivamente en la población femenina.  

Sería beneficioso abordar estos desequilibrios utilizando muestras homogéneas para 

obtener una comprensión integral del fenómeno. Además, cabe señalar que la mayoría de 

los artículos analizados incluyeron muestras de docentes colombianos. Esto reafirma el 

interés por el tema dentro de ese país, que ha sido destacado previamente por otros autores. 

Pasando a la modalidad de recolección de datos, se encontró que la mayoría de los estudios 

utilizaron métodos que no eran online. Sin embargo, existe una tendencia creciente a 

realizar estudios en línea, especialmente en investigación social y psicológica, esto 

probablemente se deba a las numerosas ventajas asociadas con la recopilación de datos en 

línea, como la reducción de costos, la facilidad de recopilar datos de muestras grandes y 

dispersas, la disminución del sesgo de deseabilidad social y un acceso más amplio a la 

población. 

 Sin embargo, es importante reconocer algunos de los desafíos y limitaciones asociados 

con la metodología en línea, incluidos los posibles sesgos de la muestra y los problemas 

éticos, técnicos o metodológicos. En cuanto a los métodos de muestreo utilizados en las 

investigaciones, cabe señalar que en su mayoría se empleó una selección no probabilística. 

Este tipo de muestreo se considera informal y tiende a ser sesgado y no representativo. En 

consecuencia, los hallazgos de estos estudios son difíciles de generalizar a la población en 

general. Esto plantea un desafío a la reproducibilidad de los resultados o al propio estudio. 

No obstante, es importante reconocer el mérito y la contribución de estos estudios, 

particularmente cuando la accesibilidad a una muestra o grupo específico es un desafío el 

muestreo no probabilístico es más rentable y requiere menos tiempo en comparación con 

los estudios probabilísticos. 
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En cuanto a los instrumentos utilizados, el Inventario de Burnout de Maslach (MBI) es 

una herramienta de uso común para evaluar el burnout. La primera y segunda ediciones del 

MBI han sido particularmente prominentes en varios estudios, esto puede deberse a su 

utilidad reconocida para evaluar el agotamiento en diferentes ocupaciones y su aceptación 

dentro de la comunidad científica. Sin embargo, vale la pena señalar que se han identificado 

algunas limitaciones en su contenido, comercialización y replicación de resultados en 

diferentes áreas y regiones. A pesar de estas limitaciones, la fortaleza de este estudio radica 

en ser la segunda revisión sistemática sobre el síndrome de burnout en docentes 

universitarios latinoamericanos.  

Se basa en investigaciones previas realizadas por Chávez (2016), proporcionando 

información actualizada sobre la prevalencia del agotamiento y el uso frecuente del MBI 

como herramienta de evaluación. Además, este estudio ofrece una aportación novedosa al 

analizar los aspectos metodológicos y éticos de las publicaciones incluidas. En cuanto a las 

limitaciones de este estudio, su naturaleza exploratoria es un factor significativo. Los 

criterios de inclusión implementados pueden haber excluido algunas investigaciones 

relevantes, la dependencia del estudio únicamente en estudios no experimentales es una 

limitación notable. 

 Se debe tener cuidado al interpretar los hallazgos debido a las amenazas específicas a 

la validez interna y externa inherentes a este tipo de diseño. No fue posible evaluar la 

calidad metodológica o el riesgo de sesgo en los estudios no experimentales revisados, que 

se asocian más comúnmente con diseños manipulativos. Para asegurar los principios éticos 

de la investigación científica, es ideal contar con el apoyo previo de un comité de ética y 

obtener la aprobación de proyectos de esta naturaleza. Sin embargo, es importante señalar 

que la necesidad generalizada de aprobación es un desarrollo relativamente reciente. Sin 

embargo, aún es importante resaltar la conveniencia de dicho apoyo, la obtención del 

consentimiento informado en el momento oportuno es fundamental, ya que no solo 

garantiza el bienestar de las personas, sino que también respeta su libertad y autonomía en 

la elección de su participación. 

Sin embargo,  en futuras investigaciones tienen el potencial de examinar el síndrome de 

burnout (SB) desde varias perspectivas sociodemográficas, como el género y la edad. 

También podría explorar el impacto de factores personales como la ansiedad, la depresión y 

el estrés laboral, así como factores organizacionales y sociales. Además, sería beneficioso 

realizar estudios longitudinales o investigaciones experimentales para observar la evolución 

del fenómeno en el tiempo e identificar las relaciones causales entre estas variables. 

Además, es fundamental investigar los factores protectores que podrían contribuir al 

bienestar de los docentes en la prevención del desgaste profesional. Es crucial considerar el 

contexto actual del trabajo docente, como la relación entre la pandemia de covid-19, el 

teletrabajo y el estrés, tanto a nivel teórico como metodológico. 
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2.1.5 La Comprensión Teórica y  Empírica del Burnout. 

En términos de implicaciones empíricas, existe la necesidad de más estudios que 

contribuyan a la comprensión teórica y empírica del burnout al distinguirlo claramente del 

estrés. Metodológicamente, debería haber una mayor inclusión de mujeres participantes 

para explorar la perspectiva de género del burnout. Adicionalmente, se debe tener en cuenta 

las características de la muestra y el contexto situacional en el que se desempeñan, 

especialmente en el actual entorno virtual de enseñanza por la contingencia sanitaria, sería 

beneficioso desarrollar o diversificar escalas sobre burnout que sean específicas para las 

poblaciones de estudio, asegurando también la validación de estos instrumentos. 

 Teniendo en cuenta las implicaciones derivadas de esta revisión, es importante abordar 

las estrategias de prevención e intervención relacionadas con el burnout. En primer lugar, es 

crucial una mejor comprensión de las demandas emocionales y su impacto en los 

estudiantes. Explorar las estrategias de afrontamiento y los factores de protección puede 

ayudar a prevenir la aparición del agotamiento y mitigar sus efectos. Por otra parte,  es 

fundamental desarrollar planes o programas de intervención para abordar el agotamiento, 

ya que la mayoría de los estudios analizados se centraron en las causas más que en las 

intervenciones.  

Esto podría deberse a la poca atención que las instituciones educativas y autoridades de 

la región le dan al problema, las políticas públicas juegan un papel importante para orientar 

y regular el trabajo de los docentes, especialmente en las condiciones actuales de 

teletrabajo, donde el estrés y el agotamiento pueden ser aún más pronunciados. Es 

importante destacar que las investigaciones revisadas revelan la importancia de abordar el 

burnout en el contexto latinoamericano, particularmente dentro de la población docente 

universitaria.  

Al centrarse en la prevención, la intervención, las implicaciones empíricas, la 

metodología y la instrumentación, se puede lograr una comprensión integral del 

agotamiento, lo que lleva a estrategias efectivas para su prevención y manejo. Los 

resultados de esta revisión exploratoria indican que existe una amplia producción científica 

sobre el síndrome de burnout (SB) en América Latina. Esto sugiere que la población 

docente en las universidades es vulnerable a este fenómeno, la investigación revela una 

amplia gama de metodologías, instrumentos y procedimientos utilizados para estudiar el 

burnout, lo que confirma aún más su importancia en el lugar de trabajo y la educación 

(Rodríguez-García et al., 2017; Dalagasperina & Monteiro, 2014). 

2.2 Maslach Burnout Inventory en estudiantes 

La excesiva carga de estudio a la que están expuestos los estudiantes, incluyendo tareas, 

proyectos y exámenes simultáneos, muchas veces conduce al agotamiento físico, mental y 

emocional (Toribio y Franco, 2016). Este estado de agotamiento empuja a los estudiantes a 
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superar sus límites y experimentar momentos de estrés a lo largo del semestre, lo que se 

traduce en fluctuaciones en su bienestar emocional (Quiliano y Quiliano, 2020). También 

pueden experimentar varios niveles de agotamiento y desarrollar trastornos emocionales, 

somatomorfos, conductuales e incluso psicóticos. La depresión, la ansiedad y la 

somatización se encuentran entre los problemas de salud mental más comúnmente 

asociados, los cuales contribuyen gradualmente al desarrollo del burnout (Pepe, Míguez y 

Arce, 2014).  

Las personas con síndrome de burnout constantemente se sienten abrumadas y pierden 

interés en sus actividades académicas, los mecanismos de afrontamiento varían entre 

quienes experimentan este trastorno. Algunos estudiantes buscan apoyo a través de las 

redes sociales o buscan activamente nuevas soluciones, mientras que otros recurren a 

estrategias menos saludables como la evitación, el escapismo y el consumo de sustancias 

(Barreto y Salazar, 2020). Desafortunadamente, muchos estudiantes carecen de las 

estrategias necesarias para manejar de manera efectiva estos factores estresantes y mantener 

un estado de alta eficiencia y bienestar emocional.  

En la actualidad, los jóvenes universitarios se enfrentan a numerosos desafíos que están 

impactando negativamente en su bienestar emocional y funcionamiento general. Estos 

desafíos incluyen alteraciones en su capacidad para manejar sus emociones, disminución de 

los niveles de energía, dificultades para dormir, problemas de memoria y niveles elevados 

de ansiedad y depresión (Carlin y Garcés de los Fayos, 2010; Martín y Martínez, 2016). 

Estas dificultades emocionales y psicológicas a menudo resultan en una pérdida de interés 

en sus actividades diarias y una disminución en su rendimiento académico (Mosquera et al., 

2012; Quiliano y Quiliano, 2020). 

 El estrés prolongado que experimentan los estudiantes debido a las demandas de su 

carga de trabajo académico se conoce comúnmente como agotamiento académico, esta 

condición no solo impacta negativamente en su rendimiento académico sino que también 

afecta varios aspectos de sus vidas. Por lo tanto, es crucial contar con herramientas de 

evaluación confiables para identificar y diagnosticar el desgaste académico en estudiantes 

universitarios, particularmente en la región del Bajío en México. Al diagnosticar 

oportunamente el burnout, es posible prevenir complicaciones posteriores, como conductas 

de evitación, violencia y abuso de sustancias adictivas (Barreto y Salazar, 2020). 

El impacto del agotamiento es más pronunciado entre las personas que luchan por 

adaptarse a las exigencias impuestas por las instituciones educativas, esta situación tiende a 

presentarse en universidades que ejercen una presión excesiva e implacable sobre los 

estudiantes sin brindarles estrategias efectivas para enfrentar diversos estresores (Barreto y 

Salazar, 2020; Osorio, Parello y Prado, 2020). Cuando los estudiantes no logran adaptarse a 

estos estresores, pueden exhibir actitudes negativas, como la falta de interés por estudiar y 

experimentar cambios emocionales que afectan negativamente su rendimiento académico.  
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La capacidad de concentración se ve comprometida hasta el punto de que luchan con la 

asertividad en la resolución de conflictos y la toma de decisiones en el ámbito académico 

(Palacio et al., 2012). En consecuencia, pueden sentirse incapaces de llevar a cabo sus 

actividades de forma independiente, de manera similar, Maslach y Jackson (1981) 

caracterizaron el agotamiento basado en tres dimensiones: agotamiento emocional, 

despersonalización y reducción de la realización personal. En relación a este tema, 

Caballero, Hederich y Palacio (2010) y Cruz y Puentes (2017) presentan una definición 

adicional de burnout académico que se asemeja mucho a la mencionada anteriormente: un 

trastorno mental causado por un estrés prolongado, que resulta en deterioro físico y mental. 

agotamiento.  

Además, esta condición puede llevar a las personas a abandonar sus estudios debido a la 

tensión mental y emocional que experimentan. Los estudiantes universitarios enfrentan una 

presión constante no solo para administrar su carga de trabajo académico sino también para 

cumplir con responsabilidades como proyectos, procedimientos y actividades 

complementarias en su campo. Estas demandas, unidas a las obligaciones personales y 

familiares, contribuyen al desarrollo del burnout (Caballero et al., 2010). 

En un estudio realizado por Rosales (2013), se encontró que los estudiantes de derecho 

experimentan los mayores niveles de estrés con un 34%, seguido de psicología y 

administración con un 13%, negocios con un 10%, contaduría pública con un 9%, 

relaciones internacionales con un 8%. %, sistemas de información en un 6% y finalmente 

turismo y comunicación en un 3% y 2% respectivamente. Los estudios que han examinado 

la validez del MBI-SS han advertido que sus hallazgos se limitan a la población específica 

estudiada. En consecuencia, un resultado positivo en la validación factorial del MBI-SS del 

presente estudio brindaría un instrumento de medición confiable para evaluar el desgaste 

académico en la comunidad universitaria del Bajío, México, en sus tres dimensiones.  

Cuando se trata de escalas de desgaste académico y datos normativos para el MBI-SS, 

faltan estudios y referencias de interpretación para este instrumento. A menudo se utilizan 

los datos normativos de la nota técnica NTP-732 del Instituto Nacional de Seguridad e 

Higiene en el Trabajo de España para interpretar el grado de burnout en los estudiantes. Sin 

embargo, esta nota fue diseñada originalmente para el MBI-GS y puede no ser adecuada 

para el contexto estudiantil, y mucho menos para las diferencias culturales entre países. Por 

lo tanto, se necesita más investigación para determinar si la interpretación de la nota técnica 

NTP-732 es adecuada para el MBI-SS. Por lo tanto, el objetivo de esta investigación es 

evaluar la validez factorial del MBI-SS en estudiantes universitarios del Bajío, 

específicamente mediante el diagnóstico de agotamiento académico en estudiantes de 

pregrado de esa región.  

La validación de una escala de agotamiento académico es crucial, ya que proporciona 

una herramienta confiable para que las instituciones académicas y la comunidad científica 
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midan el agotamiento con precisión. Además, tiene como objetivo analizar si los puntajes 

en las tres subescalas se alinean con las interpretaciones proporcionadas en la nota técnica. 

La realización de estos diagnósticos ayudará a identificar y prevenir altos niveles de 

agotamiento académico, así como alertar a la administración para que tome las medidas 

adecuadas. El instrumento más utilizado en el mundo académico para medir el burnout, el 

MBI-SS, ha sido traducido y adaptado a varios idiomas. Sin embargo, estas traducciones 

generalmente las realizan los mismos investigadores, lo que puede introducir posibles 

cambios semánticos que pueden afectar su validez, algunos estudios incluso modifican u 

omiten ciertos componentes del instrumento para ajustarse a las condiciones específicas de 

su investigación (Martín y Martínez, 2016). 

Un grupo de estudiantes de pregrado de una universidad pública en la región de El 

Bajío de la República Mexicana fueron invitados a participar en un estudio voluntario. Los 

estudiantes seleccionados para el estudio estaban en su quinto a noveno año de inscripción. 

De la población estudiantil total de 5.504, se obtuvo una muestra de 84 participantes, 

siendo el 52% hombres y el 48% mujeres, el estudio tuvo un nivel de confianza del 95% y 

un margen de error del 10%,  la edad promedio de los participantes fue de 22 años, con una 

desviación estándar de 1,71.  

Estos participantes estaban inscritos en programas de artes digitales, ingeniería y 

gestión empresarial, antes de la intervención del estudio, se pidió a los participantes que 

completaran un cuestionario sociodemográfico. Este cuestionario recogió información 

sobre su edad, género, forma de convivencia (viviendo solo o en familia), grado y semestre 

de estudio actual, situación laboral, percepción de su salud, antecedentes psiquiátricos, 

promedio de horas semanales de ejercicio físico y formación académica. La muestra estuvo 

conformada por un 52% de hombres y un 48% de mujeres, con edades comprendidas entre 

los 20 y los 25 años, con una edad promedio de 22 y una desviación estándar de 1.71. El 

instrumento utilizado para evaluar el burnout en el estudio fue el MBI-SS, que es una 

versión adaptada del MBI-GS. El MBI-SS es ampliamente reconocido como un 

cuestionario confiable para evaluar el agotamiento académico. Consta de 15 ítems que 

miden tres dimensiones: Agotamiento Emocional (cinco ítems), Cinismo 

(despersonalización) (cuatro ítems) y Efectividad Académica (seis ítems). Se pidió a los 

participantes que calificaran la frecuencia de experimentar cada elemento en una escala. 

El rango de la escala MBI-SS varía de cero (que indica nunca) a seis (que indica 

siempre). Se han realizado extensos estudios sobre la escalabilidad, la validez estructural y 

la confiabilidad del MBI-SS, lo que ha dado como resultado hallazgos significativos en 

diferentes instrumentos (Pérez & Brown, 2019). Para evaluar los resultados se utilizó la 

nota técnica NTP-732 del Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo de 

España. Esta nota proporciona datos normativos para interpretar el MBI-SS, lo que permite 

identificar los niveles de burnout para cada subescala. Los valores de la norma se 



63 

 

compararon con las medias determinadas para cada subescala, dentro del rango de cero a 

seis, para determinar la gravedad del agotamiento (Tabla 2.1). 

Tabla 2.1 

Niveles de burnout de acuerdo con la nota técnica NTP-732 

            

Fuente: Nota técnica NTP-732 del Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo de 

España 

Evaluar la coherencia entre la estructura propuesta del instrumento y los resultados empíricos 

obtenidos a partir de los 15 ítems de la escala MBI-SS desarrollada por Schaufeli et al. (2002), se 

realizó un análisis factorial exploratorio utilizando el método de rotación oblicua (Oblimin). Es 

importante señalar que esta investigación se apegó a las normas éticas delineadas por el Comité 

Institucional de Investigación y la Declaración de Helsinki de 1964, junto con sus modificaciones 

posteriores. Antes del comienzo del proceso de solicitud, a los estudiantes se les proporcionó 

información esencial sobre el proyecto de investigación y se les pidió que firmaran un formulario de 

consentimiento informado. Posteriormente, los estudiantes participaron en una sesión presencial 

durante la cual completaron un cuestionario. Una vez, los datos recopilados se procesaron con el 

software SPSS versión 23. Para evaluar la fiabilidad y consistencia interna de cada escala se empleó 

el alfa de Cronbach una vez depurados los datos. Además, se examinó la validez factorial mediante 

el índice de Kaiser-Meyer-Olkin (KMO), que debía superar un valor de 0,7, y la prueba de 

esfericidad de Barlett. Las medias obtenidas para cada dimensión fueron analizadas y comparadas 

con las medias especificadas en la nota técnica NTP-732. 

Después de realizar la rotación de la matriz de componentes, el análisis reveló la presencia de 

tres factores distintos, a saber, agotamiento Emocional, Cinismo y Eficacia Académica. Al eliminar 

Efi4 del análisis, pudimos identificar un total de tres factores, que consisten en cinco elementos 

relacionados con el agotamiento, cuatro elementos asociados con el cinismo y cinco elementos 

relacionados con la eficacia,  puede consultar la tabla 2.2 para obtener un desglose detallado de 

estos factores y sus respectivos elementos. 
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Tabla 2.2 

              Análisis de componentes principales, Normalización Oblimin con Kaiser 

 

Fuente: Banda, Robles y Lussier, (2021). 
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Tabla 2.3 

Estadísticas descriptivas de las subescalas y del MBI-SS 

 

Fuente: Banda, Robles y Lussier, (2021). 

De acuerdo con los hallazgos presentados en la tabla 2.4 se puede observar que una parte 

importante de la muestra, específicamente el 40,5%, presenta altos niveles de agotamiento. Además, 

un porcentaje considerable del 33,3% presenta niveles de agotamiento altísimos. En contraste, solo 

una pequeña proporción, que comprende el 8,3%, demuestra un nivel muy alto de cinismo, mientras 

que el 22,6% muestra niveles altos de cinismo. Por último, cabe destacar que sólo el 8,3% de la 

muestra presenta niveles de eficacia altos, mientras que un modesto 6% indica un nivel de eficacia 

muy alto. 

Tabla 2.4 

Niveles de burnout de los estudiantes 

 

Fuente: Banda, Robles y Lussier, (2021). 

Es posible cuántas personas de un grupo se sienten agotadas, Burnout significa 

sentirse muy cansado y no preocuparse más por las cosas. También podemos ver cuántos de 

ellos sienten que no son buenos en lo que están haciendo, entonces, de 84 estudiantes, 9 de 

ellos, que es aproximadamente el 10% del grupo, se sienten agotados y que no son buenos 

en lo que están haciendo. 
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2.3  Comparación del estudio de Banda, Robles y Lussier contra los del estándar de la 

norma española. 

Se realizaron comparaciones entre los hallazgos de la muestra de estudiantes de El 

Bajío en México y los datos del NTP-732, que se derivaron de la implementación del MBI-

GS en trabajadores españoles. Los puntajes de la dimensión Agotamiento de los estudiantes 

de El Bajío (media = 3,81, desviación estándar = 1,22) fueron notablemente superiores a los 

reportados en el NTP-732 (media = 2,12, desviación estándar = 1,23). Para determinar la 

importancia de esta diferencia, se realizó una prueba t de una muestra, que dio como 

resultado un valor t de 12,70, un valor p inferior a 0,001 y un tamaño del efecto de 1,38 

(intervalo de confianza del 95 %). Además, los datos de Cinismo obtenidos de la muestra 

de investigación (media = 1,90, desviación estándar = 1,41) superaron los valores 

informados en la nota técnica española (media = 1,50, desviación estándar = 1,30). Se 

encontró que esta diferencia era estadísticamente significativa mediante la aplicación de 

una prueba t de una muestra, que arrojó valores t de 2,61 y un valor p de 0,0107, con un 

tamaño del efecto de 0,28 (intervalo de confianza del 95 %). 

Tabla 2.5 

Medias obtenidas en las dimensiones del MBI por trabajadores españoles y estudiantes de El Bajío 

 

Fuente: Banda, Robles y Lussier, (2021), con datos de la nota técnica NTP-732 

2.4 Validación  del instrumento del MBI-SS en sus tres subescalas en estudiantes 

universitarios 

El objetivo principal del citado estudio fue validar el instrumento MBI-SS y sus tres 

subescalas entre estudiantes universitarios de la región del Bajío. Además, el estudio tuvo 

como objetivo examinar la adecuación de los puntajes en las tres subescalas de desgaste 

académico en comparación con las interpretaciones proporcionadas en la nota técnica del 
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NTP, que es específica para el idioma español, este estudio validó exitosamente el 

instrumento MBI-SS y sus tres subescalas entre estudiantes universitarios de la región del 

Bajío.  

Los hallazgos también indicaron que el cuestionario MBI-SS puede medir 

efectivamente el agotamiento en esta población, alineándose con las interpretaciones 

provistas en la nota técnica del NTP. En cuanto a la validez y confiabilidad de las escalas 

MBI-SS, el estudio encontró niveles significativos de alfa de Cronbach para la escala 

completa y sus subescalas. Específicamente, los valores alfa de Cronbach fueron 0,733 para 

la escala completa, 0,717 para eficacia, 0,856 para agotamiento y 0,851 para cinismo. 

Además, el análisis factorial confirmó la presencia de tres dimensiones dentro del 

instrumento MBI-SS: eficacia, agotamiento emocional y cinismo (despersonalización).  

Esto confirma la validez factorial del cuestionario MBI-SS y sugiere que puede ser 

utilizado de manera efectiva para evaluar el burnout en estudiantes universitarios de la 

región del Bajío. Con relación al primer objetivo, los hallazgos del estudio revelaron que el 

análisis de los ítems del instrumento MBI-SS ayudó a identificar falta de coherencia en la 

subescala de eficacia académica.  

De particular interés fueron los hallazgos relacionados con el agotamiento y el cinismo, 

los estudiantes mexicanos del estudio demostraron niveles de agotamiento y cinismo que 

diferían de los observados en la muestra española. Estos resultados destacan las 

experiencias únicas y los desafíos que enfrentan los estudiantes en las tierras bajas 

mexicanas. Los resultados de la investigación actual se alinean con los hallazgos de 

estudios previos realizados por Schaufeli et al. (2002), Hu y Schaufeli (2009), Hederich y 

Caballero (2016) y Pérez y Brown (2019), que también sustentaron la validez factorial del 

MBI-SS. Sin embargo, es importante señalar que los estudios previos que examinaron la 

validez del MBI-SS se han limitado a poblaciones específicas.  

En contraste, este estudio aporta evidencia de la validez factorial del MBI-SS para la 

comunidad universitaria del Bajío, estableciendo así un instrumento confiable para evaluar 

el burnout en sus tres dimensiones en esta población específica. Además de evaluar la 

validez factorial del MBI-SS, nuestro segundo objetivo fue comparar las puntuaciones de 

las tres subescalas de burnout académico con las interpretaciones proporcionadas en la nota 

técnica española NTP-732. Curiosamente, este estudio reveló diferencias entre los 

resultados obtenidos de la muestra de estudiantes de El Bajío y las muestras de empleados 

españoles utilizadas como base para interpretar el MBI-GS, lo que a su vez influyó en la 

interpretación del MB-SS. 

Ahora bien, los empleados españoles son significativamente mayores en comparación 

con los estudiantes, pero cuando se trata de Efectividad Académica, solo hay una diferencia 

mínima entre los dos grupos. La principal fuente de estrés para los estudiantes es su trabajo 



68 

 

universitario, y este estrés también puede provenir de problemas relacionados. La 

discrepancia observada entre las muestras podría atribuirse a factores culturales, otra razón 

de esta diferencia es que, si bien tanto el trabajo académico como el laboral requieren un 

esfuerzo mental, los empleados tienen descansos, aunque sea solo un día a la semana. 

 Por otro lado, los estudiantes a menudo se enfrentan a presiones y exigencias continuas 

a lo largo del día, incluidos los fines de semana. Esta situación se agudiza aún más en época 

de exámenes o al final del curso escolar. (Toribio y Franco, 2016). De manera similar, en el 

caso del cinismo, surge un patrón similar. Los trabajadores se ven obligados a cumplir con 

sus obligaciones por las consecuencias que ello pueda tener sobre su propia supervivencia o 

el bienestar de los demás. Por el contrario, los estudiantes, que a menudo dependen 

económicamente de otra persona, no enfrentan el mismo nivel de urgencia. En 

consecuencia, algunos estudiantes pueden exhibir bajo rendimiento o incluso abandonar por 

completo (Palacio et al., 2012). Sin embargo, el índice de cinismo en la muestra mexicana 

de El Bajío difiere de los hallazgos de Hederich y Caballero (2016) en una muestra de 

estudiantes colombianos, quienes reportaron niveles más bajos de cinismo en comparación 

con la muestra española. Además, las tasas de agotamiento son mucho más altas en la 

región mexicana de El Bajío en comparación con la muestra colombiana. Esta disparidad 

puede atribuirse al confinamiento impuesto durante la pandemia, que no solo generó 

incertidumbre sobre el regreso a las clases presenciales, sino que también resultó en 

semanas de sesiones en línea limitadas y mayores cargas de trabajo cuando se reanudaron 

las clases. 

Ante esta situación, se recomienda que los docentes y la administración universitaria 

ofrezcan asistencia y destinen recursos para aliviar el estrés. Esto puede incluir brindar 

terapias, enseñar técnicas para manejar el estrés, organizar actividades recreativas y ofrecer 

sesiones o cursos diseñados específicamente para abordar el manejo y tratamiento del 

estrés. Sin embargo, es importante reconocer las limitaciones de este estudio. Una 

limitación potencial es el tamaño de la muestra, que puede afectar significativamente la 

validez de la estructura del estudio. Para obtener resultados más precisos y representativos, 

se recomienda aumentar el número de participantes,  además, la falta de contacto directo 

durante el estudio puede dar lugar a una mala interpretación de los elementos del MBI-SS, 

lo que podría afectar a los resultados generales. Para garantizar la eficacia de las 

intervenciones y programas dirigidos a la reducción del estrés, es fundamental tener en 

cuenta estas limitaciones,  al abordar estas preocupaciones e implementar las estrategias 

recomendadas, los docentes y la administración de la universidad pueden ayudar mejor a 

sus estudiantes a manejar y tratar el estrés de manera efectiva. 

2.5 Análisis Factorial de Tres Dimensiones. 

Con base en los resultados de este estudio, se puede concluir que el instrumento 

MBI-SS es adecuado para evaluar y diagnosticar el síndrome de burnout en estudiantes de 
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la universidad pública específica bajo investigación. Al utilizar técnicas de afrontamiento, 

el instrumento puede ayudar a prevenir el agotamiento de los estudiantes, mejorar su 

rendimiento académico y reducir la probabilidad de abandono escolar. En última instancia, 

esto contribuye a una mejor calidad de vida universitaria para los estudiantes, el proceso de 

validación del instrumento MBI-SS y sus tres dimensiones consistió en analizar su 

confiabilidad y validez factorial. 

 Las escalas del MBI-SS, incluyendo validez estructural y confiabilidad, 

demostraron niveles significativos con valores alfa de Cronbach de 0,733 para Eficacia, 

0,717 para Efectividad, 0,856 para Agotamiento y 0,851 para Cinismo, el análisis factorial 

confirmó además la existencia de tres dimensiones: Eficacia, Agotamiento Emocional y 

Cinismo (despersonalización). Además, cuando se aplicó el instrumento a estudiantes de la 

universidad pública mexicana de El Bajío, se reveló que estos estudiantes experimentaban 

niveles medios a altos de agotamiento y cinismo, que son dos dimensiones del burnout. El 

principal factor que contribuyó a estos sentimientos fue la carga de los proyectos 

universitarios. 

 Curiosamente, las tasas de agotamiento y cinismo observadas entre los estudiantes 

de la región de El Bajío fueron mucho más altas que las encontradas en las poblaciones 

españolas. Esto destaca la necesidad urgente de que las instituciones académicas 

reconozcan el impacto del estrés en la salud mental y el bienestar general de su comunidad 

estudiantil. Es crucial que estas instituciones promuevan activamente actividades e 

iniciativas que fomenten el desarrollo integral de los estudiantes, sin embargo, para abordar 

estos problemas de manera efectiva, el diagnóstico es el primer paso esencial. 

Para seguir avanzando en la investigación, es muy recomendable ampliar el tamaño 

de la muestra e incorporar varios países a la misma. Además, es crucial realizar un estudio 

longitudinal que se centre en una técnica específica que pueda aliviar el estrés académico y 

prevenir el agotamiento, especialmente durante el intenso período de exámenes cuando 

aumentan las demandas académicas. Además, es fundamental realizar un estudio 

pospandemia para validar si las alarmantes tasas de agotamiento y cinismo observadas 

fueron influenciadas principalmente por las medidas de confinamiento o si los parámetros 

existentes derivados del Maslach Burnout Inventory-General Survey (MBI-GS) son no es 

aplicable adecuadamente en el ámbito académico. 

2.6 Síndrome de Burnout en países hispanoamericanos. 

En una  tendencia creciente en la investigación sobre el síndrome de burnout en los 

países de América Latina, específicamente en entornos de educación básica y superior, 

particularmente entre 2017 y 2022. La revisión también destaca un aumento en las 

publicaciones sobre el tema, lo que indica un fenómeno que está ocurriendo en la 

interacción entre los individuos y su trabajo, existe una notable inclinación a explorar la 

relación entre el síndrome de burnout y diversas variables personales y profesionales como 

la resiliencia, el compromiso laboral, la depresión, el compromiso organizacional, la 
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autoeficacia, la calidad educativa, entre otras. Además, los investigadores han buscado 

identificar predictores y factores sociodemográficos que puedan contribuir a la aparición 

del síndrome de burnout entre los docentes de diferentes niveles. Los tamaños de muestra 

en estas investigaciones varían considerablemente, oscilando entre 20 y 1890 docentes. 

Algunos estudios brindan un análisis descriptivo de sus hallazgos, mientras que otros 

incluyen comparaciones basadas en factores como el tipo de institución (pública o privada), 

los diferentes niveles dentro de la educación básica (inicial, primaria y secundaria), la 

especialización de los docentes de nivel superior, y la inclusión de docentes tanto de 

educación básica como superior.  

Cabe destacar que una de las investigaciones examinó la presencia del síndrome de 

burnout durante la pandemia y descubrió una correlación inversa estadísticamente 

significativa entre la satisfacción laboral y las diferentes dimensiones del síndrome de 

burnout. En la mayoría de los casos, el objetivo principal de estas investigaciones es 

identificar y comprender las manifestaciones del síndrome de burnout, considerando sus 

diversas dimensiones, y establecer asociaciones con otras variables que puedan servir como 

posibles causas o efectos. 

Para que el proceso educativo sea óptimo, es fundamental que todos los miembros 

de la comunidad educativa mantengan el bienestar emocional,  la presencia del síndrome de 

burnout en los docentes impacta directamente en los estudiantes y su proceso de 

aprendizaje. El desequilibrio emocional que experimentan los docentes, manifestado a 

través de la despersonalización, se traduce en una reducción del afecto y la paciencia hacia 

los alumnos, una comparación entre el nivel de educación básica y el nivel de educación 

superior revela que los docentes del primero experimentan un mayor agotamiento, lo que 

podría atribuirse potencialmente a las exigencias simultáneas de las tareas domésticas y 

laborales, los hallazgos destacan la necesidad de más investigación y el desarrollo de 

estrategias para abordar el síndrome de burnout en la profesión docente.  

Se deben hacer esfuerzos para promover el bienestar emocional entre los docentes, 

ya que esto contribuye en última instancia a un entorno de aprendizaje positivo y eficaz 

para los estudiantes. La mayoría de las investigaciones realizadas son de carácter 

cuantitativo, identificándose únicamente dos estudios cualitativos. Sorprendentemente, no 

se encontró ninguna investigación que propusiera enfoques alternativos para abordar la 

presencia del síndrome de burnout, a pesar de su amplio reconocimiento en diferentes 

países, profesiones y grupos de edad. En relación con los hallazgos, se evidencia que están 

íntimamente ligados a las dimensiones evaluadas por el Inventario de Burnout de Maslach, 

a saber, agotamiento, despersonalización y eficacia profesional, si bien pocos estudios 

brindan un porcentaje exacto de personas que experimentan el síndrome de burnout, sí se 

refieren a los resultados obtenidos dentro de cada dimensión y, a menudo, exploran la 

correlación con otras variables en su investigación. 
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 Al analizar los resultados, se evidencia que la mayoría de los docentes 

experimentan un alto nivel de agotamiento emocional, un moderado nivel de 

despersonalización y un mayor nivel de eficacia profesional entre los docentes de nivel 

superior. Además, vale la pena señalar que el agotamiento emocional es más pronunciado 

entre los maestros de escuelas públicas en el campo de la educación básica en comparación 

con sus contrapartes en las escuelas privadas,  esto plantea interrogantes sobre las 

diferencias estructurales y operativas entre las instituciones educativas públicas y privadas. 

Para abordar estos problemas, se recomienda que se empleen enfoques sistemáticos 

para informar los procesos de toma de decisiones e impulsar más investigaciones que 

propongan soluciones alternativas o sugieran políticas públicas que puedan mejorar las 

condiciones de empleo de los docentes que se ven particularmente afectados por el estrés 

relacionado con el trabajo. También es importante considerar el sector o nivel educativo 

específico al que pertenecen estos docentes,  es crucial notar que muchos estudios no han 

determinado definitivamente si el burnout existe entre los docentes de educación básica y 

superior.  

En cambio, estos estudios se centran en diferentes aspectos del agotamiento, como 

el agotamiento emocional, la despersonalización y la realización personal. Para diagnosticar 

burnout, el instrumento MBI utiliza puntajes altos en agotamiento emocional y 

despersonalización, así como un puntaje bajo en realización personal. Los estudios 

revisados sugieren que los altos niveles de agotamiento y despersonalización están 

relacionados con un fuerte compromiso con el trabajo, mientras que el estrés laboral y los 

altos niveles de agotamiento están asociados con una menor satisfacción laboral, cabe 

señalar que, si bien los altos niveles de agotamiento pueden afectar la participación de un 

docente en el trabajo, es posible que no afecte necesariamente su satisfacción laboral 

general. 
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Tabla 2.6 

Comparación entre objetivo y resultados de las investigaciones 
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Fuente: Baldeón, Janampa, Rivera, Santivañez, (2023). 
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CAPÍTULO III 

LA NATURALEZA DEL BURNOUT ACADÉMICO. 

3.1 Comprender y Explorar las Percepciones. 

Cuando la compasión es vista como un atributo necesario para los profesionales, es 

crucial comprender su esencia y significado en las profesiones de la salud,  la compasión es 

similar al amor y la bondad, e inherentemente implica reciprocidad. Por lo tanto, es 

importante no pasar por alto la necesidad de compasión hacia los propios profesionales de 

la salud. Descuidar este aspecto puede tener consecuencias negativas para la prestación de 

cuidados compasivos, en general, fomentar una cultura de compasión en el cuidado de la 

salud requiere abordar las barreras, priorizar el autocuidado y reconocer la naturaleza 

recíproca de la compasión. Al hacerlo, los profesionales de la salud pueden brindar atención 

constante y compasiva a los pacientes que la necesitan.  

El Servicio Nacional de Salud (NHS) y la opinión pública ponen un énfasis 

significativo en la compasión en la atención médica. Se considera esencial para la 

enfermería y es un enfoque clave en la actual estrategia de tres años destinada a fomentar 

una cultura de atención compasiva entre los profesionales de la salud. El marco "Liderar el 

cambio, agregar valor" espera que los profesionales de la salud se adhieran a las seis C: 

cuidado, compasión, competencia, comunicación, coraje y compromiso. Estos valores 

sirven como guía para su comportamiento. El objetivo es mejorar la compasión hacia los 

pacientes y promover un plan de crecimiento en la atención compasiva que esté bien 

estructurado y tranquilice a la audiencia.  

La compasión implica reconocer y aceptar el sufrimiento de uno mismo y de los 

demás, junto con el compromiso de aliviarlo, el Dalai Lama sugiere que cultivar la 

compasión hacia uno mismo es esencial para poder extender la compasión a los demás. En 

otras palabras, priorizar el autocuidado y la autocompasión es como ponerse la propia 

máscara de oxígeno antes de ayudar a los demás. Con el énfasis significativo en brindar 

atención compasiva a los demás, existe la preocupación de si los profesionales de la salud 

pueden brindar atención compasiva de manera constante a pacientes muy exigentes.  

Se han identificado varias barreras que dificultan la prestación de cuidados 

compasivos, estos incluyen falta de personal, un número creciente de pacientes y 

presupuestos financieros limitados. La insuficiencia de personal tiene profundas 

implicaciones para el bienestar de los profesionales de la salud, ya que las largas horas de 

trabajo, los turnos irregulares y el aumento de la carga de trabajo afectan sus recursos 

personales y su satisfacción laboral. El trabajo por turnos también puede tener un impacto 

negativo en su salud física y psicológica, afectando su vida familiar, conexiones sociales, 

patrones de sueño y hábitos alimenticios, estas barreras obstruyen colectivamente la 

práctica del cuidado compasivo y el autocuidado compasivo. 

La evidencia disponible sugiere fuertemente que los profesionales de la salud 

priorizan constantemente las necesidades de sus pacientes por encima de las propias, lo que 
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puede parecer natural y esperado. Sin embargo, no debe pasarse por alto que estos 

profesionales a menudo sacrifican sus descansos programados, lo que lleva a casos 

comunes de fatiga, jornadas laborales más largas, enfermedad del personal y clínicas con 

personal insuficiente.  

Estas deficiencias en el descanso, así como la privación de alimentos y líquidos, 

pueden tener efectos perjudiciales sobre el bienestar general de los profesionales de la 

salud. En un entorno laboral que no prioriza la compasión holística para todos, es 

fundamental reconocer la importancia de permitir y alentar a los profesionales de la salud a 

ser más compasivos consigo mismos, no se puede exagerar la importancia de la 

autocompasión en la profesión sanitaria. Priorizar el bienestar de los profesionales de la 

salud es crucial no solo para su beneficio personal sino también para la seguridad y la 

calidad general de la atención brindada a los pacientes.  

Al fomentar una cultura de autocompasión y abordar los factores que dificultan su 

práctica, las organizaciones de atención médica pueden crear un entorno más saludable y de 

mayor apoyo para sus profesionales. La falta de autocompasión entre los profesionales de la 

salud puede contribuir a malas elecciones dietéticas y de estilo de vida. Las enfermeras, por 

ejemplo, con frecuencia se saltan las comidas debido a su gran carga de trabajo y no 

priorizan los hábitos alimenticios saludables. Los estudiantes de enfermería también luchan 

por equilibrar sus ubicaciones con sus responsabilidades académicas, lo que genera 

interrupciones en los horarios de las comidas y conductas alimentarias poco saludables 

causadas por el estrés.  

Saltarse las comidas a menudo conduce a un mayor consumo de refrigerios ricos en 

grasas y a la falta de actividad física durante las horas de trabajo. Además, se han observado 

altas tasas de consumo de tabaco y alcohol entre enfermeras y estudiantes de enfermería, lo 

que puede ser resultado de una desregulación emocional. La autocompasión, definida como 

percibirse, motivarse y experimentarse a uno mismo de una manera más amable, más 

conectada y solidaria, juega un papel importante en este contexto. Abarca la 

autoconciencia, tratarse con amabilidad y reconocer que las dificultades son comunes a 

todos los individuos. Las investigaciones indican que los niveles más bajos de 

autocompasión están asociados con comportamientos de salud y bienestar más deficientes, 

desafortunadamente, los profesionales de la salud a menudo muestran una autocompasión 

limitada, lo que puede comprometer la seguridad y la salud tanto de los pacientes como de 

los propios profesionales. 

Además de afectar negativamente su propio bienestar, las personas que carecen de 

autocompasión también pueden tener dificultades para brindar atención compasiva a sus 

pacientes. Si bien existe un importante cuerpo de investigación sobre la autocompasión 

entre las enfermeras, existe una investigación limitada sobre otros profesionales de la salud 

y estudiantes. Además, estudios previos no han podido examinar la relación entre la fatiga 

por compasión, el agotamiento y otros resultados relacionados con la salud junto con los 

comportamientos de salud. Mantzios y Egan han destacado la importancia de reconocer el 
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autocuidado como un concepto holístico, que abarca la autocompasión y la amabilidad 

hacia uno mismo, e investigar cómo la necesidad de autoamabilidad puede influir en los 

comportamientos negativos para la salud. Este estudio tiene como objetivo explorar la 

conexión entre la compasión en el lugar de trabajo, la autocompasión, los comportamientos 

de estilo de vida y el conocimiento de prácticas positivas de atención médica entre 

estudiantes y profesionales de la salud calificados. 

3.2 Prevalencia y factores asociados en estudiantes universitarios del área de la salud  

El término "naturaleza del agotamiento académico" se utiliza para enfatizar la 

necesidad de estudiar este fenómeno desde una perspectiva global, ya que se reconoce 

ampliamente que tiene múltiples causas y factores. Hay tres aspectos principales que se 

exploran desde esta óptica, en primer lugar, se establece la validación del Inventario de 

Burnout Académico (MBI-SS) en el contexto colombiano. En segundo lugar, se examina de 

manera objetiva y clara la prevalencia del síndrome de burnout, con criterios para 

identificar y categorizar el nivel de impacto en las personas que experimentan estrés 

crónico, negativo e insidioso relacionado con las actividades académicas, por último, se 

profundiza en las relaciones de interdependencia entre el desgaste académico y diversos 

factores asociados al síndrome.  

Esto proporciona una comprensión integral de la red de factores que contribuyen al 

agotamiento, incluidos los indicadores de salud mental, las estrategias de afrontamiento, el 

rendimiento académico, la dinámica organizacional universitaria y el contexto 

sociofamiliar. Los principales resultados de esta investigación contribuyen al 

establecimiento de criterios objetivos para la identificación y categorización de los niveles 

de burnout mediante el cuestionario MBI-SS, específicamente adaptado y validado para la 

población universitaria del área de salud de Barranquilla, Colombia, la escala demostró 

resultados satisfactorios y consistentes, alineándose con estudios de validación y análisis 

métrico-previos. 

Esto sugiere el establecimiento de un circuito recursivo entre el bajo compromiso, la 

ineficiencia y los trastornos emocionales antes mencionados, este circuito operaría como un 

ciclo negativo, progresivo y autorreforzante. El continuo de ambos estudios revela que el 

polo izquierdo se caracteriza por variables asociadas al engagement, como un mayor nivel 

de compromiso, dedicación y energía en respuesta a las demandas, así como 

autopercepciones de competencia académica. Por el contrario, el polo correcto, o 

agotamiento, se define por niveles más altos de ineficacia académica percibida, poca 

energía y dedicación.  

Por el contrario, los hallazgos nos brindan la oportunidad de identificar que el 8% 

de los estudiantes presentan niveles clínicos y severos del síndrome de burnout. 

Adicionalmente, el 23% de los estudiantes demuestra un nivel moderado de estrés 

experimentado dentro del campo de la Salud. Al examinar los factores de riesgo y 
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protección, se encontró que el género no tenía asociación con el síndrome, sin embargo, se 

descubrió que seguir una carrera en Medicina o Enfermería podría aumentar 

potencialmente el riesgo de desarrollar niveles de estrés crónico. Por el contrario, estudiar 

Psicología se relacionó con una menor ocurrencia de desgaste académico. Una exploración 

más profunda de la relación entre el síndrome de agotamiento y el compromiso reveló 

asociaciones significativas, centrales y clásicas entre ciertas dimensiones del agotamiento 

(como la ineficacia académica) y el compromiso (incluido el vigor y la dedicación).  

Estas asociaciones contribuyeron al reconocimiento y clasificación del síndrome, 

que se caracteriza por bajos niveles de dedicación, absorción y eficacia, estos síntomas a 

menudo van acompañados de cinismo, agotamiento, depresión y ansiedad, lo que en última 

instancia afecta negativamente el rendimiento académico, En esencia, múltiples 

asociaciones están interconectadas dentro de un único eje, representando las respuestas 

extremas de los estudiantes a las demandas de las actividades académicas. 

Sobre las expectativas del programa, los docentes o los compañeros, los estudiantes 

también muestran indiferencia hacia el limitado apoyo logístico y la inadecuada 

infraestructura de transporte que brinda la organización, así como la insuficiente 

información, orientación o claridad en relación con su trabajo académico, lo que genera 

confusión y tensión durante su realización. Además, los estudiantes experimentan 

relaciones distantes y falta de apoyo de sus compañeros,  perciben que los procesos de 

grupo, asignatura y/o programa les exigen constantemente demostrar su capacidad para 

realizar adecuadamente su trabajo académico.  

Además, enfrentan exigencias académicas excesivas que exceden sus capacidades y 

se les asigna tareas desagradables sin recibir apoyo o ayuda de sus redes sociales. Además, 

sus familias pueden mostrar una actitud indiferente hacia sus estudios, carente de 

aprobación y aliento, por otro lado, el extremo positivo del continuo, caracterizado por altos 

niveles de compromiso, está asociado con las condiciones opuestas mencionadas 

anteriormente. La trayectoria del continuo estará muy influenciada por la autoeficacia y las 

estrategias de afrontamiento utilizadas por los estudiantes, en términos más simples, los 

estudiantes que exhiben altos niveles de compromiso tienden a ser efectivos en su enfoque 

y confían en estrategias enfocadas en el manejo de sus emociones, por otro lado, los 

estudiantes que experimentan un agotamiento extremo tienden a ser ineficaces y utilizan 

estrategias centradas en la emoción de manera baja. 

Los diferentes niveles de compromiso están asociados con características 

contrastantes del entorno universitario que contribuyen al agotamiento, las relaciones 

interpersonales inadecuadas con los compañeros también pueden generar estrés y aumentar 

el agotamiento. Sin embargo, la comunicación efectiva y la percepción del apoyo social 

pueden ayudar a mitigar los efectos negativos del estrés en la salud y el bienestar, lo que en 

última instancia promueve el compromiso y facilita el éxito académico, por lo tanto, el 
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contexto social juega un papel crucial tanto para fomentar el agotamiento como para 

prevenirlo.  

El nivel de compromiso y las características del entorno universitario impactan 

significativamente en las experiencias de burnout de los estudiantes. El apoyo social 

adecuado y las estrategias de afrontamiento efectivas juegan un papel crucial en la 

prevención del agotamiento y la promoción del éxito académico. Comprender las distintas 

respuestas al estrés entre los estudiantes puede ayudar a identificar y apoyar a aquellos en 

riesgo de agotamiento. Por otro lado, el grupo "quemado" experimenta agotamiento, una 

sensación de desapego y autosabotaje, creen que son ineficaces en las actividades 

académicas y carecen de compromiso e involucramiento en sus estudios. 

 Este grupo también exhibe altos niveles de ansiedad rasgo y estado, estos hallazgos 

resaltan la naturaleza insidiosa y progresiva del agotamiento, que puede manifestarse como 

ansiedad. Los estudiantes "quemados" normalmente no buscan ayuda profesional o social y 

no logran expresar sus emociones o resolver problemas de manera efectiva. Además, al 

examinar las respuestas de los estudiantes al estrés en función de sus características, surgen 

tres grupos distintos. El primer grupo, conocido como los "pilos", son personas muy 

comprometidas, dedicadas e involucradas. Muestran una buena salud mental y emplean 

estrategias de afrontamiento para la resolución de problemas, como la reevaluación positiva 

y la búsqueda de apoyo social y religioso. No recurren a la agresividad ante la frustración y 

mantienen un alto promedio académico, también perciben un conflicto y una ambigüedad 

mínimos en sus roles de estudiantes, creyendo que tienen autonomía en su trabajo 

académico y encuentran manejables las exigencias de sus compromisos, tienen fuertes 

relaciones con familiares y amigos y una red de apoyo estable. 

Hay una serie de problemas que prevalecen dentro de este grupo, un factor destacable 

es la percepción de que las oportunidades de empleo disponibles para ellos son limitadas, lo 

que dificulta su capacidad para cumplir con sus expectativas de desarrollo profesional y 

necesidades sociales. Al examinar las variables dentro del contexto organizacional de este 

grupo, se destacan varios factores, estos incluyen conflictos y ambigüedad en torno a su 

papel como estudiantes, dinámicas negativas dentro de su trabajo académico, la percepción 

de que el trabajo académico es un desafío y la falta de apoyo organizacional adecuado.  

Este grupo también enfrenta dificultades en sus relaciones con familiares y amigos, así 

como un inadecuado apoyo social. El tercer grupo, conocido como los "implicados y 

quemados", se caracteriza por su nivel relativamente alto de implicación y compromiso, así 

como por su cinismo y falta de vigor. Si bien estas características pueden ser indicativas de 

estrés, no significa necesariamente que este grupo tenga el síndrome. Cabe señalar que 

muchos de estos estudiantes están en el séptimo semestre, que es cuando comienzan sus 

prácticas. En cuanto al contexto organizacional universitario, este grupo comparte algunas 

similitudes con el grupo de estudiantes involucrados, ya que tienden a tener una percepción 
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negativa del contexto organizacional y del contexto social familiar. En cuanto a las 

estrategias de afrontamiento, se observó que tienen tendencia a evitar pensar en situaciones 

que les generan malestar y no buscan ayuda social para solucionar sus problemas. 

3.3 Contexto del Burnout Académico en estudiantes universitarios. 

  En una investigación presentada por Caballero, (2012), se propuso brindar una 

comprensión integral del desgaste académico en estudiantes universitarios de nuestro 

medio. El objetivo principal es determinar la prevalencia de este síndrome entre la 

población universitaria y explorar las relaciones de interdependencia que tiene con 

múltiples variables asociadas al mismo. De esta manera, esta investigación pretende 

contribuir al reconocimiento, caracterización, comprensión y explicación de este fenómeno. 

Se diseñaron múltiples estudios utilizando diferentes muestras e instrumentos, y en varios 

niveles de análisis.  

Estos estudios se realizaron  durante 5 años con la colaboración de dos grupos de 

investigación: el grupo de investigación Diagnósticos e Intervenciones en Psicología de la 

Universidad Simón Bolívar y el grupo de investigación Desarrollo Humano de la 

Universidad del Norte, ambos ubicados en Barranquilla. Además, algunos estudios 

involucraron la colaboración con estudiantes de pregrado en psicología, participantes de 

incubadoras de investigación universitarias y estudiantes de maestría en psicología de la 

Universidad del Norte. Los estudios realizados como parte de esta investigación se 

enfocaron en estudiantes universitarios del área de la salud, específicamente en 

universidades privadas de Barranquilla. 

 Estos estudiantes se encuentran principalmente en una fase de transición de la 

adolescencia a la edad adulta, donde todavía están definiendo sus metas personales y 

profesionales. Desempeñan un papel activo en su educación universitaria y están 

influenciados por su entorno social más amplio. Por tanto, estudiar el desgaste académico 

en este colectivo es crucial no solo para su bienestar presente y futuro, sino también para el 

futuro de la sociedad en su conjunto.  

En 2006 se inició el estudio del desgaste académico como parte de la Maestría en 

Psicología de la Universidad del Norte, a cargo de los profesores Raimundo Abello y Jorge 

Palacio. El estudio se centró en examinar la relación entre el desgaste académico, el 

rendimiento académico y la satisfacción con los estudios en estudiantes universitarios de 

psicología que asisten a clases nocturnas en una universidad privada de Barranquilla 

(Caballero, Abello & Palacio, 2006). La investigación involucró una muestra de 202 

estudiantes universitarios, revelando que el 41,6% de los estudiantes experimentó desgaste 

académico, caracterizado por agotamiento físico y mental, falta de interés e ineficacia en 

sus estudios. Para determinar la presencia del síndrome se utilizaron puntos de corte de una 

desviación estándar de la media para cada dimensión del síndrome, siguiendo el enfoque 

adoptado por estudios previos realizados en otros países. 
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La prevalencia del síndrome en esta muestra de estudiantes se consideró 

cuestionable, ya que sugería una alta proporción, lo que no se alineaba con las 

observaciones clínicas de los estudiantes, aunque estas observaciones no eran sistemáticas. 

En consecuencia, se concluyó que los criterios estadísticos utilizados para la medición 

fueron menos apropiados para analizar los puntajes obtenidos a través del instrumento 

utilizado, ya que no se basaron en los rangos teóricos establecidos de la escala.  

Esta limitación dificultó las comparaciones y contrastes entre diferentes muestras, 

especialmente cuando se trata de grupos de población desiguales en términos de tamaño de 

muestra o campo de estudio. A pesar de estas deficiencias, los resultados del estudio 

mostraron correlaciones consistentes con enfoques teóricos y datos empíricos de 

investigaciones realizadas en otros países, proporcionando una comprensión inicial del 

síndrome de desgaste académico entre estudiantes universitarios en nuestro contexto. Este 

trabajo sirvió de base para la publicación de dos artículos: "La relación entre el desgaste 

académico, el rendimiento académico y la satisfacción con los estudios" en la Revista 

Latinoamericana de Psicología (Caballero, Abello & Palacio, 2007) y "Diferencias en el 

desgaste académico, Satisfacción con los Estudios y Desempeño entre Estudiantes 

Trabajadores y No Trabajadores” (Caballero, Abello, & Palacio). 

Este estudio utilizó múltiples diseños de investigación para examinar el fenómeno 

bajo estudio desde varios niveles de enfoque y análisis. Comenzando con un diseño 

descriptivo-comparativo-correlacional, luego  a un diseño observacional correlacional de 

naturaleza multivariada. Para asegurar la representatividad de los hallazgos, realizaron la 

investigación con una muestra representativa de estudiantes universitarios del área de la 

salud en Barranquilla. Esto implicó una extensa revisión, desarrollo y crítica del marco 

teórico y los estudios empíricos sobre el agotamiento académico. La culminación de este 

esfuerzo resultó en la publicación de un artículo titulado “Desgaste académico: 

delimitación del síndrome y factores asociados a su aparición” (Caballero, Hederich & 

Palacio, 2010) en la Revista Latinoamericana de Psicología. 

  En resumen, esta investigación integral tuvo como objetivo abordar las lagunas en la 

investigación previa sobre el agotamiento académico. Mediante el uso de múltiples diseños 

de investigación y el análisis de diversas variables asociadas, buscamos profundizar en la 

comprensión de este fenómeno en estudiantes universitarios. Además, la investigación 

integró dos estudios separados: un estudio exploratorio y un estudio de profundización. 

Cada uno de estos estudios utilizó dos muestras representativas de estudiantes del área de la 

salud en Barranquilla. Como resultado, abarca un total de ocho estudios, cada uno con 

diferentes diseños y niveles de análisis. Con la inclusión de dos muestras distintas, los 

autores realizaron la primera aplicación con 802 estudiantes de varias universidades de 

Barranquilla, entre ellas Psicología, Fisioterapia, Medicina y Enfermería. La segunda 

aplicación siguió un enfoque similar. Para recopilar datos sobre las variables asociadas al 
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síndrome, desarrollamos un instrumento de investigación apropiado. Este instrumento no 

solo exploró los factores sociodemográficos, el rendimiento académico y el contexto 

organizacional universitario, sino que también indagó en los antecedentes sociofamiliares 

de los estudiantes. Por otra parte emplearon instrumentos existentes para evaluar otras 

variables clave como el agotamiento, el compromiso, la ansiedad, la depresión y las 

estrategias de afrontamiento. A través del análisis de esta información, el  objetivo fue 

identificar la prevalencia del síndrome y obtener una comprensión integral del desgaste 

académico en estudiantes universitarios, al tiempo que establece relaciones de 

interdependencia entre múltiples variables asociadas. 

El mencionado estudio se realizó utilizando una muestra de 230 estudiantes 

universitarios de la misma institución. Los diversos estudios apuntaron a lograr los 

siguientes objetivos:  

1) Validar el inventario de desgaste académico (MBI SS).  

2) Determinar la prevalencia del síndrome de burnout entre estudiantes universitarios y 

examinar los efectos del género y el programa académico sobre el burnout. 

 3) Establecer la relación entre burnout y compromiso. 

 4) Investigar la conexión entre burnout, compromiso, depresión y ansiedad en 

estudiantes universitarios relacionados con la salud. 

 5) Explorar la relación entre el agotamiento, el compromiso y las estrategias de 

afrontamiento. 

 6) Examinar la relación entre burnout, engagement, variables sociodemográficas y 

rendimiento académico. 

7) Investigar la conexión entre burnout, engagement y variables del contexto 

organizacional universitario. 

 8) Establecer diferentes tipos de respuestas de los estudiantes al agotamiento y el 

compromiso. 

 Por tanto, el propósito de la investigación es establecer relaciones de interdependencia 

entre el desgaste académico y diversos factores asociados al síndrome. Al hacerlo, 

proporciona información sobre las asociaciones generales y específicas dentro de este 

marco, para evaluar y comprender cómo múltiples variables, como los indicadores de salud 

mental, las estrategias de afrontamiento, el rendimiento académico y el contexto 

organizacional universitario (incluidas las dinámicas de trabajo negativas, el conflicto y la 

ambigüedad de roles y los desafíos académicos), interactúan entre sí. También considera 

variables relacionadas con el contexto social familiar, a través de la exploración de estas 

relaciones, el estudio tiene como objetivo reconocer, explicar y comprender la naturaleza 

del desgaste académico en el contexto universitario, específicamente entre los jóvenes 

universitarios. 
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3.4 El burnout una forma de estrés académico. 

Muchos jóvenes tienen grandes expectativas al ingresar a la universidad, con la 

esperanza de lograr un puesto de prestigio y ganar reconocimiento social que les 

proporcione estabilidad laboral en un entorno competitivo. Sin embargo, un número 

significativo de estudiantes carece de los recursos económicos, sociales, familiares y 

psicológicos necesarios para manejar de manera efectiva los factores estresantes que 

acompañan al proceso de enseñanza y aprendizaje. Estas circunstancias pueden predisponer 

y empeorar las respuestas de estrés, lo que puede generar problemas emocionales, 

cognitivos y de comportamiento que impactan negativamente en la salud y la capacidad de 

los estudiantes para adaptarse al contexto académico y su trayectoria educativa. 

 Este fenómeno se conoce comúnmente como estrés académico y ha sido 

reconocido como un problema importante entre los estudiantes universitarios. El 

agotamiento académico, un problema crónico y muchas veces desapercibido, puede afectar 

el desarrollo, el compromiso, la satisfacción con la educación y la vida académica de los 

estudiantes, así como su bienestar psicosocial general. Por ejemplo, el estrés académico 

puede manifestarse en diversas dificultades a nivel cognitivo, emocional y conductual, 

afectando tanto el rendimiento académico como el ajuste psicosocial. Estos desafíos son a 

menudo el resultado del estrés experimentado por los estudiantes. Algunas dificultades 

cognitivas observadas entre los estudiantes universitarios incluyen problemas de atención, 

concentración y comprensión, estos problemas pueden atribuirse a malos hábitos de 

estudio, habilidades o estrategias inadecuadas, o un entorno inadecuado para estudiar. 

La distribución del tiempo y los diversos factores de estrés que enfrentan los estudiantes 

universitarios pueden tener un impacto significativo en su bienestar general y rendimiento 

académico. Es importante que las instituciones reconozcan y aborden estos desafíos para 

apoyar y promover la salud mental y el éxito de sus estudiantes, la distribución del tiempo 

puede impactar significativamente en los niveles de estrés que experimentan los estudiantes 

universitarios. Este estrés a menudo se manifiesta en dificultades emocionales y de 

comportamiento, que están influenciadas por el estrés general experimentado por los 

estudiantes y contribuyen al mismo.  

Ejemplos de estas dificultades incluyen tener dificultades para hablar en público, falta 

de motivación para asistir a clases o completar tareas, y experimentar poca confianza en sí 

mismo y tolerancia a la frustración. Así como las condiciones de salud mental como la 

depresión y la ansiedad pueden exacerbar aún más estos desafíos (Feldman et al., 2008), el 

propio entorno universitario, incluidos los factores interpersonales, curriculares y 

organizativos, así como los contextos sociales externos, pueden contribuir al estrés que 

experimentan los estudiantes. Tomando una perspectiva psicosocial, se hace evidente que 

los estudiantes universitarios enfrentan múltiples demandas y presiones que pueden 

impactar significativamente en su desempeño académico. Estas demandas a menudo 
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conducen a sentimientos de intensa tensión, rechazo y fracaso, cuando los estudiantes no 

pueden hacer frente de manera adaptativa a estos factores estresantes y abordar de manera 

efectiva sus emociones asociadas, particularmente en el contexto de sus vidas académicas, 

pueden quedarse cada vez más estancados y desmotivados para superar estas situaciones. Si 

no se resuelven, estas dificultades pueden escalar y provocar molestias prolongadas, la 

acumulación de estos desafíos puede desencadenar sentimientos de impotencia y cinismo 

en los estudiantes, pueden empezar a dudar de sus propias capacidades y desarrollar una 

actitud de distanciamiento y desinterés hacia sus actividades académicas (Bresó, 2008).  

Este estrés crónico y agotamiento emocional en el entorno académico se conoce 

comúnmente como agotamiento académico. Es similar al concepto de agotamiento en el 

lugar de trabajo, pero se aplica específicamente al contexto académico, se caracteriza por 

una sensación de no poder esforzarse más, una pérdida de valor y significado en las 

actividades académicas y dudas sobre las propias capacidades. 

En cuanto a las consecuencias del burnout sobre la salud mental, Maslach (2001) 

sugiere que el síndrome puede conducir a disfunciones mentales, incluyendo depresión y 

ansiedad (Martín y Martínez, (2016). En el contexto de los estudiantes universitarios, el 

burnout se ha relacionado con un menor rendimiento académico (Salanova et al., 2004), 

como lo demuestran peores resultados en los exámenes (Martínez y Marques, 2005), menor 

madurez profesional y una mayor intención de abandono.  

El síndrome de burnout, tal como lo conceptualizan Schaufeli, Martínez, Marques, 

Salanova y Bakker (2002), es una recontextualización del síndrome en esta área en 

particular. En el campo organizacional, el burnout es visto como un estado mental 

persistente y negativo que está relacionado con el trabajo y puede ocurrir en cualquier 

persona. Se caracteriza por agotamiento tanto físico como emocional, acompañado de 

sentimientos de competencia reducida, baja motivación y actitudes disfuncionales hacia el 

trabajo. 

Se destacan los siguientes aspectos del síndrome de burnout: es un tipo de estrés 

crónico que experimentan diversos grupos profesionales y ocupacionales, incluidos los 

estudiantes, en respuesta a actividades laborales o académicas. Esta experiencia se 

manifiesta como agotamiento físico y mental y está influenciada por factores específicos 

dentro de la institución u organización y del individuo mismo. Se ha identificado que los 

factores de riesgo organizacionales, como los factores estresantes psicosociales y los 

recursos institucionales limitados, desempeñan un papel en el desarrollo del síndrome. 

Además, las características individuales, como las estrategias de afrontamiento, también 

son variables importantes en el desarrollo del burnout. En general, la recontextualización 

del síndrome de burnout en esta área destaca la naturaleza multidimensional del síndrome y 

su impacto tanto en los individuos como en las organizaciones. Comprender los factores 

que contribuyen al agotamiento y sus consecuencias es crucial para desarrollar estrategias 
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efectivas de prevención e intervención. De acuerdo con la teoría transaccional del estrés, el 

burnout se considera una respuesta de estrés crónico que se desarrolla a través de la 

interacción entre las características del ambiente laboral y del individuo.  

Aunque existe un creciente cuerpo de investigación sobre el agotamiento en las 

poblaciones estudiantiles, todavía falta una caracterización y conceptualización específicas 

del agotamiento académico. La comprensión actual del agotamiento académico se deriva 

principalmente de la extrapolación de modelos teóricos desarrollados para el agotamiento 

ocupacional. Como resultado, la investigación empírica sobre el agotamiento académico se 

ha centrado en las variables predictoras del agotamiento ocupacional, que pueden no 

capturar completamente las experiencias y desafíos únicos que enfrentan los estudiantes en 

sus entornos académicos.  

Se ha argumentado que los estudiantes enfrentan responsabilidades y exigencias 

similares a las de los trabajadores, lo que ha llevado a la justificación de aplicar el concepto 

de burnout en el contexto estudiantil. A pesar de no ser empleados, los estudiantes son 

clientes o usuarios de las instituciones educativas. La relación entre los estudiantes y las 

instituciones educativas, así como las exigencias del proceso de aprendizaje, pueden 

generar condiciones estresantes que contribuyen a respuestas de estrés prolongadas en los 

estudiantes. En general, aunque el impacto del agotamiento en el rendimiento académico 

sigue sin estar claro, es evidente que el agotamiento tiene implicaciones en varios aspectos 

de la vida de un estudiante universitario. Se necesita más investigación para comprender y 

caracterizar mejor el agotamiento académico en el contexto específico de los estudiantes 

universitarios. 

De manera similar a las experiencias de trabajadores y profesionales en sus respectivos 

ambientes de trabajo, el estudiante también pasa por un proceso evolutivo similar. Sin 

embargo, los procesos psicológicos y las estrategias de afrontamiento empleados por los 

estudiantes difieren de los de los trabajadores formales, ya que los estudiantes suelen 

encontrarse en una etapa de desarrollo que implica una mayor autonomía psicosocial. 

Además, la percepción de responsabilidades, funciones y desafíos que enfrentan los jóvenes 

universitarios está influenciada por diversos factores, como la biología, la familia y los 

amigos, que configuran su capacidad para manejar las demandas del proceso de 

aprendizaje.  

Dada la naturaleza y condiciones de las actividades académicas, el entorno psicosocial 

de las instituciones de educación superior y las circunstancias personales del estudiante, 

incluidos sus recursos psicológicos y relaciones sociales, no es raro que los estudiantes 

universitarios experimenten desgaste académico. Abordar este fenómeno requiere un 

enfoque teórico y empírico que reconozca sus características únicas y sus causas 

subyacentes. Además, las dificultades para medir con precisión la presencia de desgaste 

académico entre estudiantes universitarios complican el diagnóstico, la prevalencia y la 
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incidencia del síndrome. Esto se debe en parte a la falta de criterios unificados entre los 

expertos, lo que dificulta comparar los resultados de diferentes estudios, si bien existen 

estudios que indican la prevalencia del burnout entre estudiantes universitarios, 

particularmente en áreas como ciencias de la salud, enfermería y medicina, es difícil sacar 

conclusiones definitivas debido a las variaciones en los parámetros de medición utilizados 

en cada estudio. 

Desde nuestra perspectiva, el desgaste académico en estudiantes universitarios surge de 

los desafíos y tensiones que enfrentan en sus actividades y desempeño académico, este es 

un tema complejo en el que influyen diversos factores propios del estudiante y del contexto 

organizacional de la universidad en el proceso de enseñanza-aprendizaje. En términos del 

contexto universitario, las dinámicas de trabajo negativas, los conflictos de roles, las 

demandas inapropiadas y los desafíos académicos juegan un papel importante en el 

desarrollo del agotamiento, ya que impactan negativamente en el rendimiento de los 

estudiantes. 

 A nivel individual, las estrategias de afrontamiento ineficaces también contribuyen al 

síndrome, ya que dificultan la capacidad del alumno para responder eficazmente a los 

factores estresantes académicos, lo que a menudo conduce a conductas de evitación o 

escape. Es importante señalar que las demandas no resueltas empeoran con el tiempo y 

contribuyen a un estado de angustia prolongado,  reconociendo la naturaleza única del 

agotamiento en estudiantes universitarios, para explorar las asociaciones entre el 

agotamiento académico y varias variables relacionadas con el contexto organizacional 

universitario y el individuo (como estrategias de afrontamiento, compromiso, ansiedad, 

depresión y rendimiento académico). Al comprender la interdependencia de estos factores, 

el estudio proporciona información valiosa sobre la naturaleza del síndrome en estudiantes 

universitarios. 

El desgaste académico en estudiantes universitarios surge de los desafíos y tensiones 

que enfrentan en sus actividades y desempeño académico, este es un tema complejo en el 

que influyen diversos factores propios del estudiante y del contexto organizacional de la 

universidad en el proceso de enseñanza-aprendizaje. En términos del contexto universitario, 

las dinámicas de trabajo negativas, los conflictos de roles, las demandas inapropiadas y los 

desafíos académicos juegan un papel importante en el desarrollo del agotamiento, ya que 

impactan negativamente en el rendimiento de los estudiantes. A nivel individual, las 

estrategias de afrontamiento ineficaces también contribuyen al síndrome, ya que dificultan 

la capacidad del alumno para responder eficazmente a los factores estresantes académicos, 

lo que a menudo conduce a conductas de evitación o escape. Es importante señalar que las 

demandas no resueltas empeoran con el tiempo y contribuyen a un estado de angustia 

prolongado. Reconociendo la naturaleza única del agotamiento en estudiantes 

universitarios, este estudio tiene como objetivo explorar las asociaciones entre el 
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agotamiento académico y varias variables relacionadas con el contexto organizacional 

universitario y el individuo (como estrategias de afrontamiento, compromiso, ansiedad, 

depresión y rendimiento académico). Al comprender la interdependencia de estos factores, 

el estudio proporciona información valiosa sobre la naturaleza del síndrome en estudiantes 

universitarios. 

Además de factores como las dinámicas de trabajo negativas, el conflicto y la 

ambigüedad de roles, y las demandas y desafíos del trabajo académico, entre otros, este 

estudio pretende contribuir a una comprensión más profunda de lo que llamamos la 

"naturaleza del desgaste académico". Esto incluye examinar la prevalencia del burnout y las 

variables asociadas a su desarrollo o evolución, así como las relaciones entre numerosas 

variables independientes que pueden ayudarnos a caracterizar mejor su naturaleza en un 

contexto académico.  

Es necesario  generar nuevos conocimientos que enfaticen la importancia del desgaste 

académico como una condición clínicamente relevante que puede afectar en gran medida la 

salud individual y el desempeño profesional futuro. Al comprender la interacción de las 

variables estudiadas, diferentes organismos universitarios pueden desarrollar criterios de 

calidad para fomentar una institución saludable y crear conciencia sobre su papel en la 

mitigación o exacerbación del estrés y su impacto en el rendimiento de los estudiantes.  

Las investigaciones mencionadas  proporcionan información valiosa sobre los 

mecanismos de afrontamiento de los estudiantes en situaciones académicas y el proceso de 

enseñanza-aprendizaje, destacando tanto los éxitos como las áreas que requieren mejoras. 

Los hallazgos de este estudio serán valiosos en la detección temprana de procesos 

psicopatológicos relacionados con el desgaste académico que pueden afectar el bienestar de 

los estudiantes y contribuir a las tasas de abandono académico. 

 Dado que el inicio del síndrome de burnout es gradual y está influenciado por factores 

tanto organizacionales como personales, es crucial identificar sus manifestaciones iniciales, 

como el agotamiento emocional, y brindar información sobre el síndrome y su prevención a 

través de programas universitarios de bienestar. Este enfoque proactivo puede ayudar a 

prevenir futuros procesos psicopatológicos, para lograrlo, se enfocaron en una población de 

jóvenes universitarios que se encuentran en una etapa crucial de transición psicosocial, 

navegando entre la adolescencia y la adultez mientras definen sus aspiraciones personales y 

profesionales, estos estudiantes juegan un papel activo en sus instituciones universitarias y 

en el entorno social más amplio. 

Es fundamental comprender la compleja relación entre el agotamiento, el rendimiento 

académico y diversos factores dentro del entorno universitario y las estrategias de 

afrontamiento individuales, el compromiso, la ansiedad, la depresión y el rendimiento 

académico en general. Esta comprensión servirá como base para diseñar y evaluar 
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programas de intervención efectivos dentro de las universidades, las instituciones de 

educación superior de alta calidad no solo deben centrarse en producir profesionales 

competentes, sino también incorporar planes, estrategias de mejora y sistemas de apoyo 

para reducir las tasas de deserción y mejorar la retención de estudiantes. Estos esfuerzos 

deben abarcar acciones correctivas y educativas a nivel pedagógico, académico y 

psicosocial, se deben implementar programas extracurriculares para promover el desarrollo 

integral de las personas, mejorando en última instancia la calidad de vida de los jóvenes 

universitarios y fomentando su crecimiento profesional.  

3.5 Aspectos Históricos del Burnout. 

Si bien la mayoría de los estudiantes universitarios son capaces de adquirir las 

habilidades necesarias para alcanzar sus metas académicas durante su formación, existen 

algunos jóvenes que enfrentan dificultades en este aspecto, estas dificultades se reflejan en 

altas tasas de deserción y bajo rendimiento académico. En tales casos, los estudiantes a 

menudo experimentan una cantidad significativa de estrés al intentar aprender, lo que se ve 

agravado por las demandas sociales que enfrentan fuera de sus responsabilidades 

académicas. En consecuencia, los estudiantes que no pueden desarrollar estrategias 

efectivas para manejar estas demandas académicas pueden sentirse abrumados e incapaces 

de cambiar su situación. Como resultado, pueden recurrir a mecanismos de evitación o 

escape como mecanismos de afrontamiento, que no son ideales en esta situación. Esto 

puede contribuir aún más a una sensación de insuficiencia, tanto física como mental, y 

fomentar actitudes negativas como la crítica, la devaluación y la pérdida de interés en sus 

estudios.  

El concepto de agotamiento ha sido ampliamente estudiado, con investigadores como 

Freudenberger y Maslach contribuyendo a la comprensión de este síndrome. La 

investigación ha pasado de una fase exploratoria, centrada en describir las experiencias de 

los profesionales de la salud, a investigaciones más profundas con objetivos y metodologías 

específicas. El término "burnout" en inglés, que significa estar "quemado", se usa 

comúnmente en entornos clínicos para describir un estado de agotamiento mental extremo.  

Diversos autores atribuyen la primera mención del "burnout" a Freudenberger (1974), 

quien lo consideraba como resultado del estrés laboral. Cristina Maslach (1976) siguió 

investigando el síndrome desde una perspectiva psicosocial, centrándose en la activación 

emocional y cómo los profesionales mantienen la compostura durante una crisis. El estudio 

del burnout ha evolucionado a lo largo del tiempo, con diferentes etapas caracterizadas por 

distintos objetivos y metodologías. La etapa inicial de la investigación tuvo como objetivo 

explorar el fenómeno y comprender su impacto en los profesionales de la salud. Muchos de 

estos individuos, que se dedicaban a ayudar a los necesitados, desarrollaron actitudes frías, 

distantes y apáticas hacia sus pacientes. Los primeros estudios de Maslach identificaron el 

agotamiento emocional y la despersonalización como síntomas clave entre estos 
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profesionales. Ella definió el agotamiento como una respuesta de estrés crónico resultante 

de la interacción constante entre los proveedores de atención médica y sus clientes. 

El agotamiento y el distanciamiento emocional tanto de las personas como del trabajo a 

menudo generan dudas sobre la capacidad de uno para continuar. El estudio del 

agotamiento se centró inicialmente en profesiones específicas, pero en 1978 se expandió 

para incluir otras ocupaciones. Junto a esta expansión, se reconoció un tercer aspecto: la 

falta de realización personal. Estas tres dimensiones -agotamiento, despersonalización y 

falta de realización- aún se consideran esenciales para definir el síndrome de burnout. Se 

incorporan a instrumentos de evaluación como el MBI-Servicios Humanos. La etapa actual 

de la investigación sobre el agotamiento se caracteriza por su alcance más amplio, que 

ahora abarca a los estudiantes y sus experiencias académicas.  

Esta área específica ahora se conoce como agotamiento académico, es importante 

distinguir dos aspectos dentro de esta línea de investigación. El primer aspecto consiste en 

estudiar las causas y efectos del burnout en los estudiantes; el segundo aspecto se centra en 

explorar intervenciones y estrategias para prevenir o paliar el desgaste académico. Esta 

expansión de la población afectada por el burnout demuestra el creciente reconocimiento y 

comprensión de este síndrome. Ha llevado al desarrollo de varios modelos explicativos y la 

creación de múltiples instrumentos y encuestas que se han aplicado a grandes poblaciones 

de profesionales en diferentes campos.  

En la década de 1980, surgió una nueva fase de investigación sobre el burnout, 

centrándose en los aspectos psicosociales, este enfoque veía el agotamiento como un 

proceso influenciado tanto por factores del entorno laboral como por características 

personales. Para la década de 1990, la gama de profesionales estudiados se expandió aún 

más, incluyendo personal militar, personal administrativo, entrenadores, agentes del orden 

público, tecnólogos informáticos, asesores, gerentes, mandos intermedios, atletas e incluso 

amas de casa. Esta expansión fue posible gracias a la adaptación del MBI a varias 

profesiones, dando como resultado el cuestionario MBI-GS. Este cuestionario introdujo la 

dimensión de despersonalización por "cinismo", que tuvo una aplicabilidad más amplia. 

Este cambio de perspectiva contribuyó a la reconceptualización del burnout, 

reconociéndolo como una crisis en la relación del individuo con el trabajo y no únicamente 

en el contexto sanitario. 

El desgaste académico es un fenómeno que afecta a los estudiantes universitarios, en 

particular a los de campos exigentes como la Medicina y la Enfermería. También se 

extiende a los estudiantes en varias otras disciplinas académicas. El síndrome se caracteriza 

por una crisis en la relación estudiante-paciente y está influenciado por las presiones y 

sobrecargas inherentes al trabajo académico. El cuestionario MBI-SS ha sido fundamental 

para medir y evaluar el desgaste académico en estudiantes universitarios, destacando la 

prevalencia de agotamiento, desinterés, cinismo y sentimientos de incompetencia entre esta 
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población. El primer aspecto del desgaste académico en estudiantes universitarios, 

específicamente en carreras como Medicina y Enfermería, ha sido ampliamente estudiado. 

La investigación se ha realizado en estudiantes de medicina (Drybye et al., 2006a; Hardy & 

Dodd, 1998), estudiantes de enfermería (Deary et al., 2003; Dick & Anderson, 1993; Taylor 

et al., 1999), estudiantes de ginecología y obstetricia. (Nalesnik et al., 2004), estudiantes de 

terapia ocupacional (Balogun et al., 1996) y estudiantes de farmacia (Ried et al., 2006).  

Estos estudios han demostrado que el síndrome se manifiesta como una crisis en la 

relación estudiante-paciente, autoevaluándose los estudiantes a través del cuestionario 

MBI-GS. La medición y evaluación del desgaste académico en estudiantes universitarios ha 

sido posible gracias a la estandarización del MBI-GS. Esto ha llevado al desarrollo del 

Burnout Inventory-Student Survey (MBI-SS) por Schaufeli et al. (2002). La aplicación de 

este cuestionario ha revelado una proporción significativa de jóvenes que experimentan 

agotamiento por las exigencias del estudio, así como actitudes de desinterés, autosabotaje, 

cinismo y sentimientos de incompetencia como estudiantes.  

El segundo aspecto del agotamiento académico se refiere a su generalización en todo el 

campo académico. Se presume que los universitarios, al igual que los profesionales, se 

enfrentan a presiones y sobrecargas propias del trabajo académico Bresó, (2008) sostiene 

que los estudiantes, al igual que los trabajadores, tienen una relación con la institución 

universitaria que implica apoyo económico, becas, reconocimientos y premios. Este 

supuesto permite investigar las respuestas individuales al estrés y sus implicaciones para su 

bienestar en relación con sus estudios (Bresó, 2008; Caballero et al., 2007). 

Se cree que el compromiso está influenciado por altos niveles de autoeficacia. Según 

Schaufeli et al. (2002), las dimensiones centrales del burnout (agotamiento y cinismo) se 

relacionan negativamente con las dimensiones del engagement (vigor y dedicación). 

Algunos investigadores incluso consideran el agotamiento como una erosión del 

compromiso. En esta perspectiva, la energía se transforma en agotamiento, la dedicación en 

cinismo y la autoeficacia en ineficacia, para medir el compromiso, se adaptó la Escala de 

Compromiso Laboral (WES) para su uso con estudiantes universitarios, lo que resultó en la 

Escala de Compromiso Laboral de Utrecht (UWES-S) (Schaufeli et al., 2002).  

El desarrollo de esta nueva perspectiva y la investigación en torno al compromiso de 

estudio y el síndrome de burnout han contribuido a la comprensión teórica de estos 

conceptos. La investigación sobre el síndrome de burnout ha sufrido una transformación 

importante, lo que ha llevado a la identificación de una cuarta etapa. Esta nueva etapa se 

centra en estudiar lo contrario al burnout, conocido como engagement. Se deriva de la 

perspectiva de la psicología positiva, que tiene como objetivo comprender el 

funcionamiento óptimo y las fortalezas de los individuos frente al estrés. A diferencia de los 

enfoques anteriores que se centraron en la deficiencia y la patología, esta etapa enfatiza el 

concepto de compromiso. Este concepto está asociado con la vinculación psicológica, la 
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participación y se define como un estado psicológico caracterizado por el vigor, la 

dedicación y la absorción en los estudios. 

3.6 Evolución del Síndrome de Burnout. 

El modelo de Edelwich y Brodsky (1980) examina el agotamiento como un proceso 

gradual de sentirse defraudado y desencantado con el trabajo, según este modelo, hay 

cuatro fases distintas en el desarrollo del agotamiento. En primer lugar, está la fase de 

entusiasmo, donde las personas inicialmente abordan su trabajo con gran entusiasmo y 

energía, pero pueden tener expectativas poco realistas debido a su conocimiento y 

experiencia limitados en el campo. Esto a menudo conduce a sentimientos de decepción. La 

siguiente fase es el estancamiento, donde el trabajo ya no es el único foco en la vida del 

individuo y comienza a explorar otros intereses personales, comienzan a evaluar los 

beneficios reales que su trabajo trae o no trae. La tercera fase es la frustración, en la que las 

personas comienzan a cuestionar el valor y la valía de su trabajo, percibiendo los obstáculos 

como amenazas a su satisfacción y estatus personal.  

Esta fase puede manifestarse en síntomas emocionales, fisiológicos y conductuales. Por 

último, está la fase de apatía, que sirve como mecanismo de defensa contra la frustración. 

En esta fase, las personas minimizan sus esfuerzos, evitan hacer cambios y pueden tener 

una relación deteriorada con sus colegas. Se  prioriza la estabilidad laboral sobre la 

satisfacción personal, por otro lado, el modelo tridimensional del MBI-HSS (Maslach, 

1982) propone una secuencia diferente de síntomas en el desarrollo del burnout. Según este 

modelo, el burnout comienza con la aparición del agotamiento emocional, seguido de la 

despersonalización y, en última instancia, de una baja sensación de realización personal en 

el trabajo. Sin embargo, Golembiewski, Munzenrider y Carter (1983) presentan una 

perspectiva alternativa, sugiriendo que la despersonalización es el síntoma inicial, que 

luego conduce a una disminución en la realización personal y finalmente culmina en 

agotamiento emocional. 

Los modelos propuestos por Edelwich y Brodsky, Price y Murphy y Gil-Monte 

enfatizan los aspectos emocionales y cognitivos de los individuos en relación con su 

trabajo. Estos modelos destacan el síndrome como un proceso que se desarrolla a través de 

la interacción de las expectativas del trabajador y la realidad de su trabajo, lo que lleva a la 

frustración y la decepción. A pesar de la discusión en curso sobre la aparición y el 

desarrollo del síndrome, aún no se ha obtenido un resultado empírico concluyente que 

apoye una posición en particular. Por tanto, el debate sobre este tema sigue abierto 

(Ashforth & Lee, 1997; Cordes, Dougherty & Blum, 1997; Leiter & Maslach, 1988). Por 

otro lado, el modelo de Price y Murphy (1984) se centra principalmente en la naturaleza 

adaptativa del síndrome en respuesta al estrés laboral. Este proceso se puede comparar con 

el duelo, ya que implica la pérdida de entusiasmo personal, la pérdida de relaciones 

interpersonales positivas y la pérdida institucional de un trabajador competente. Esta 
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perspectiva sugiere que ocurren varias fases sintomáticas: desorientación, labilidad 

emocional, culpa y soledad y tristeza. Estas fases contribuyen al desarrollo de estrategias de 

afrontamiento y pueden llevar a las personas a buscar ayuda para restablecer el equilibrio. 

Por último, el modelo de Gil-Monte (1999) se basa en la interacción entre emociones y 

cogniciones en diferentes áreas del funcionamiento de un individuo. Este modelo distingue 

dos fases. La primera fase involucra el deterioro cognitivo, caracterizado por una pérdida 

de entusiasmo, desencanto profesional o baja realización personal en el trabajo, así como el 

deterioro afectivo, que incluye agotamiento emocional y físico y actitudes y 

comportamientos negativos hacia los clientes y la organización. La segunda fase incluye un 

sentido adicional de culpa. 

El síndrome puede manifestarse repetidamente en diferentes momentos a lo largo de la 

vida laboral de una persona, ya sea en el mismo puesto de trabajo o en diferentes puestos de 

trabajo. Este carácter cíclico del síndrome crea una relación causal circular, donde las fases 

establecidas pueden contribuir a la perpetuación del proceso. A diferencia de los modelos 

anteriores, el modelo tridimensional MBI se centra en determinar qué dimensiones surgen 

inicialmente y cómo ocurren posteriormente. Si bien los modelos anteriores sugieren que el 

síndrome evoluciona a través de fases identificables, creemos que puede haber diferentes 

trayectorias evolutivas basadas en factores contextuales, situacionales e idiosincrásicos.  

Por lo tanto, el síndrome puede no tener límites claros entre fases o estados, sino 

diferencias en calidades e intensidades,  estos modelos, que fueron desarrollados para los 

contextos asistenciales y organizacionales, no se aplican adecuadamente al agotamiento 

académico. Los procesos psicológicos, los momentos evolutivos y el contexto de 

aprendizaje en la academia tienen su propia dinámica, y es importante explorar la 

naturaleza del síndrome específicamente en el contexto académico,  esto proporcionará una 

mejor comprensión de los aspectos únicos del síndrome dentro de nuestra realidad social y 

la estructura organizativa de las universidades. 

Si bien los modelos anteriores sugieren que el síndrome sigue fases identificables, 

puede haber varias trayectorias evolutivas según factores individuales, situacionales y 

contextuales. Esto significa que el síndrome puede no tener límites claros entre fases o 

estados, sino diferencias en calidades e intensidades, los modelos existentes no se aplican 

completamente al contexto académico, ya que los procesos psicológicos y los mecanismos 

de afrontamiento de los estudiantes universitarios son exclusivos de su entorno de 

aprendizaje. Por lo tanto, es importante explorar la naturaleza del burnout específicamente 

en el ámbito académico y comprender sus particularidades en nuestra sociedad y dentro de 

las universidades. El síndrome de burnout puede ocurrir repetidamente a lo largo de la vida 

laboral de una persona, ya sea en el mismo o en diferentes trabajos. También puede verse 

como una relación circular donde las diferentes fases del síndrome contribuyen a su 

perpetuación. Sin embargo, a diferencia de los modelos anteriores, el modelo 
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tridimensional del MBI solo se centra en identificar la dimensión inicial y posterior 

aparición del síndrome. 

3.7 Modelos Comprensivos del Burnout. 

Los modelos de intercambio social, propuestos por Buunk y Schaufeli (1993) y 

Hobfoll y Freddy (1993), se centran en la importancia de las relaciones interpersonales en 

el lugar de trabajo. Estos modelos destacan el papel de las relaciones del trabajador con los 

usuarios, colegas, supervisores y la propia organización en el desarrollo de percepciones de 

equidad y recompensa en relación con su trabajo. Cuando las personas perciben una falta de 

equidad o recompensas que no coinciden con sus esfuerzos y participación, es más probable 

que experimenten agotamiento. Los modelos basados en la teoría organizacional enfatizan 

el papel de los estresores dentro del contexto organizacional, Leiter (1989) elaboró este 

modelo, destacando el impacto de las disfunciones de roles, los problemas estructurales y la 

cultura organizacional en el desarrollo del agotamiento.  

Estos modelos sugieren que la forma en que las personas se enfrentan a estos 

factores estresantes juega un papel importante en su experiencia de agotamiento. Dada la 

extensa investigación y la evidencia empírica que respalda la relación entre la autoeficacia 

y el agotamiento, estos modelos han sido ampliamente estudiados en el contexto del 

agotamiento académico. En las siguientes secciones, profundizaremos en las relaciones 

propuestas y exploraremos cómo estos modelos se aplican específicamente al estudio del 

agotamiento en el entorno académico. Existen varios modelos teóricos integrales de 

burnout que se han desarrollado y estudiado en profundidad. Estos modelos incluyen la 

teoría del intercambio social, el modelo de la teoría organizacional y la teoría 

sociocognitiva del yo. Los modelos sociocognitivos del yo, desarrollados por Cherniss y 

Thompson (Page & Cooper, 1993), se inspiran en los trabajos de Albert Bandura. Estos 

modelos enfatizan el papel de la autoeficacia, que se refiere a la creencia de un individuo en 

su propia capacidad para superar obstáculos y dificultades en su trabajo, la baja autoeficacia 

se asocia con una mayor probabilidad de experimentar agotamiento. 

3.8 Burnout y autoeficacia - el engagement 

De manera similar, Olaz (2001, 1997) argumenta que la autoeficacia influye en nuestras 

elecciones, comportamientos, patrones de pensamiento y reacciones emocionales. También 

determina el nivel de esfuerzo que invertimos en las actividades y nuestra capacidad de 

perseverancia frente a los obstáculos. Los niveles más altos de autoeficacia tienden a 

prevenir la experiencia del estrés, mientras que los niveles más bajos de autoeficacia 

conducen a una mayor percepción de eventos estresantes y amenazantes Bandura (2004, 

1991) enfatiza la naturaleza compleja de la teoría sociocognitiva del yo, que involucra 

varios factores tales como creencias de autoeficacia, metas, expectativas de resultados y 

percepciones del entorno. Estos factores trabajan juntos para regular la motivación, el 

comportamiento y el bienestar general, la autorregulación juega un papel central en la 
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formación de nuestros pensamientos, emociones, motivaciones y acciones. Bandura (1999) 

propone que la autoeficacia puede adquirirse, aumentarse o disminuirse a través de diversas 

fuentes.  

En primer lugar, las experiencias de dominio o éxito pueden aumentar la autoeficacia, 

mientras que los fracasos repetidos pueden disminuirla, en segundo lugar, observar los 

logros de los demás, lo que se conoce como experiencia vicaria, puede mejorar la creencia 

de uno en su propia capacidad para lograr éxitos similares. En tercer lugar, la persuasión 

verbal positiva y las evaluaciones pueden aumentar temporalmente la autoeficacia los 

estados emocionales y somáticos pueden influir en cómo los individuos interpretan sus 

propias habilidades. Según Bandura (1999), los procesos de estrés están relacionados con la 

percepción que tiene el individuo de sus propias capacidades y su creencia en su capacidad 

para superar obstáculos y dificultades, también conocida como autoeficacia.  

La autoeficacia se define como la creencia en las propias capacidades para organizar y 

ejecutar las acciones necesarias para manejar situaciones futuras sugieren que las personas 

con alta autoeficacia, cuando se involucran en actividades, sienten un mayor sentido de 

competencia, establecen mayores demandas y aspiraciones para sí mismos y dedican más 

esfuerzo a sus tareas. Esto destaca el vínculo entre la autoeficacia y la motivación, ya que 

los altos niveles de autoeficacia sirven como un mecanismo de automotivación a través de 

la autoobservación de las propias habilidades, en consecuencia, los individuos establecen 

metas, movilizan sus recursos y aumentan su persistencia en el tiempo. 

Según la teoría cognitiva social, el burnout puede entenderse como una "crisis de 

eficacia". Las investigaciones realizadas con profesionales y trabajadores han demostrado 

consistentemente que el agotamiento está relacionado con una disminución en la 

percepción de autoeficacia, desde esta perspectiva, la baja autoeficacia se considera un 

desencadenante del síndrome de burnout más que una dimensión del mismo. Sin embargo, 

la relación entre el agotamiento y la autoeficacia sigue siendo un tema de debate y no se ha 

aclarado por completo. Algunos investigadores han observado que las formas más aparentes 

de crisis de autoeficacia solo surgen en las etapas avanzadas del agotamiento. 

 En este sentido, la autoeficacia puede verse como un factor protector contra el burnout 

más que como una característica definitoria del mismo. Estos hallazgos sugieren que la 

autoeficacia juega un papel complejo en el desarrollo y la prevención del agotamiento, la 

relación entre el agotamiento y la autoeficacia es multifacética y aún está sujeta a 

investigación y debate en curso. Mientras que algunos argumentan que el agotamiento es 

esencialmente una crisis de autoeficacia, otros creen que la autoeficacia es solo un aspecto 

del síndrome y que otros factores son necesarios para su definición. Hay evidencia que 

sugiere que la autoeficacia puede actuar como un factor protector contra el agotamiento. 

Los estados emocionales y somáticos tienen un impacto significativo en los juicios de los 

individuos sobre sus propias competencias, las emociones positivas tienden a aumentar la 
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eficacia percibida, mientras que las emociones negativas tienden a disminuirla, varios 

estudios han enfatizado la importancia de una alta autoeficacia para promover el bienestar 

físico, reducir el estrés y prevenir las tendencias emocionales negativas.  

Se ha encontrado que un bajo sentido de eficacia está asociado con síntomas de 

depresión, ansiedad y agotamiento, hay diferentes puntos de vista sobre este asunto. 

Algunos argumentan que el agotamiento en sí puede definirse como una crisis de 

autoeficacia. Esta perspectiva unidimensional contrasta con puntos de vista más moderados 

que sugieren que la autoeficacia por sí sola no es suficiente para la definición del síndrome. 

Estas perspectivas argumentan que otras dimensiones, como el agotamiento y el cinismo, 

son necesarias para la caracterización completa del burnout. 

Esta perspectiva sugiere que el burnout puede ser visto como un síndrome con dos 

dimensiones, conocido como "burnout heart": agotamiento y cinismo, esto difiere de la 

conceptualización tridimensional tradicional del agotamiento, investigaciones recientes han 

cambiado el enfoque hacia el estudio de lo opuesto al agotamiento, que es el compromiso. 

El compromiso se caracteriza por el vigor, la dedicación y la absorción, y se cree que está 

influenciado por altos niveles de autoeficacia, los académicos han encontrado una relación 

negativa entre las dimensiones centrales del compromiso (vigor y dedicación) y el 

agotamiento (agotamiento y cinismo).  

La energía puede transformarse en agotamiento, la dedicación en cinismo y la 

autoeficacia en ineficacia. Estudios han demostrado que la autoeficacia está relacionada con 

el síndrome de burnout y el engagement en estudiantes universitarios. Se ha demostrado 

que el éxito académico pasado y los niveles más altos de autoeficacia predicen 

positivamente el compromiso, la presencia de creencias de ineficacia puede contribuir y, en 

última instancia, predecir el desarrollo del síndrome de burnout. Sobre la base de los 

hallazgos anteriores sobre el papel de la autoeficacia en el agotamiento, 

independientemente de si se considera una dimensión del síndrome o una variable 

predictora, se reconoce su importancia tanto en los modelos teóricos como en la 

investigación empírica por tanto, en este estudio también examinaremos la dimensión de 

baja autoeficacia como un tercer componente del burnout. 

3.9 Burnout y Salud Mental 

Los síntomas cognitivos también se hacen evidentes en las personas que sufren de 

agotamiento. Estos síntomas pueden incluir la desaparición de expectativas, modificación 

del autoconcepto, desorientación cognitiva, distracción, cinismo, pérdida de autoestima, 

sentido, valores y creatividad. Los efectos cognitivos del agotamiento pueden afectar 

gravemente el bienestar general de una persona y su capacidad para funcionar de manera 

óptima en varios aspectos de la vida. Uno de los indicadores destacados del agotamiento es 

la presencia de síntomas emocionales, las personas que experimentan agotamiento pueden 

sentirse impotentes, experimentar una sensación de fracaso, desesperanza, irritabilidad, 
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decepción, pesimismo, hostilidad, falta de tolerancia e incluso pueden reprimir sus 

emociones. Estos síntomas emocionales pueden afectar significativamente el estado mental 

y la capacidad de una persona para hacer frente a los factores estresantes, los síntomas de 

salud física asociados con el agotamiento son amplios y variados. 

 Incluyen dolores de cabeza, síntomas musculoesqueléticos (especialmente en la 

espalda), molestias psicosomáticas, pérdida de apetito, cambios en el peso corporal, 

dificultades sexuales, problemas para dormir, fatiga crónica, enfermedades cardiovasculares 

y trastornos gastrointestinales, estos síntomas físicos pueden exacerbar aún más los efectos 

negativos del agotamiento en la salud general de una persona, el agotamiento también tiene 

importantes implicaciones sociales. Aquellos que experimentan agotamiento pueden 

aislarse, evitar las interacciones sociales y profesionales, enfrentar conflictos 

interpersonales, exhibir cambios de humor e incluso formar grupos críticos. 

  Estos síntomas sociales contribuyen aún más al deterioro del bienestar general y la 

calidad de vida de un individuo, los síntomas conductuales son otro aspecto crucial del 

agotamiento. Estos síntomas pueden manifestarse a través de la evitación de 

responsabilidades, ausentismo excesivo, intención de abandonar responsabilidades, 

autosabotaje, verbalizaciones que desvalorizan el propio trabajo, conductas desadaptativas, 

desorganización, evitación de la toma de decisiones, aumento del consumo de cafeína, 

alcohol, tabaco, o drogas estos cambios de comportamiento pueden tener efectos 

perjudiciales en la vida profesional y personal de un individuo. 

Los límites difusos entre el agotamiento, la depresión y la ansiedad son evidentes en 

varios estudios. Por ejemplo, Neveu (2007) encontró una correlación entre el agotamiento 

emocional y la depresión entre los guardias de seguridad. Dyrbye et al. (2006) identificaron 

síntomas de depresión, agotamiento y consumo de alcohol en estudiantes de medicina. 

Dahlin y Runeson (2007), Drybye et al. (2006b) y Willcock et al. (2004) destacaron el 

riesgo de morbilidad asociado al agotamiento emocional Kirsi et al. (2006) demostraron la 

coexistencia de burnout, depresión y ansiedad entre los empleados.  

En conclusión, la comprensión del burnout como una entidad clínica distinta sigue 

siendo un tema de discusión entre los expertos. Sin embargo, el reconocimiento del burnout 

como una enfermedad ocupacional en ciertos países refleja el impacto que tiene en el 

bienestar y el desempeño laboral de las personas. La superposición entre el agotamiento, la 

depresión y la ansiedad enfatiza aún más la complejidad de estas condiciones y la necesidad 

de enfoques integrales para abordarlas. Maslach (2001) asocia el burnout con la 

neurastenia, catalogándolo como una forma de enfermedad mental. Por otro lado, Moriana 

y Herruzco (2005) argumentan que el burnout no debe ser considerado como una entidad 

diagnóstica diferenciada, sino como un síntoma de estrés que puede estar presente en 

diversos trastornos, particularmente en los trastornos de ansiedad. Señalan similitudes entre 

el agotamiento y los trastornos de adaptación, donde los síntomas emocionales y 
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conductuales surgen en respuesta a factores estresantes psicosociales identificables (APA, 

2002), estos síntomas pueden manifestarse como ansiedad, depresión, síntomas mixtos o 

alteraciones del comportamiento.  

De manera similar, Moreno, Meda y Rodríguez (2006) discuten brevemente el 

burnout en relación con el concepto de trastorno por agotamiento vital que se encuentra en 

el manual Clasificación Internacional de Enfermedades - CIE-10. Esta perspectiva es 

consistente con clasificaciones diagnósticas internacionales como DSM-IV-TR (APA, 

2002) e ICD-10 (OMS, 1992), donde el agotamiento no se reconoce como una entidad 

diagnóstica separada. Mientras la comunidad académica sigue debatiendo el estatus del 

burnout como entidad clínica, algunos países, como España, lo consideran una enfermedad 

profesional (Gil-Monte, 2003). Este reconocimiento es un avance significativo debido al 

impacto perjudicial que tienen los riesgos psicosociales en el desempeño y bienestar de los 

trabajadores. 

Comprender las distinciones y similitudes entre el agotamiento, la depresión y la 

ansiedad es esencial para comprender las complejidades de estas entidades clínicas. Al 

desentrañar las complejidades de cada condición, los investigadores y profesionales pueden 

desarrollar intervenciones y estrategias específicas para abordar y mitigar de manera 

efectiva los impactos negativos del agotamiento en el bienestar de las personas. Aunque la 

depresión, la ansiedad y el burnout pueden compartir algunos síntomas o incluso coexistir 

dentro de una misma categoría diagnóstica, es importante reconocer ciertos factores 

diferenciadores.  

La depresión y la ansiedad pueden verse influenciadas por varios factores causales, 

que incluyen aspectos bioquímicos, ambientales, psicológicos y sociales. Por el contrario, 

el síndrome de burnout surge principalmente de condiciones desfavorables dentro del 

contexto organizacional (por ejemplo, trabajo, cuidado, academia), que impiden que el 

individuo realice sus tareas de manera efectiva y satisfactoria, es crucial tener en cuenta que 

ciertos niveles de depresión y ansiedad en realidad pueden ser adaptativos para las 

personas, ya que pueden facilitar la movilización de recursos mentales.  

Teniendo en cuenta los hallazgos mencionados, se vuelve imperativo diferenciar e 

identificar las similitudes entre estas condiciones clínicas y el burnout, esto proporcionará 

una comprensión más clara de la naturaleza del agotamiento y sus fenómenos asociados. 

Mientras que los trastornos de ansiedad y depresión comparten síntomas comunes, como 

sentimientos de impotencia y alta presencia de afecto negativo (p. ej., irritabilidad, 

preocupación, baja concentración, insomnio, agitación psicomotora, llanto, sentimiento de 

inferioridad, culpa y baja autoestima) , también poseen características clínicas distintas. La 

depresión, por ejemplo, se caracteriza por un bajo afecto positivo, evidenciado a través de 

síntomas como tristeza, anhedonia, desesperanza, pérdida de interés, apatía, ideación 

suicida, baja activación simpática y trastornos del apetito. Por otro lado, los trastornos de 
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ansiedad involucran hiperactividad fisiológica, miedo, pánico, nerviosismo, evitación, 

inestabilidad, alta activación simpática, tensión muscular, hipervigilancia y percepción de 

amenaza/peligro. La relación entre el agotamiento, el estrés laboral y la depresión en los 

trabajadores finlandeses ha sido ampliamente estudiada. Por ejemplo, Fisher (1995) realizó 

una investigación sobre docentes del sector público y descubrió que aquellos que 

experimentaban agotamiento tenían niveles de depresión clínica comparables a los 

pacientes psiquiátricos. Haack (1986) realizó un estudio con estudiantes de enfermería y 

descubrió que el estrés no solo conducía al agotamiento sino que también aumentaba el 

riesgo de depresión y abuso de sustancias. 

Hacer frente a eventos amenazantes y traumáticos puede ser una tarea desafiante, 

pero cuando se presenta el agotamiento, se vuelve aún más perjudicial a medida que las 

estrategias de afrontamiento comienzan a fallar y los problemas siguen sin resolverse, lo 

que intensifica el impacto general. Lo que distingue al agotamiento es su naturaleza única: 

un proceso gradual y generalizado que pasa desapercibido, a menudo acompañado de 

signos evidentes de ansiedad y depresión. Para comprender mejor las distinciones entre el 

agotamiento, la ansiedad y la depresión, el DSM IV-R proporciona un recurso valioso que 

ofrece criterios más claros para definir y diferenciar estos trastornos. Esto sirve como una 

guía útil para los médicos e investigadores para establecer límites conceptuales y clínicos, 

asegurando diagnósticos precisos y enfoques de tratamiento apropiados para las personas 

que experimentan estas condiciones, al utilizar la Tabla 3.1 del DSM IV-R, los 

profesionales pueden navegar de manera más efectiva las complejidades de estos desafíos 

de salud mental entrelazados. 
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Tabla 3.1 

Delimitaciones conceptuales del síndrome de burnout y los trastornos de ansiedad y depresión 

 

Fuente: DSM IV-RT; Agudelo, Buela-Casal y Spielberger, (2006), Obs (2004), Beck (1997), Sierra 

et al. (2003) y Belloch et al. (1998). 

3.10 Síndrome de Burnout en el ámbito Académico. 

La discusión en torno al síndrome de burnout en el campo académico ha planteado 

la necesidad de una mayor reflexión sobre su delimitación. La falta de consenso al respecto 

ha generado dudas sobre la relevancia e incluso la existencia de este síndrome entre los 

estudiantes universitarios. Algunos argumentan que el burnout es exclusivo de las 

actividades laborales y puede no ser aplicable al contexto académico (Gil-Monte, 2010). 

Sin embargo, otros creen que la comprensión del burnout en entornos sanitarios y 



99 

 

organizativos es extrapolable al ámbito académico (Bresó, 2008; Salanova, 2005). Bresó 

(2008) sostiene que si bien los estudiantes no son considerados trabajadores formales en un 

sentido legal, desde una perspectiva psicológica, sus actividades relacionadas con el estudio 

pueden equipararse a actividades laborales. Al igual que los trabajadores formales, los 

estudiantes forman parte de entornos estructurados donde tienen roles específicos y se 

involucran en actividades que requieren esfuerzo (p. 13). Si bien se asume comúnmente que 

los estudiantes enfrentan responsabilidades y demandas similares a las de los profesionales, 

creemos que hay aspectos únicos del agotamiento en el contexto académico que deben 

reconocerse, por lo tanto, es necesario abordar el estudio del burnout en estudiantes 

universitarios de forma que lo distinga del burnout organizacional y asistencial. 

Sin embargo, es importante señalar que esta comparación entre la actividad laboral 

y académica no capta completamente la especificidad del síndrome en el contexto 

académico, especialmente entre los estudiantes universitarios. En este contexto, los 

estudiantes son vistos como clientes de la institución universitaria más que como 

trabajadores, esto significa que su relación con la institución es diferente a la de un 

trabajador con su empresa. En lugar de una relación contractual basada en el 

reconocimiento del salario, los estudiantes tienen una relación contractual en la que pagan 

por los "servicios" que les brinda la institución para potenciar su formación profesional.  

Otro factor para considerar para comprender esta especificidad es la etapa de 

desarrollo en la que se encuentran la mayoría de los estudiantes universitarios, 

generalmente a nivel de pregrado. En esta etapa, estos estudiantes son en su mayoría 

adolescentes y adultos jóvenes entre las edades de 15 a 24 años, es durante este tiempo que 

se espera que surjan ciertos procesos psicológicos y estrategias de afrontamiento en 

respuesta a eventos de estrés, que son exclusivos de esta etapa de la vida. Esto contrasta con 

los trabajadores, que generalmente se encuentran en una fase de mayor definición de los 

roles y responsabilidades de los adultos.  

Por lo tanto, es importante reconocer que una parte significativa del funcionamiento 

psicológico de los estudiantes universitarios está influenciada por su etapa de desarrollo. 

Bresó (2008) argumenta que si bien existe una clara diferencia entre el trabajo formal y la 

actividad académica de los estudiantes en términos de su relación directa con el dinero, 

todavía existe un aspecto económico en las actividades de los estudiantes. Esto es evidente 

a través de la disponibilidad de becas y la búsqueda de recompensas económicas por sus 

esfuerzos, al igual que los trabajadores formales. Además, los estudiantes deben asistir a 

clases y realizar tareas, tal como lo hacen los trabajadores formales, y su desempeño es 

evaluado a través de exámenes y la supervisión de sus profesores. 

El concepto de desgaste académico está influenciado por diversos factores 

relacionados con la familia, aspectos biológicos y amigos, ocurre en una etapa de la vida en 

la que las personas están en transición hacia un rol más independiente y adulto. Desde una 
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perspectiva organizacional, el desgaste académico puede ser visto como una respuesta de 

estrés crónico que surge durante el proceso de enseñanza-aprendizaje, afectando las 

relaciones del estudiante consigo mismo y con los demás, así como su desempeño 

académico y formación. Este síndrome no es causado únicamente por el individuo o el 

contexto universitario, sino más bien por una interacción compleja de varias variables, 

incluido el compromiso, las estrategias de afrontamiento y el comportamiento. Para obtener 

una mejor comprensión del desgaste académico, se necesita más investigación para 

explorar sus características específicas dentro del campo académico universitario y sus 

asociaciones con otros factores, como el contexto organizacional universitario. 

3.11 Evaluación, medidas, diagnóstico y prevalencia del síndrome de burnout 

académico 

Como se discutió en la sección que explora los aspectos históricos del agotamiento, 

el examen de este síndrome ha evolucionado junto con el desarrollo de métodos de 

evaluación. Esta progresión ha facilitado el paso de los estudios descriptivos a la 

investigación explicativa y sistemática, lo que permite la exploración de factores 

epidemiológicos y causales, Moreno-Jiménez (2007) realizó estudios sobre individuos de 

diversas ocupaciones, incluyendo profesiones asistenciales/laborales y preocupantes como 

estudiantes universitarios.  

En 2002, el MBI-GS fue adaptado por Schaufeli, Salanova, González-Romá y 

Bakker para crear el Maslach Burnout/Inventory - Student Survey (MB-SS) 

específicamente para evaluar el desgaste académico en estudiantes universitarios. Esta 

estandarización del MBI-GS para estudiantes universitarios ha proporcionado una valiosa 

herramienta para evaluar el burnout en el contexto académico. En cuanto a la medición del 

burnout, existen varios cuestionarios que han ganado aceptación dentro de la comunidad 

científica. Un ejemplo es el Inventario de agotamiento de Maslach (MBI) desarrollado por 

Maslach y Jackson (1981), diseñado específicamente para evaluar el agotamiento en el 

ámbito de la atención. 

 Este instrumento define el burnout como la crisis que experimentan los 

profesionales de la salud en sus relaciones con los clientes. Otro cuestionario ampliamente 

utilizado es el Maslach Burnout Inventory MBI-GS (General Survey), publicado en 1996 

por Schaufeli, Leiter, Maslach y Jackson. Este cuestionario tiene una naturaleza más 

genérica, lo que permite el estudio del agotamiento en diferentes ocupaciones, define el 

burnout como una crisis que experimentan los trabajadores en relación con su trabajo. 

Sin embargo, según nuestra perspectiva, existen varios problemas en la evaluación 

del desgaste académico que deben abordarse. Uno de los principales problemas es el uso de 

los instrumentos actuales, que carecen de un criterio unificado entre expertos para 

diagnosticar y determinar las tasas de prevalencia e incidencia del síndrome. Cada estudio 

tiende a tener sus propios criterios, lo que dificulta comparar y generalizar los hallazgos,  
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para compensar la falta de criterios compartidos, muchos estudios han recurrido al uso de 

criterios estadísticos ad hoc basados en la muestra específica del estudio. Por ejemplo, 

algunos investigadores usan una desviación estándar por encima o por debajo de la media, 

o ciertos percentiles predeterminados como el tercil o el cuartil superior, sin embargo, este 

enfoque puede conducir a resultados sesgados y falsos positivos.  

Para superar este desafío, este estudio establece indicadores con puntos de corte 

consistentes para cada escala del instrumento utilizado, lo que permite identificar a los 

afectados por el síndrome a partir de los valores teóricos de las escalas y no de las 

características de la muestra específica. Además, cabe señalar que la formulación de 

preguntas en estos instrumentos presenta otra dificultad metodológica, específicamente, las 

preguntas relacionadas con el agotamiento y el cinismo a menudo se expresan en forma 

negativa, mientras que las preguntas relacionadas con la eficacia se expresan en forma 

positiva.  

Esta discrepancia en la estructura del inventario MBI puede afectar la sensibilidad 

del instrumento y afectar potencialmente la precisión de los resultados, en general, es 

crucial abordar estos desafíos en la evaluación del agotamiento académico para mejorar la 

precisión y confiabilidad de los hallazgos. Al establecer criterios unificados, utilizar 

indicadores consistentes y refinar la estructura metodológica de los instrumentos de 

evaluación, podemos garantizar mediciones más precisas y válidas del agotamiento 

académico. 

La evaluación del burnout carece de criterios claros, lo que tiene un impacto 

significativo en la estimación de su prevalencia, la prevalencia del síndrome de burnout en 

el ámbito académico es muy variable y está influenciada por factores como el instrumento 

de evaluación utilizado, los criterios diagnósticos y el campo específico de estudio. Hay 

una gran cantidad de información disponible sobre la prevalencia del agotamiento entre los 

estudiantes, con algunos estudios que examinan las diferentes dimensiones del síndrome 

por separado. Por ejemplo, Acioli y Beresin (2007) encontraron que los estudiantes de la 

Facultad de Enfermería del Hospital Israelita Albert Einstein experimentan burnout de la 

siguiente manera: el 73,51% sufre agotamiento emocional, el 70,56% experimenta 

despersonalización y el 76% tiene baja realización personal.  

Este enfoque de considerar las dimensiones del burnout por separado durante un 

tiempo específico nos lleva a cuestionar si el burnout debe verse como una variable 

continua o dicotómica. Si es continuo, similar a la fatiga o el estrés, la necesidad de puntos 

de corte se vuelve menos significativa e incluso puede ser artificial, sin embargo, si el 

burnout es visto como una variable dicotómica, la importancia de definir puntos de corte se 

vuelve crucial (Moreno-Jiménez, 2007). 
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Otros estudios también han examinado la prevalencia del agotamiento entre 

estudiantes universitarios, por ejemplo, un estudio realizado por Dyrbye y Shanafelt (2002) 

reveló que el 45 % de los estudiantes de último año de tres escuelas de medicina en 

Minnesota se vieron afectados por el agotamiento. Adicionalmente, Bittar (2008) realizó un 

estudio entre estudiantes de posgrado en Salud Pública de la Universidad de Guadalajara y 

encontró que el 56.9% de ellos experimentó burnout. Este investigador analizó más a fondo 

los datos y descubrió que la presencia de agotamiento varió según los diferentes campos de 

estudio.  

En concreto, el 34% de los estudiantes de derecho, el 13% de los estudiantes de 

psicología, el 13% de los estudiantes de administración, el 10% de los estudiantes de 

marketing, el 9% de los estudiantes de contaduría pública, el 8% de los estudiantes de 

relaciones internacionales, el 6% de los estudiantes de sistemas de información, el 3% de 

los estudiantes de turismo, y el 2% de los estudiantes de comunicación reportaron 

experimentar burnout. Otro estudio realizado por Preciado y Vázquez (2010) también 

exploró el burnout entre estudiantes universitarios. 

La odontología mexicana está experimentando altos niveles de agotamiento 

emocional, despersonalización y bajos niveles de realización personal, con tasas del 27%, 

37% y 50% respectivamente. Estudios similares realizados en Colombia también han 

mostrado resultados preocupantes, por ejemplo, un estudio de Paredes y Sanabria (2008) 

encontró que el 12,6% de los residentes de las especialidades médico-quirúrgicas de la 

Universidad Militar Nueva Granada en Bogotá presentaban síndrome de burnout. Otro 

estudio de Guevara, Henao y Herrera (2004) reveló que el 85,3% de los médicos residentes 

y especialistas del área clínica y quirúrgica de Cali presentaban burnout moderado a severo. 

De manera similar, Pérez, Navarro, Aun, Berdejo, Racedo y Ruiz (2007) 

encontraron una prevalencia de síndrome de burnout de 9,1% entre los estudiantes del 

internado de medicina en Barranquilla, con agotamiento emocional, despersonalización y 

baja realización personal que afectaba al 41,8%, 30,9% y 12,7% de los estudiantes 

respectivamente. Sin embargo, es importante señalar que estos estudios han abordado el 

síndrome desde la perspectiva del profesional o trabajador en el ámbito de la salud, en lugar 

de considerar los desafíos únicos que enfrentan los individuos en el campo académico. Por 

tanto, la validez de la concepción del síndrome de burnout asumida por el instrumento de 

medida utilizado (MBI-GS) en estos estudios es cuestionable, como resultado, es posible 

que las tasas de prevalencia informadas no reflejen con precisión el verdadero alcance del 

síndrome de burnout en el entorno académico. 

Contrariamente a la creencia popular, el agotamiento académico a menudo se mide 

mediante el cuestionario MBI-SS. Este cuestionario define el burnout como la sensación de 

no poder realizar más esfuerzo físico o mental, acompañada de una mentalidad negativa 

caracterizada por la crítica, la desvalorización y la pérdida de interés por el crecimiento 
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personal y el valor de la educación. Además, las personas que experimentan desgaste 

académico también pueden desarrollar dudas sobre sus propias capacidades para tener éxito 

en sus estudios (Schaufeli et al., 2002). Se han realizado numerosos estudios utilizando esta 

definición, y algunos revelan una alta prevalencia de desgaste académico entre los 

estudiantes universitarios. Estos estudios suelen evaluar el agotamiento basado en la 

presencia de agotamiento intenso y cinismo, junto con una falta de entusiasmo y 

motivación para aprender. 

Según una investigación realizada por Salanova et al. (2004), aproximadamente el 

8% de los estudiantes de Ciencias Jurídicas y Económicas de la Universidad Jaume I de 

Castellón, España, experimentan burnout. Esto sugiere que una parte significativa de los 

estudiantes en estos campos luchan con sentimientos de agotamiento, cinismo y una 

sensación de ineficacia. Es importante reconocer que medir el agotamiento puede ser un 

desafío debido a varios factores, como la naturaleza subjetiva del síndrome y las diferentes 

perspectivas teóricas utilizadas en los estudios.  

Sin embargo, a pesar de estas dificultades, la prevalencia constante de burnout entre 

los estudiantes universitarios sugiere que es un problema importante dentro de la población 

estudiantil. Cabe señalar, sin embargo, que es difícil comparar con precisión las tasas de 

prevalencia entre diferentes estudios. Adicionalmente, un estudio realizado por Caballero, 

Abello y Palacio (2007) encontró que el 41,6% de los estudiantes de psicología 

experimentan desgaste académico. Estos estudiantes a menudo sienten que no pueden dar 

su mejor esfuerzo y desarrollan una actitud cínica hacia sus tareas académicas, el 

agotamiento, el cinismo y una sensación de ineficacia fueron reportados por el 38,2%, 

29,7% y 48,6% de estos estudiantes, respectivamente. 

3.12 Burnout Académico y el Desempeño de los estudiantes. 

Para los estudiantes, lograr un rendimiento académico satisfactorio es un objetivo 

crucial que determina su progresión. Sin embargo, es importante reconocer que este 

desempeño no está determinado únicamente por las habilidades académicas, en realidad, es 

el resultado de varios factores interconectados, que incluyen la propia motivación, las 

emociones, los comportamientos y los aspectos psicosociales del estudiante, así como las 

condiciones específicas dentro de la institución universitaria. Estas condiciones juegan un 

papel importante en la configuración de la experiencia de aprendizaje del estudiante y su 

interacción con el conocimiento y las competencias del campo de estudio elegido. Por lo 

tanto, es inadecuado reducir el rendimiento académico a una simple medida, ya que no 

logra captar la complejidad y multidimensionalidad de los factores involucrados. 

El concepto de rendimiento académico es complejo y multifacético, puede 

abordarse desde diferentes perspectivas, como el papel de la aptitud o la medición de los 

resultados del aprendizaje. Independientemente de la interpretación específica, se entiende 

que el rendimiento académico está influenciado por varios factores y no está determinado 

únicamente por el esfuerzo individual. Los determinantes institucionales, personales y 
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sociales juegan un papel en la formación del rendimiento académico. El concepto de 

rendimiento académico ha sido examinado por varios investigadores, cada uno ofreciendo 

su propia perspectiva sobre lo que implica. Nováez (1986) sugiere que el rendimiento 

académico está íntimamente ligado a la aptitud, siendo el rendimiento el resultado de 

utilizar la aptitud en una actividad académica particular, este punto de vista se alinea con la 

idea de que el rendimiento se puede medir por el logro del individuo en ese esfuerzo 

académico específico.  

Pizarro, (1985) adopta un enfoque ligeramente diferente y define el rendimiento 

como una medida de la capacidad de un estudiante para responder e indicar lo que ha 

aprendido como resultado de la instrucción o la formación. Esta interpretación enfatiza la 

importancia de los objetivos y propósitos educativos en la evaluación del desempeño 

(citado en Tejada y Noella, 2003). Al considerar el rendimiento académico, existen varios 

aspectos que se pueden asociar con él, por ejemplo, culminar exitosamente un semestre con 

todas las materias aprobadas, evitar la necesidad de repetir semestres o materias, no 

abandonar una carrera y aprobar todos los exámenes son algunos ejemplos (Pérez, 

Rodríguez, Borda & Del Río, 2003). Estos logros contribuyen a una percepción positiva del 

rendimiento académico, ya sea que el rendimiento académico se vea estrictamente como 

promedios académicos o de manera más amplia como abarcando varios aspectos, los 

estudios empíricos sugieren que múltiples variables lo influyen. Es ampliamente aceptado 

que el rendimiento académico es el resultado de una combinación de factores 

institucionales, personales y sociales (Reyes, 2003). 

De entrada, numerosos estudios han encontrado una correlación entre el burnout y el 

bajo rendimiento académico de los estudiantes (Salanova et al., 2004), Martínez y 

Marques-Pinto (2005) enfatizan además que los estudiantes que experimentan altos niveles 

de agotamiento, cinismo y baja eficacia académica tienden a obtener calificaciones más 

bajas en sus exámenes. Sin embargo, es posible que la falta de relación entre el agotamiento 

y el rendimiento se deba a la forma en que se evaluó el rendimiento académico, ya que los 

estudios se centran principalmente en el promedio académico, que puede no ser un 

indicador integral. 

 Por el contrario, otros estudios sugieren que el burnout no es un predictor fiable de 

bajo rendimiento académico (Manzano, 2002; Bresó, 2008; Salanova et al., 2005; Caballero 

et al., 2007), no obstante, estos estudios sí coinciden en que el burnout se correlaciona 

negativamente con la satisfacción con los estudios (Caballero et al., 2007; Caballero, 

Abello & Palacio, 2006), la madurez profesional (Manzano, 2002), la intención de 

abandono escolar (Carlotto & Gonçalves, 2008; Salanova et al., 2005), felicidad en los 

estudios (Salanova, 2005) y menores expectativas de éxito en las actividades académicas 

(Martínez et al., 2005). Estos hallazgos indican que, si bien el impacto del agotamiento en 
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el rendimiento académico sigue siendo incierto, juega un papel importante en la predicción 

de varios factores asociados con la calidad de vida general de los estudiantes universitarios. 

3.13 Variables asociadas al Burnout. 

Existe consenso entre los autores de que el burnout en el ámbito 

organizacional/asistencial está influido por una combinación de varios factores. Gil-Monte 

(2007) explica que esto es resultado de estresores provenientes del entorno social, laboral y 

del propio individuo. Estos estresores incluyen variables como el sexo, la edad, el estado 

civil, el tipo de profesión, la disfunción del rol, el ambiente de trabajo, el contenido del 

trabajo, los rasgos de personalidad y el apoyo social. Estos factores han sido estudiados 

como posibles causas o contribuyentes al desarrollo del síndrome de burnout. Gil-Monte 

también enfatiza que, si bien el entorno y las condiciones laborales son factores importantes 

en el desarrollo del agotamiento, las fuentes de estrés laboral pueden tener diferentes 

efectos sobre los síntomas y la progresión del síndrome según la personalidad individual y 

las variables sociodemográficas.  

Se han propuesto diversas variables predictoras para comprender la aparición del 

síndrome de burnout en el trabajo. Estos predictores se pueden categorizar en factores 

organizacionales, sociales e individuales. Salanova, Martínez et al. (2005) brindan una 

representación visual de estos factores en la Figura 1. Además, estas categorías se pueden 

refinar aún más para incluir variables organizacionales específicas que influyen en las 

condiciones normativas y regulatorias que afectan el ambiente de trabajo. 

Existe consenso entre los autores de que el burnout en el ámbito 

organizacional/asistencial está influido por una combinación de varios factores. Gil-Monte 

(2007) explica que esto es resultado de estresores provenientes del entorno social, laboral y 

del propio individuo. Estos estresores incluyen variables como el sexo, la edad, el estado 

civil, el tipo de profesión, la disfunción del rol, el ambiente de trabajo, el contenido del 

trabajo, los rasgos de personalidad y el apoyo social. Estos factores han sido estudiados 

como posibles causas o contribuyentes al desarrollo del síndrome de burnout. 

 Gil-Monte también enfatiza que, si bien el entorno y las condiciones laborales son 

factores importantes en el desarrollo del agotamiento, las fuentes de estrés laboral pueden 

tener diferentes efectos sobre los síntomas y la progresión del síndrome según la 

personalidad individual y las variables sociodemográficas. Se han propuesto diversas 

variables predictoras para comprender la aparición del síndrome de burnout en el trabajo. 

Estos predictores se pueden categorizar en factores organizacionales, sociales e 

individuales. Salanova, Martínez et al. (2005) brindan una representación visual de estos 

factores en la Figura 3.1. Además, estas categorías se pueden refinar aún más para incluir 

variables organizacionales específicas que influyen en las condiciones normativas y 

regulatorias que afectan el ambiente de trabajo. 
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Las características de la actividad laboral se pueden categorizar en dos factores 

principales. El primer factor incluye el puesto de trabajo y el desempeño de la tarea, que se 

relacionan con la naturaleza del trabajo en sí y el nivel de calidad y cantidad esperado. 

Además, la calidad del contexto interpersonal dentro de la organización también juega un 

papel importante en la actividad laboral. El segundo factor involucra variables individuales 

o intrapersonales, que se refieren a atributos y características personales que influyen en 

cómo los individuos operan dentro del marco organizacional específico,  ambos factores 

contribuyen a dar forma a la experiencia laboral general dentro de una organización. 

Figura 3.1 

                               Factores asociados al síndrome de burnout 

 

Fuente: Salanova, Martínez et al, 2005. 

A la luz de la información proporcionada anteriormente, la intrincada dinámica sugerida de 

variables vinculadas al síndrome de burnout laboral/cuidado no solo reconoce el impacto que estas 

variables tienen en la aparición y progresión de este fenómeno, sino que también distingue la mayor 

importancia otorgada al contexto organizacional. Esto incluye los múltiples aspectos de la 

organización que pueden influir en la progresión típica del desempeño y la satisfacción laboral, el 

contexto organizacional sirve como el marco dentro del cual operan los individuos y da sentido a 

sus acciones, actúa como un modulador de variables individuales, que pueden entenderse en un 

sentido más amplio 

El amplio espectro de variables que influyen en las experiencias de los individuos incluye 

rasgos de personalidad, factores sociodemográficos y aspectos psicosociales de sus relaciones 

sociales fuera del trabajo. Todos estos factores interactúan entre sí de maneras complejas, dando 
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forma a cómo las personas responden a diversas situaciones relacionadas con el trabajo. Si bien 

ciertos factores relacionados con el trabajo pueden influir de forma independiente en las reacciones 

y características de las personas, es importante reconocer que la forma en que las personas perciben 

y evalúan estos eventos juega un papel crucial para determinar si experimentarán estrés profesional 

crónico y agotamiento. Esta evaluación cognitiva está influenciada por los rasgos de personalidad 

del individuo y, además, está influenciada por factores sociales dentro del entorno laboral, por 

ejemplo, la cantidad de apoyo social que un individuo recibe de sus colegas y las actitudes que 

percibe de los demás pueden mitigar o amplificar los efectos estresantes de las condiciones 

organizacionales. 

Sin embargo, faltan investigaciones empíricas extensas realizadas en el ámbito universitario 

que exploren suficientemente las variables predictoras del burnout en el ámbito académico. Esto 

contrasta con el campo organizacional, donde Gil-Monte (2005) ha sugerido la existencia de este 

tipo de estudios. Sin embargo, ha habido algunos esfuerzos para identificar estas variables 

predictoras. En el lugar de trabajo, estas variables abarcan varios factores intrínsecos a la empresa y 

las formas en que impactan en el bienestar físico y mental de los empleados. Implican las 

interacciones entre el empleado, su ambiente de trabajo, satisfacción laboral y condiciones 

organizacionales, por un lado, y las características personales, necesidades, cultura, experiencias y 

cosmovisión del empleado, por el otro. 

3.14 Variables asociadas al contexto universitario. 

Los autores del estudio, Salanova, Martínez et al. (2005), han propuesto varios factores 

dentro de la institución académica que pueden dificultar o favorecer el rendimiento académico de 

un estudiante. Han categorizado estos factores como "obstáculos" y "facilitadores". Los obstáculos 

se refieren a aspectos del entorno académico que tienen el potencial de impedir el rendimiento 

académico, tales como dificultades con el servicio de reprografía, carga de trabajo abrumadora, 

horarios de clases sobrecargados y créditos excesivos por programa. Por otro lado, los facilitadores 

son factores dentro del contexto académico que promueven el buen funcionamiento y ayudan a 

mitigar los obstáculos. Estos incluyen el acceso a un servicio de biblioteca adecuado, oportunidades 

de compañerismo y recibir becas, sin embargo, creemos que no es necesario distinguir entre 

obstáculos y facilitadores por separado. En un sentido más amplio, un obstáculo es cualquier factor 

dentro de la institución que impone limitaciones y dificulta la capacidad del estudiante para llevar a 

cabo sus actividades académicas con eficacia, al invertir la perspectiva y centrarse en los aspectos 

positivos de estos factores, pueden convertirse en facilitadores. Por lo tanto, las variables de 

obstáculos institucionales y facilitadores evalúan en última instancia la misma dimensión o 

condición institucional, dependiendo de la dirección de su impacto. 

Dentro del contexto institucional universitario, ha habido numerosos obstáculos que han 

atraído una atención significativa en la investigación. Estos obstáculos abarcan una amplia gama de 

problemas, incluida la falta de retroalimentación y apoyo suficientes por parte de los tutores, la 

presencia de relaciones distantes y comunicación limitada con los docentes, el desafío de equilibrar 

las prácticas de capacitación con las demandas de los cursos, la ausencia de una asociación de 

estudiantes, la inadecuada distribución de la carga de trabajo, las dificultades con el servicio de 

biblioteca y los centros de copia que no ofrecen servicios satisfactorios. Adicionalmente, existe una 
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preocupación por el personal administrativo que no brinda una adecuada gestión y atención, la 

ausencia de ayudas educativas, salas de cómputo con escasez de computadoras y la falta de 

información necesaria para el desempeño efectivo de las actividades académicas. Además, aulas con 

ventilación e iluminación deficientes, opciones de transporte inadecuadas para acceder a la 

universidad, sobrecarga de asignaturas y alta demanda, tardanzas y ausentismo de los docentes, 

mobiliario insuficiente, ambigüedad de roles, actividades que requieren una concentración intensa, 

asignaturas desafiantes, docentes exigentes y un número significativo de vacaciones o cursos de 

recuperación tomados contribuyen a los obstáculos que enfrentan dentro del entorno universitario. 

Al considerar los factores socioambientales que afectan a los estudiantes, se pueden 

identificar varias variables. Estos incluyen la falta de retroalimentación de los pares, la participación 

limitada en actividades culturales o recreativas, la dificultad para acceder a espacios recreativos, la 

competitividad entre pares y la profesión o carrera elegida. Se ha observado que ciertos campos de 

estudio, como Ciencias Humanas y Sociales, Psicología, Traducción y Filosofía, tienen mayores 

casos de burnout en comparación con otros. Por otro lado, los estudiantes de disciplinas de 

humanidades tienden a percibirse como más efectivos académicamente y reportan mayores niveles 

de felicidad y satisfacción académica. Por el contrario, los estudiantes de campos como el derecho, 

las ciencias empresariales y las relaciones laborales suelen mostrar niveles más altos de cinismo y 

una menor motivación y satisfacción. Otros factores que contribuyen al contexto socioambiental del 

estudiante son la falta de apoyo social de familiares y amigos, los recursos económicos limitados y 

la falta de oportunidades laborales en el mercado laboral. 

Por el contrario, cuando se trata de burnout en el lugar de trabajo, numerosos autores 

destacan que los factores ambientales, más que los demográficos, tienen una correlación más 

significativa con el burnout (Lautert, 1997; Maslach & colegas, 2001, y Carlotto, Camara & 

Gonçalves, 2005). Así, elementos como la naturaleza del trabajo, la ausencia de relaciones 

recíprocas (donde los individuos invierten más emocionalmente en su trabajo de lo que reciben a 

cambio) o la atmósfera general dentro de la organización pueden actuar como catalizadores del 

síndrome de burnout. Estar expuesto a factores de riesgo psicosocial, niveles excesivos de estrés y, 

en particular, variables como cargas de trabajo abrumadoras, falta de control y autonomía, 

incertidumbre y conflicto de roles, malas relaciones interpersonales en el trabajo, apoyo social 

inadecuado, capacitación insuficiente para la ejecución de tareas, desequilibrios entre la 

responsabilidad, los recursos y la autonomía en trabajos que involucran demandas emocionales 

significativas y la provisión de servicios humanos, pueden conducir al desarrollo de estrés crónico 

y, en última instancia, al agotamiento, causando un daño severo al bienestar del empleado (Bittar, 

2008). 

En primer lugar, existen factores de riesgo a nivel de organización. Estos incluyen una 

estructura organizacional excesivamente jerárquica y rígida, la falta de apoyo instrumental 

proporcionado por la organización, un exceso de procesos burocráticos a menudo denominados 

"burocracia profesionalizada", participación limitada de los trabajadores en los procesos de toma de 

decisiones, falta de coordinación entre diferentes unidades dentro de la organización, capacitación 

inadecuada de los trabajadores en nuevas tecnologías, falta de refuerzo o recompensa por su 

esfuerzo, oportunidades insuficientes para el desarrollo profesional, relaciones conflictivas dentro 

de la organización, un estilo de gestión ineficaz y una percepción de desigualdad en la gestión de 
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Recursos Humanos. Recursos. En resumen, el agotamiento puede desencadenarse por una 

combinación de factores a nivel organizacional y laboral. Estos factores crean demandas y tensiones 

excesivas, lo que conduce a la manifestación de síntomas de agotamiento en las personas. Cuando 

las demandas del entorno de trabajo se vuelven abrumadoras y crean tensión emocional y cognitiva, 

crean las condiciones ideales para que las fuentes de estrés antes mencionadas también surtan efecto 

y provoquen que el individuo experimente síntomas de agotamiento. Una amplia investigación ha 

identificado múltiples causas de este síndrome. En general, se pueden distinguir tres categorías de 

factores estresantes que pueden desencadenar el agotamiento. En segundo lugar, existen factores de 

riesgo asociados con el diseño del lugar de trabajo. Estos factores incluyen experimentar sobrecarga 

de trabajo, lidiar con altas demandas emocionales en las interacciones con clientes o clientes, un 

desequilibrio entre el nivel de responsabilidad y autonomía otorgado al individuo, la falta de tiempo 

suficiente asignado para atender las necesidades de los usuarios como los pacientes, clientes o 

subordinados, y disfunciones de roles tales como conflictos, ambigüedad y responsabilidades 

abrumadoras. 

La carga emocional excesiva puede ser causada por varios factores, incluida la falta de 

control sobre los resultados de una tarea, la autonomía limitada para tomar decisiones, los factores 

económicos estresantes y la insatisfacción laboral. Además de estos factores internos, también 

existen factores de riesgo relacionados con las relaciones interpersonales en el lugar de trabajo. 

Estos incluyen tratar con usuarios difíciles o problemáticos, relaciones conflictivas con los clientes, 

dinámicas de trabajo negativas y relaciones tensas y competitivas con colegas y usuarios. La falta 

de apoyo social y de colaboración entre compañeros en tareas complementarias también puede 

contribuir a la carga emocional. El síndrome también puede propagarse a través de un proceso de 

contagio social y se ve exacerbado por la ausencia de reciprocidad en los intercambios sociales. A la 

hora de gestionar el riesgo, es importante tener en cuenta tanto las características individuales como 

los cambios supra organizacionales. Las características personales como una alta motivación para 

ayudar, un fuerte sentido de altruismo, idealismo, empatía y perfeccionismo pueden contribuir a la 

carga emocional, los factores externos, como los cambios en la organización, pueden afectar el nivel 

de riesgo. 

En términos de los efectos sobre los individuos, la acción de baja autoestima, habilidades 

sociales reducidas, una tendencia a involucrarse demasiado emocionalmente, un patrón de 

comportamiento tipo A, un locus de control externo y baja autoeficacia son todos significativos. 

Además, existen cambios supra organizacionales que contribuyen al desarrollo del síndrome. Estos 

incluyen avances tecnológicos que aumentan las demandas de las personas en términos de cantidad 

y calidad del servicio a los usuarios, hay cambios en la percepción del trabajo, siendo más frecuente 

el trabajo emocional.  

Situaciones que resultan en una pérdida de estatus o prestigio, la introducción de nuevas 

leyes que conducen a cambios estatutarios y cambios en el ejercicio de la profesión, cambios en la 

cultura de la población usuaria hacia una sociedad que reclama, modificaciones en los programas de 

servicio, alteraciones en los procedimientos, tareas o funciones de trabajo y los cambios en los 

perfiles demográficos de la población usuaria que obligan a los individuos a adaptarse y cambiar 

sus roles son factores que contribuyen al desarrollo del síndrome académico. Volviendo a la 

afirmación de Gil-Monte (2005) acerca de que el síndrome está predominantemente influenciado 



110 

 

por las condiciones y el ambiente de trabajo, es importante reconocer la falta de instrumentos 

disponibles para evaluar los factores organizacionales, los estudiantes universitarios y los factores 

sociales y ambientales. asociado al síndrome académico. Dada esta brecha en la investigación, este 

estudio tiene como objetivo investigar y examinar las variables relacionadas con estos factores para 

obtener una mejor comprensión del síndrome y sus causas. 

Para examinar el burnout en el campo académico y sus factores contribuyentes, se han 

clasificado en categorías separadas varios aspectos dentro del contexto organizacional y laboral. 

Adicionalmente, se ha incorporado al análisis la variable rendimiento académico, ya que el 

síndrome de burnout tiene el potencial de influir significativamente en él. En las secciones 

siguientes se esbozarán las definiciones conceptuales de estas variables dentro del contexto 

organizacional laboral y su adaptación al singular entorno académico universitario. 

Tabla 3.2 

Variables del contexto organizacional universitario, claridad y conocimiento, exigencia, autonomía y desafío 

del contexto organizacional universitario 
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Tabla 3.3 

Variables del contexto organizacional universitario: apoyo e incentivo y relaciones interpersonales 

 

Fuente: Caballero, (2012). 

3.14 Variables interpersonales extraacadémico del estudiante 

Dentro del amplio alcance del estrés y el agotamiento, existen varios factores 

psicosociales que juegan un papel en la configuración de las experiencias de los individuos.  
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Un aspecto significativo es la presencia de estresores psicosociales y moderadores 

interpersonales, que pertenecen a la naturaleza y calidad de las relaciones en las que se 

involucra un individuo. Es ampliamente reconocido que estas variables moderadoras tienen 

un profundo impacto en todo el proceso de estrés, influyendo en su aparición así como en 

las reacciones del individuo ante él. Dependiendo de su naturaleza, estos factores pueden 

actuar como factores de riesgo, factores de protección o factores de resiliencia, exacerbando 

así la vulnerabilidad, intensidad y gravedad de las reacciones de estrés, o facilitando las 

estrategias de afrontamiento y mitigando las respuestas emocionales asociadas con el factor 

estresante, esta intrincada interacción de elementos psicosociales está bien documentada 

(Garcés de los Fayos, 1999). 

Diversos estudios en el amplio campo del estrés académico han encontrado 

consistentemente una relación significativa entre los niveles de estrés en estudiantes 

universitarios y las condiciones estresantes presentes en sus contextos sociales académicos 

e interpersonales. Estos estudios también han destacado el papel del apoyo social para 

ayudar a los estudiantes a sobrellevar este estrés. Adicionalmente, se ha reconocido la 

importancia del desgaste académico en esta población, reconociendo su carácter dual. Sin 

embargo, es importante señalar que la investigación de estas variables se ha centrado 

principalmente en el contexto universitario interpersonal del estudiante, excluyendo los 

factores relacionados con los estresores académicos. Esta limitación sugiere que puede 

haber otras variables dentro del entorno interpersonal extraacadémico del estudiante que 

podrían influir en el agotamiento académico. En consecuencia, es crucial considerar el 

impacto de estos factores adicionales en el proceso de estrés crónico que finalmente 

conduce al agotamiento. 

Los estresores a los que nos referimos en este caso son de carácter interpersonal y se 

producen fuera del ámbito académico. Estos factores estresantes interrumpen el flujo 

apropiado de comunicación en el entorno social del individuo, lo que lleva a un aumento de 

las demandas y tensiones interpersonales, a su vez, afecta la satisfacción del individuo con 

varios aspectos de su vida, como su estilo de vida, expectativas y relaciones sociales, 

incluidas sus actividades académicas. Los problemas familiares, por ejemplo, pueden 

perturbar el funcionamiento normal del hogar y predisponer a la persona al estrés, 

desequilibrando todo el equilibrio vital.  

Se espera que esta situación, junto con la percepción y sentimiento de falta de 

satisfacción vital, pueda desgastar emocionalmente al estudiante, los efectos negativos de 

los estresores sociales solo los experimentan las personas que tienen bajos niveles de apoyo 

social (Sandín, 2003). El contexto social interpersonal extraacadémico de los estudiantes 

universitarios se refiere a sus relaciones con familiares, amigos y otras personas 

significativas fuera del ámbito universitario. Estas relaciones determinan si el entorno 

cotidiano del alumno es agradable o no, creemos que a medida que el estudiante se 
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encuentra con entornos interpersonales más aversivos, aumenta su probabilidad de 

experimentar estrés, haciéndolo más vulnerable a los estresores específicos del entorno 

académico. 

El apoyo social ha sido ampliamente estudiado como factor protector frente a los 

estresores cotidianos, las crisis personales, las transiciones vitales, las enfermedades y los 

desafíos que plantean los entornos sociales exigentes, como el laboral y el académico. Ha 

mostrado consistentemente resultados positivos en la mejora de la resiliencia y la capacidad 

de un individuo para adaptarse y ajustarse a los factores estresantes crónicos. Estos 

hallazgos han sido respaldados por numerosos estudios realizados por investigadores como 

Adler y Matthews (1994), Feldman (2001), Ganster y Victor (1988) y Pacheco y Suárez 

(1997).  

Sin embargo, es importante señalar que las demandas y los compromisos de la vida 

familiar, el matrimonio, la amistad y otras relaciones interpersonales pueden tener un 

impacto significativo en las personas. Estas demandas pueden resultar en estrés crónico o 

contribuir a la satisfacción con la vida, dependiendo de cómo sean estructuradas y 

percibidas por el individuo. Además, los factores culturales juegan un papel en la 

experiencia del estrés y la satisfacción con la vida, las diferentes culturas y subculturas 

influyen en cómo las personas entienden y valoran los factores estresantes, su propia 

capacidad para manejarlos y la importancia que se otorga a las relaciones sociales y los 

sistemas de apoyo. 

En su estudio, Hagihara, Tarumi y Miller (2002) ofrecen una definición integral de 

apoyo social como el intercambio de bienes, servicios y beneficios, tanto tangibles como 

intangibles, dentro de relaciones informales, como aquellas con familiares, amigos, 

compañeros de trabajo y jefes.  El apoyo social abarca los diversos recursos proporcionados 

por las personas en la red social de uno, que ofrece asistencia emocional, la oportunidad de 

vincularse a través de intereses y experiencias compartidas, y la sensación de ser 

comprendido y respetado. Es importante señalar que la presencia de estos elementos de 

apoyo por sí sola no es suficiente; más bien, es la percepción que el individuo tiene de ellos 

lo que realmente importa. Cuando se trata de agotamiento ocupacional, las variables 

sociales, incluido el apoyo social, han sido identificadas como factores cruciales por 

Martínez (2010), House (1981), Gil-Monte (1997) y Leiter (1988).  

El apoyo social en el lugar de trabajo y dentro de la organización juega un papel 

vital para que los empleados se sientan amados, valorados y apreciados. De igual forma, en 

el contexto de estrés y desgaste académico (Feldm et al., 2008), el apoyo social desde la 

percepción de los estudiantes universitarios se considera una fuente importante de apoyo. 

Turner y Marino (1994) profundizan en el concepto de apoyo social, identificando tres 

constructos clave: recursos de apoyo en redes, comportamiento de apoyo y apoyo percibido 

subjetivamente. Esencialmente, el apoyo social comprende tanto componentes objetivos, 
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como eventos y actividades específicos, como elementos subjetivos moldeados por la 

percepción e interpretación de un individuo. Si bien el apoyo social a menudo se considera 

un amortiguador contra el estrés, vale la pena reconocer que, en ocasiones, depender 

únicamente de este sistema de apoyo puede dificultar la búsqueda activa de soluciones 

externas. Reconociendo la complejidad del apoyo social, los investigadores han 

desarrollado modelos integrales que incorporan varias conceptualizaciones de este 

fenómeno. 

Con base en la información anterior, el apoyo social implica la ayuda real o 

percibida que un estudiante recibe de sus conexiones sociales significativas. Este apoyo 

sirve como un recurso valioso para gestionar los desafíos académicos y no académicos. Sin 

embargo, para el propósito de nuestra investigación, que tiene como objetivo explorar el 

impacto de las redes interpersonales extraacadémicas de un estudiante universitario en el 

agotamiento académico, consideramos que el apoyo social abarca principalmente el 

estímulo, la comprensión, la orientación y el respaldo emocional que el estudiante recibe de 

su familiares, amigos y otras personas significativas en relación con su desempeño 

académico y las circunstancias que rodearon sus estudios. A nivel social, la percepción de 

falta de apoyo social de las propias redes sociales juega un papel importante, en el caso de 

los estudiantes, planteamos que si se sienten incomprendidos y sin apoyo, es más probable 

que experimenten mayores niveles de estrés. Por ejemplo, en el ámbito académico, se ha 

descubierto que el apoyo social también puede servir como catalizador para lograr un 

rendimiento académico satisfactorio, esto se debe a que ayuda a los estudiantes a enfrentar 

y superar los diversos desafíos que encuentran. 

Es importante señalar que existen otras variables sociales dentro del contexto 

académico que juegan un papel importante en el desempeño de un estudiante. Por ejemplo, 

las relaciones del estudiante con sus compañeros de clase pueden facilitar o dificultar su 

éxito académico. Cuando existe un sentido de solidaridad, compañerismo y apoyo social 

entre pares, puede impactar positivamente en su rendimiento académico. Por el contrario, 

una excesiva competitividad entre compañeros puede tener un efecto negativo (Castejón & 

Pérez, 1998). Además, la relación alumno-docente es otra variable social importante que 

influye en el rendimiento académico.  

Los estudiantes buscan apoyo tanto emocional como instructivo de sus maestros, y 

la calidad de esta relación puede tener implicaciones para su éxito académico. Por último, 

las relaciones sociales extraescolares del alumno también juegan un papel significativo. 

Estas relaciones pueden servir como fuente potencial de estrés o como fuente de apoyo 

social, las cuales pueden afectar el rendimiento académico. Los factores estresantes a los 

que se enfrentan los individuos en su entorno pueden tener un gran impacto en sus 

posibilidades de éxito (Martín, 2007). Un estudio realizado por Feldman et al. (2008) 

exploraron más a fondo esta relación al examinar el impacto de la salud mental, el estrés 
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académico, el apoyo social percibido y el rendimiento académico en estudiantes 

universitarios. Los hallazgos revelaron que los estudiantes con mejores condiciones de 

salud mental tendían a tener más apoyo social y experimentaban menos estrés. 

Curiosamente, las mujeres experimentaron mayor estrés cuando tenían menos apoyo social 

de amigos, mientras que los hombres tenían menos apoyo de personas cercanas y en 

general. Sin embargo, ambos géneros se desempeñaron mejor académicamente cuando 

percibieron niveles más altos de estrés académico y contaron con un apoyo moderado de 

conocidos académicos. 

Es importante señalar que existen otras variables sociales dentro del contexto 

académico que juegan un papel importante en el desempeño de un estudiante. Por ejemplo, 

las relaciones del estudiante con sus compañeros de clase pueden facilitar o dificultar su 

éxito académico. Cuando existe un sentido de solidaridad, compañerismo y apoyo social 

entre pares, puede impactar positivamente en su rendimiento académico. Por el contrario, 

una excesiva competitividad entre compañeros puede tener un efecto negativo (Castejón & 

Pérez, 1998), la relación alumno-docente es otra variable social importante que influye en 

el rendimiento académico.  

Los estudiantes buscan apoyo tanto emocional como instructivo de sus maestros, y 

la calidad de esta relación puede tener implicaciones para su éxito académico. Por último, 

las relaciones sociales extraescolares del alumno también juegan un papel significativo. 

Estas relaciones pueden servir como fuente potencial de estrés o como fuente de apoyo 

social, las cuales pueden afectar el rendimiento académico. Los factores estresantes a los 

que se enfrentan los individuos en su entorno pueden tener un gran impacto en sus 

posibilidades de éxito (Martín, 2007). 

 Un estudio realizado por Feldman et al. (2008) exploraron más a fondo esta 

relación al examinar el impacto de la salud mental, el estrés académico, el apoyo social 

percibido y el rendimiento académico en estudiantes universitarios. Los hallazgos revelaron 

que los estudiantes con mejores condiciones de salud mental tendían a tener más apoyo 

social y experimentaban menos estrés. Curiosamente, las mujeres experimentaron mayor 

estrés cuando tenían menos apoyo social de amigos, mientras que los hombres tenían 

menos apoyo de personas cercanas y en general. Sin embargo, ambos géneros se 

desempeñaron mejor académicamente cuando percibieron niveles más altos de estrés 

académico y contaron con un apoyo moderado de conocidos académicos. 

Más específicamente, la vida de los estudiantes universitarios está influenciada por 

dos aspectos importantes fuera de su ámbito académico: su familia y sus otras relaciones 

sociales significativas, como las amistades. Este estudio tiene como objetivo examinar en 

qué medida estas esferas brindan apoyo emocional y aliento durante períodos estresantes o, 

por el contrario, contribuyen a un estrés y una vulnerabilidad adicionales. Al investigar 

estas dimensiones, podemos obtener una comprensión más profunda del impacto que la 
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familia, los amigos y las personas fuera del entorno académico del estudiante tienen en los 

estudiantes universitarios. 

Un ambiente familiar que fomente el amor por las tareas académicas, la curiosidad 

por el conocimiento, la persistencia en el logro de las metas académicas, las expectativas 

positivas de rendimiento académico y el control parental adecuado, así como factores como 

los recursos familiares, la formación académica, las actividades culturales y los hábitos de 

trabajo, orientación y apoyo emocional y académico, contribuyen a resultados académicos 

satisfactorios para los estudiantes (Pelegrina, Linares & Casanova, 2001). El entorno 

familiar juega un papel crucial en la vida cotidiana de los estudiantes universitarios, 

englobando diversas interacciones que impactan en su desarrollo personal y rendimiento 

académico.  

La influencia de los padres o tutores afecta significativamente los resultados 

académicos de los estudiantes, sirviendo los comportamientos de los padres como 

mediadores, un ambiente familiar propicio, caracterizado por el compromiso, impacta 

positivamente en el rendimiento académico. Por otro lado, los entornos familiares 

autoritarios e indiferentes no fomentan el mismo nivel de éxito en los estudiantes. Por el 

contrario, las exigencias excesivas en la vida familiar, la falta de reconocimiento y 

validación positiva y los entornos familiares caracterizados por la violencia, el irrespeto y el 

conflicto contribuyen a la vulnerabilidad de los estudiantes al estrés y se asocian con el 

fracaso académico (Vélez & Roa, 2005). 

 En resumen, el apoyo familiar no solo sirve como incentivo para que los 

estudiantes logren un rendimiento académico positivo, sino que también ayuda a moderar 

las altas exigencias de la vida académica (Marchesi, 2000). Además de la familia, las 

amistades con los pares también juegan un papel crucial en la vida de un joven 

universitario, sirviendo como factor protector contra el estrés a través del apoyo social y 

otras funciones psicosociales, estas relaciones son significativas por derecho propio, junto 

con otras conexiones interpersonales con miembros que no son de la familia. 

Los familiares, así como las relaciones formadas en el contexto de los estudios, 

juegan un papel importante en nuestras vidas, estas conexiones a veces pueden convertirse 

en una fuente de estrés interpersonal, según los incidentes que ocurran y cómo puedan 

afectar el futuro. El nivel de intimidad en estas relaciones puede variar y, a menudo, se 

refleja en nuestra disposición y capacidad para compartir pensamientos e ideas reservados 

que no podemos expresar con nadie más, ni siquiera con los miembros de nuestra propia 

familia Weis (1998) sugiere que las relaciones de amistad se basan en la creencia de que 

conectarse con los demás es gratificante y beneficioso, y es esta creencia la que sustenta 

estas relaciones. La amistad cumple varias funciones importantes, como proporcionar un 

espacio seguro para compartir dificultades, contribuir al autodescubrimiento, mejorar 
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nuestro sentido de valía y competencia, y ayudarnos a crecer a partir de experiencias tanto 

positivas como negativas (Tabla 3.4). 

Tabla 3.4.  

Variables del contexto social (interpersonal) extraacadémico 

 

Fuente: Caballero, (2012). 

3.14 Variables del individuo 

Múltiples estudios han demostrado que el agotamiento en el lugar de trabajo no solo 

está influenciado por factores como el contexto organizacional y las condiciones laborales. 

Se ha enfatizado que ciertas variables específicas del individuo también juegan un papel 

importante en el desarrollo y progresión de este síndrome. Investigadores como Gil-Monte 

(2005) y Martínez (2010) han destacado la importancia de estos factores individuales en 

relación con los síntomas y la evolución global del burnout, al examinar el estrés y el 

agotamiento en entornos académicos, varios estudios han identificado variables específicas 

que vale la pena señalar. 

El género es un factor significativo en la aparición del burnout, siendo las mujeres 

más propensas a experimentarlo. Esta tendencia también es evidente en el ámbito laboral, 

donde las mujeres tienden a presentar mayores niveles de burnout en comparación con los 

hombres, particularmente en términos de agotamiento e ineficacia profesional. Por otro 

lado, varios estudios han indicado que los hombres suelen mostrar actitudes más negativas 

hacia el trabajo. Además, se han examinado varios rasgos de personalidad, como la 

ansiedad, la rigidez y la baja autoeficacia, como posibles precursores del agotamiento. Por 

ejemplo, las personas que exhiben un patrón de comportamiento tipo A, carecen de 

estabilidad emocional y poseen un locus de control externo (creyendo que las fuerzas 

externas, en lugar de ellos mismos, dictan el orden del mundo) son más susceptibles de 

experimentar agotamiento. 

Otros factores que están directamente relacionados con el rol académico de un 

estudiante incluyen su falta de habilidades, hábitos y estrategias de estudio. Esta deficiencia 

puede manifestarse en su incapacidad para completar tareas de manera efectiva, planificar y 

administrar su tiempo y lidiar con la ansiedad ante los exámenes. Además, sus habilidades 



118 

 

sociales y cognitivas, así como sus expectativas de éxito y motivación en sus estudios, 

también juegan un papel importante en su rendimiento académico. Sin embargo, en este 

estudio en particular, ponemos un énfasis especial en las estrategias de afrontamiento y 

cómo se conectan con el síndrome de agotamiento académico. Esto se debe a que 

numerosos estudios realizados en entornos organizacionales y laborales han demostrado 

consistentemente que las estrategias de afrontamiento son cruciales para determinar el 

desarrollo y la progresión de este síndrome. Estas estrategias, sean efectivas o no, son 

fundamentales para manejar y resolver las demandas y emociones específicas asociadas con 

los estresores, particularmente en el contexto académico, en otras palabras, las estrategias 

de afrontamiento son de suma importancia para manejar y superar los desafíos que 

enfrentan los estudiantes y prevenir el agotamiento académico. 

Según Lazarus y Launier (1978), el afrontamiento implica tomar medidas y 

participar en esfuerzos intrapsíquicos para manejar y navegar con eficacia las demandas 

ambientales o internas, así como los conflictos que surgen de ellas. La relación entre las 

estrategias de afrontamiento y los eventos estresantes debe verse como un proceso 

dinámico, caracterizado por una serie de intercambios entre individuos que poseen su 

propio conjunto de recursos, valores y compromisos, y un entorno específico que ofrece sus 

propios recursos, demandas y contradicciones el afrontamiento, por tanto, engloba los 

recursos y esfuerzos cognitivos y conductuales destinados a la resolución de problemas, 

minimizando o eliminando las respuestas emocionales, o alterando la evaluación inicial de 

una situación.  

Es un proceso que se desarrolla en el tiempo, donde los individuos y su entorno se 

influencian mutuamente, el ámbito de afrontamiento abarca la gama de acciones y 

reacciones ante circunstancias estresantes, incluidas emociones como la ira o la depresión, 

así como las acciones voluntarias realizadas para enfrentar y abordar estos desafíos. 

Medidas insuficientes o inadecuadas no solo no resuelven sino que intensifican y complican 

la interacción entre el estrés de los estudiantes, sus actividades académicas y formativas, y 

su relación con el entorno académico y extraacadémico. Esto, a su vez, conduce a 

consecuencias insidiosas y dañinas del estrés, lo que finalmente da como resultado el 

síndrome mencionado. 

El concepto de "afrontamiento" no se trata simplemente de soportar o manejar una 

situación, en cambio, implica una transformación en la forma en que un individuo 

interactúa con su entorno. Es importante tener en cuenta que el afrontamiento no ocurre 

necesariamente si no hay oportunidad de cambio. Una vez que reconocemos que hacer 

frente requiere esfuerzo y genera cambios, es crucial diferenciar entre el proceso de 

afrontamiento en sí y sus resultados. En el ámbito del psicoanálisis, los mecanismos de 

defensa se clasifican en función de su impacto, desde patológicos hasta no patológicos. El 

afrontamiento, por tanto, engloba conductas exitosas, mientras que los mecanismos de 

defensa se refieren a conductas que tienen efectos perjudiciales (Barrientos & Palacio, 

2007). 
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Teniendo en cuenta las especificaciones antes mencionadas, la comprensión 

predominante de afrontamiento es que abarca los continuos esfuerzos cognitivos y 

conductuales realizados para gestionar las demandas internas y externas que exceden los 

recursos disponibles de un individuo. Esta perspectiva sobre el afrontamiento es apoyada 

por Lazarus y Folkman (1986), es crucial distinguir el afrontamiento del dominio sobre el 

entorno. Si bien algunos factores estresantes se pueden controlar, muchos no. En 

situaciones en las que el control es limitado, el afrontamiento efectivo implica la capacidad 

de tolerar, minimizar, aceptar o incluso ignorar aquellos factores estresantes que no se 

pueden cambiar.  

Esta perspectiva enfatiza la importancia de entender el afrontamiento como un 

proceso positivo. Argumenta que las definiciones de afrontamiento deben abarcar los 

diversos esfuerzos realizados para aliviar las demandas estresantes, independientemente del 

resultado. Es importante reconocer que ninguna estrategia de afrontamiento puede 

considerarse superior a otra de forma aislada, la efectividad de un estilo o estrategia de 

afrontamiento depende del contexto específico en el que se emplea. Por lo tanto, es 

fundamental analizar las características del contexto para evaluar el valor de un enfoque de 

afrontamiento. 

Teniendo en cuenta las especificaciones antes mencionadas, la comprensión 

predominante de afrontamiento es que abarca los continuos esfuerzos cognitivos y 

conductuales realizados para gestionar las demandas internas y externas que exceden los 

recursos disponibles de un individuo. Esta perspectiva sobre el afrontamiento es apoyada 

por Lazarus y Folkman (1986). Además, es crucial distinguir el afrontamiento del dominio 

sobre el entorno. Si bien algunos factores estresantes se pueden controlar, muchos no. En 

situaciones en las que el control es limitado, el afrontamiento efectivo implica la capacidad 

de tolerar, minimizar, aceptar o incluso ignorar aquellos factores estresantes que no se 

pueden cambiar. Esta perspectiva enfatiza la importancia de entender el afrontamiento 

como un proceso positivo, que las definiciones de afrontamiento deben abarcar los diversos 

esfuerzos realizados para aliviar las demandas estresantes, independientemente del 

resultado. Es importante reconocer que ninguna estrategia de afrontamiento puede 

considerarse superior a otra de forma aislada, en cambio, la efectividad de un estilo o 

estrategia de afrontamiento depende del contexto específico en el que se emplea. Por lo 

tanto, es fundamental analizar las características del contexto para evaluar el valor de un 

enfoque de afrontamiento. 

Otro aspecto del afrontamiento dirigido por la emoción es la reevaluación cognitiva 

de la situación estresante. Esto implica cambiar el significado o la interpretación de la 

situación, lo que puede ayudar a las personas a sobrellevar la situación de manera más 

efectiva y reducir la angustia emocional. El afrontamiento dirigido por la emoción 

involucra varios procesos cognitivos que ayudan a las personas a reducir la angustia 
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emocional en situaciones estresantes. Estos procesos incluyen evitar el factor estresante, 

minimizar su impacto, distanciarse de la situación, prestar atención selectivamente a ciertos 

aspectos, hacer comparaciones selectivas con otras situaciones y encontrar aspectos 

positivos en eventos negativos. En general, la clasificación de los mecanismos de 

afrontamiento de Lazarus y Folkman proporciona información sobre las diferentes formas 

en que las personas abordan sus emociones y evalúan las situaciones estresantes. 

Comprender estas estrategias de afrontamiento puede ser valioso para desarrollar 

intervenciones efectivas y sistemas de apoyo para personas que enfrentan circunstancias 

difíciles. Por otro lado, hay personas que requieren una angustia emocional intensa antes de 

poder encontrar consuelo o sentirse mejor. Para ellos, el afrontamiento implica estrategias 

que inicialmente aumentan la perturbación emocional, como el autorreproche o el 

autocastigo, antes de avanzar finalmente hacia la resolución. En su estudio de 1986, 

Lazarus y Folkman identificaron diferentes tipos de mecanismos de afrontamiento basados 

en cómo las personas abordan sus emociones y evalúan la situación, clasificaron el 

afrontamiento en dos grupos principales: los que se centran en el manejo de las emociones 

y los que apuntan a la resolución de problemas. 

En su estudio de 1986, Lazarus y Folkman clasificaron el afrontamiento en dos 

categorías principales: afrontamiento dirigido a manejar las emociones y afrontamiento 

dirigido a la resolución de problemas. El afrontamiento dirigido por la emoción involucra 

varios procesos cognitivos que están diseñados para reducir la angustia emocional en 

situaciones estresantes. Estos procesos incluyen la evitación, la minimización de la 

importancia de la situación, la creación de distancia del factor estresante, la atención 

selectiva a ciertos aspectos, la realización de comparaciones selectivas y la búsqueda de 

aspectos positivos en eventos negativos.  

Por otro lado, algunas personas pueden involucrarse en estrategias cognitivas que en 

realidad aumentan su angustia emocional. Para estas personas, es posible que necesiten 

sentirse extremadamente mal antes de poder comenzar a sentirse mejor, y pueden encontrar 

consuelo al experimentar un malestar intenso primero y luego pasar al auto reproche o al 

autocastigo. Por último, el afrontamiento dirigido por la emoción también incluye la 

reevaluación cognitiva de la situación estresante, lo que implica cambiar el significado o la 

interpretación de la situación para poder afrontarla de manera efectiva. 

Los procesos de afrontamiento centrados en el problema implican varios pasos, 

incluida la definición del problema, la búsqueda de soluciones alternativas, la consideración 

de los costos y beneficios de estas alternativas, la elección y la implementación de la 

solución elegida. Según Lazarus y Folkman (1986), existen dos grupos principales de 

estrategias de afrontamiento que se enfocan en abordar el problema: las que implican 

modificar el entorno y las que implican realizar cambios dentro de uno mismo. En el primer 

grupo, los individuos emplean estrategias destinadas a alterar varios aspectos del entorno 
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del problema, como identificar obstáculos, utilizar los recursos disponibles e implementar 

procedimientos específicos. En el segundo grupo, los individuos utilizan estrategias que 

implican realizar cambios motivacionales o cognitivos, como ajustar su nivel de 

aspiraciones, participar activamente en la resolución de problemas, buscar fuentes 

alternativas de satisfacción y desarrollar nuevos patrones de comportamiento. Lazarus y 

Folkman (1986) destacan además que la estrategia de afrontamiento específica empleada 

dependerá tanto de la naturaleza de la situación como de la evaluación que el individuo 

haga de ella. 

Los autores de este estudio exploran los diversos factores que contribuyen a las 

estrategias de afrontamiento de una persona cuando se enfrenta al estrés. Enfatizan la 

importancia de los procesos cognitivos, el control percibido, las emociones y la excitación 

fisiológica para determinar cómo las personas enfrentan situaciones estresantes. Basándose 

en el modelo transaccional de afrontamiento del estrés, argumentan que las estrategias de 

afrontamiento están influenciadas por la forma en que las personas perciben y evalúan los 

factores estresantes que encuentran. En este marco, los autores proponen diferentes 

clasificaciones para situaciones percibidas como amenazantes. Una clasificación es daño o 

pérdida, que se refiere a situaciones que ya han ocurrido y que requieren que las personas 

aborden las consecuencias.  

Otra clasificación es la amenaza, que implica la evaluación de una situación que 

tiene el potencial de causar daño o pérdida. Por último, los autores destacan la categoría de 

desafío, que se centra en los resultados positivos que se pueden obtener de la situación, a 

pesar de la posibilidad de consecuencias negativas. La evaluación primaria es un aspecto 

crucial de este modelo, ya que involucra la interpretación y comprensión de la situación por 

parte del individuo. Abarca el significado atribuido al estresor e incluye una evaluación de 

los resultados esperados en esa situación particular. Si una persona percibe una situación 

como estresante, anticipa consecuencias negativas para su bienestar y reconoce la necesidad 

de realizar esfuerzos adicionales para gestionar eficazmente sus emociones y afrontar la 

situación.  

Este estudio subraya la importancia de los procesos cognitivos, el control percibido, 

las emociones y la excitación fisiológica en la configuración de las estrategias de 

afrontamiento. Enfatiza el papel de la evaluación primaria para determinar cómo los 

individuos perciben y responden a los factores estresantes, los autores proponen diferentes 

clasificaciones para las situaciones estresantes, que van desde el daño o la pérdida hasta la 

amenaza y el desafío, según los resultados percibidos y las implicaciones del factor 

estresante. 

La evaluación secundaria, tal como la describen Lazarus y Folkman (1984), implica 

evaluar las opciones de afrontamiento disponibles y considerar las estrategias de 

afrontamiento que posee un individuo. Esta evaluación también incluye determinar el 
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potencial de éxito o fracaso en la utilización de estas estrategias. Las estrategias de 

afrontamiento mencionadas se refieren a las creencias que tienen los individuos sobre su 

capacidad para controlar una situación específica, lo que refleja sus juicios sobre la 

adecuación de los recursos que poseen para manejar los problemas que se presentan. Por el 

contrario, Fernández-Abascal y Palmero (1999, citado en Londoño, Henao, Puerta, Posada, 

Arango y Aguirre, 2006) argumentan que las personas difieren en sus estilos de 

afrontamiento preferidos. Estos estilos de afrontamiento se refieren a los patrones 

consistentes de respuestas cognitivas y conductuales que exhiben los individuos cuando se 

enfrentan a eventos estresantes. Estas respuestas pueden estar centradas en el problema, en 

la emoción o en la evaluación de la situación. También pueden ser activos, pasivos u 

orientados a la evitación, el afrontamiento activo implica la movilización activa de recursos 

y la adopción de medidas. 

Se pueden hacer esfuerzos para abordar las situaciones de diferentes maneras, 

incluidos los enfoques pasivos y evitativos. El enfoque pasivo implica no tomar una acción 

directa y, en cambio, esperar a que cambien las condiciones. Por otro lado, el enfoque 

evitativo implica tratar de evitar o escapar de la situación y sus consecuencias. La 

investigación realizada sobre la capacidad de los estudiantes universitarios para hacer frente 

al estrés revela que emplean diversas estrategias para manejar las demandas y las 

emociones asociadas con los eventos estresantes de la vida. Estos eventos suelen tener un 

impacto negativo en su bienestar psicológico, salud mental, satisfacción con su rol y 

rendimiento académico.  

Es importante señalar que existe una base teórica para la relación entre las 

estrategias de afrontamiento y el rendimiento académico. Las estrategias de afrontamiento 

efectivas para el estrés académico pueden conducir a una mejor adaptación y un mejor 

rendimiento académico. Sin embargo, la investigación en esta área se ha centrado 

principalmente en caracterizar las estrategias de afrontamiento comúnmente utilizadas por 

los estudiantes universitarios ante diversas situaciones estresantes, tanto académicas como 

no académicas. Estas estrategias abarcan la resolución de problemas, el manejo de las 

emociones, la búsqueda de apoyo social, así como la evitación y el escape, destacados 

estudios realizados por Cornejo y Lucero (2005) y Park y Adler (2003) han arrojado luz 

sobre estos estilos y estrategias de afrontamiento. 

Cuando se trata de lidiar con el estrés crónico causado por las presiones académicas, 

Borquéz (2005) sugiere que algunos estudiantes pueden hacer frente de manera efectiva a 

estas demandas utilizando estrategias de resolución de problemas, mientras que otros 

luchan y se sienten incapaces de cumplir con los requisitos y manejar el estrés. . En 

consecuencia, estos estudiantes a menudo recurren a conductas de escape o evitación como 

medio de afrontamiento. Es importante señalar que las demandas no resueltas tienden a 

escalar y contribuir a un estado de malestar prolongado, en la misma línea, Cornejo y 
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Lucero (2005) realizaron un estudio explorando las preocupaciones, métodos de 

afrontamiento y bienestar psicológico de estudiantes universitario 

En un estudio exploratorio separado realizado en la Universidad de San Luis 

(UNSL) en México, se encuestó a 82 estudiantes de primer año de la carrera de Psicología. 

La muestra estuvo compuesta por 65 mujeres y 17 hombres con edades comprendidas entre 

los 18 y los 24 años. El estudio tuvo como objetivo identificar las preocupaciones más 

comunes entre estos estudiantes, las cuales se encontraron relacionadas con las categorías 

de los núcleos de sentido, los problemas personales y el miedo de adaptarse a su nueva 

etapa de vida. Además, el estudio reveló que los estudiantes generalmente exhibieron un 

nivel moderado de bienestar psicológico, las estrategias más utilizadas por los estudiantes 

para abordar sus inquietudes fueron la resolución de problemas y la búsqueda de apoyo 

social. 

La relación entre hostilidad y salud está influenciada por factores como la tristeza, 

las creencias irracionales y la tendencia a evitar lidiar con la ira. Un estudio realizado por 

Sinha, Willson y Watson (2000) en la Universidad de Alberta en Canadá examinó el estrés 

y los mecanismos de afrontamiento entre los estudiantes de medicina. El estudio comparó 

dos grupos de estudiantes, uno de India (198 sujetos) y otro de Canadá (344 sujetos). Se 

midieron y compararon entre los dos grupos varias variables psicosociales, incluido el lugar 

de control, la autoestima, la orientación en la vida (optimismo y pesimismo) y el apoyo 

social.  

El estudio utilizó una batería de pruebas que constaba de tres escalas para evaluar 

los niveles de estrés, los estilos de afrontamiento, el locus de control, la autoestima, la 

orientación en la vida y el apoyo social. Las hipótesis iniciales sugirieron que los 

estudiantes canadienses experimentarían más estrés y utilizarían estrategias de 

afrontamiento centradas en las emociones, mientras que se esperaba que los estudiantes 

indios tuvieran un locus de control externo, baja autoestima, una perspectiva pesimista de la 

vida y una mayor satisfacción con el apoyo social. Sin embargo, los resultados mostraron 

que los estudiantes indios informaron niveles de estrés más bajos en comparación con los 

estudiantes canadienses y tenían más probabilidades de confiar en estrategias de 

afrontamiento centradas en las emociones, los estudiantes indios expresaron una menor 

satisfacción con el apoyo social, pero ambos grupos exhibieron niveles similares de control 

interno. 

Una investigación realizada por Park y Adler (2003) se centró en examinar los 

estilos de afrontamiento de 71 estudiantes de medicina matriculados en la Universidad de 

California en San Francisco, Estados Unidos. El estudio tuvo como objetivo evaluar sus 

estrategias de afrontamiento al principio y al final de su primer año. Los hallazgos 

revelaron que no hubo variaciones significativas en los estilos de afrontamiento utilizados 

por los estudiantes a lo largo de su formación médica. Los mecanismos de afrontamiento 
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empleados con mayor frecuencia implicaban estrategias centradas tanto en la resolución de 

problemas como en las emociones. Sin embargo, se hizo una observación interesante con 

respecto a la disminución de la salud física y el bienestar psicológico de los estudiantes a 

medida que avanzaba el curso. Este declive se asoció con cambios en el estado de ánimo, 

bajo rendimiento académico y dificultades personales. Estos resultados sugieren que las 

estrategias de afrontamiento empleadas por los estudiantes pueden no haber sido del todo 

efectivas, lo que lleva a posibles deficiencias y limitaciones en su bienestar general y éxito 

académico. 

La forma habitual en la que los estudiantes afrontan las crecientes exigencias a las 

que se enfrentan a lo largo de su periodo académico se conoce como afrontamiento. Un 

estudio realizado por Martínez, Arenas, Páez, Casado, Ahumada, Cuello y Penna (2005) se 

centró en la influencia de los estilos de personalidad en las estrategias de afrontamiento 

elegidas por estudiantes de cuarto año de Psicología de la UNSL ante situaciones 

estresantes, como los exámenes. Los investigadores utilizaron el Inventario del Millón de 

Estilos de Personalidad (MIPS), la Prueba de Afrontamiento del Estrés de Lazarus y 

Folkman y una Encuesta de Rendimiento Académico, los hallazgos indicaron que los 

estudiantes que mostraban rasgos de perseverancia, optimismo y creatividad tendían a 

emplear estilos de afrontamiento dirigidos por las emociones. Por otro lado, los estudiantes 

que eran introvertidos, inseguros, vacilantes, temerosos de la toma de decisiones, sumisos y 

abnegados en sus interacciones con los demás también mostraron estos estilos de 

afrontamiento dirigidos por las emociones. 

En un estudio realizado por Barreto y Palacio (2007), investigaron la relación entre 

variables de Salud Mental Positiva y depresión, ansiedad y estilos de afrontamiento en un 

grupo de 330 estudiantes (120 mujeres y 210 hombres) de primero a quinto semestre. de la 

carrera de Medicina en una Universidad de Bucaramanga, Colombia. Los participantes 

fueron elegidos específicamente para el estudio. Los hallazgos del estudio revelaron que 

existe una asociación significativa entre variables de Salud Mental Positiva (como actitud 

prosocial, autocontrol y relaciones interpersonales) y la presencia de ansiedad y depresión. 

Además, se observó que los estilos de afrontamiento más prevalentes entre los estudiantes 

fueron la resolución de problemas, el estilo centrado en la fantasía, la búsqueda de apoyo 

social y la autoculpabilización. 

 La función de afrontamiento dirigida a problemas se observa principalmente en 

estudiantes que priorizan sus propias motivaciones. Estos estudiantes tienden a involucrarse 

activamente en la búsqueda de soluciones, comunicarse de manera efectiva, adaptar su 

entorno mediante la formulación de estrategias, organizar la información de manera 

sistemática, buscar constantemente estímulos externos, tener confianza en sus habilidades 

sociales e interactuar activamente con los demás en lugar de simplemente aceptar las 

decisiones tomadas. por otros. 



125 

 

En un sentido general, con base en esta investigación en particular, no sorprende que 

establecer un perfil distinto de estrategias de afrontamiento en estas poblaciones sea un 

desafío. Esto se debe a la diversidad de las poblaciones universitarias estudiadas y al 

carácter contextual e individualizado de los procesos de afrontamiento. En línea con los 

hallazgos de Dybye, Thomas y Shanafelt (2005), se puede afirmar que los estudiantes 

universitarios emplean varios mecanismos de afrontamiento para manejar el estrés, que 

además varían dependiendo de factores contextuales como el año académico o el nivel de 

estrés al que se enfrentan. 

 Sin embargo, la teoría y la investigación apoyan consistentemente la idea de que las 

estrategias de afrontamiento específicas utilizadas por los estudiantes en situaciones 

específicas y bajo condiciones específicas pueden determinar el impacto del estrés en su 

salud física y psicológica. En otras palabras, estas estrategias pueden determinar si el estrés 

tiene una influencia positiva o negativa en los estudiantes y su papel como aprendices. Al 

evaluar la efectividad potencial de las estrategias de afrontamiento en general, se evidencia 

que aquellas que implican una falta de compromiso o un compromiso inadecuado del 

estudiante hacia la situación académica estresante, tales como la evitación de problemas, el 

optimismo delirante, el retraimiento social y la autocrítica , tienden a tener consecuencias 

negativas y se correlacionan con depresión, ansiedad y mala salud mental. Por otro lado, las 

estrategias de afrontamiento que implican compromiso, como la resolución de problemas, 

la reinterpretación positiva, la confianza en el apoyo social y la regulación emocional, 

permiten a los universitarios responder de manera adaptativa y productiva a los desafíos 

académicos y no académicos. 

No obstante, este estudio reconoce la presencia de múltiples variables que se 

vinculan con el síndrome, las cuales pueden ayudar a explicar la naturaleza y peculiaridades 

del desgaste académico entre estudiantes universitarios. Estas variables incluyen la 

identificación del burnout entre los estudiantes, su relación con otras condiciones clínicas 

como la depresión y la ansiedad, las estrategias de afrontamiento empleadas por los 

estudiantes y diversos factores dentro del contexto universitario, familiar y social 

organizacional. El estudio propone que el desgaste académico en estudiantes universitarios 

es un proceso gradual e insidioso que se manifiesta clínicamente como ansiedad y 

depresión sugiere que los estudiantes confían predominantemente en estrategias de 

afrontamiento centradas en la emoción, que son ineficaces para controlar el estrés. 

 La presencia de diferentes variables dentro del contexto organizacional 

universitario, el entorno social y familiar y el rendimiento académico contribuyen aún más 

a la complejidad del burnout y su caracterización entre los estudiantes universitarios. La 

investigación que se enfoca en el agotamiento académico en la educación superior, como el 

estudio mencionado, tiene una gran importancia para obtener una comprensión más 

profunda de las intrincadas vidas de los estudiantes universitarios y los diversos contextos 
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en los que navegan. Sin embargo, es importante reconocer que las relaciones entre los 

diferentes factores asociados con el agotamiento académico pueden variar mucho según el 

conjunto específico de relaciones que exista entre estos factores y otros. Estas dinámicas 

pueden ser difíciles de comprender por completo, particularmente cuando se estudian 

diferentes poblaciones y contextos. 

3.15 Escalas de Ansiedad de Rasgo y de Estado 

La escala de Spielberger & Guerrero (1970) se utiliza para medir la ansiedad y 

distingue dos tipos: ansiedad rasgo y ansiedad estado. La ansiedad estado se refiere a 

sentimientos temporales de aprensión y aumento de la actividad en el sistema nervioso 

autónomo, mientras que la ansiedad rasgo representa una disposición más duradera hacia la 

ansiedad y una tendencia a percibir las situaciones como amenazantes. Cada escala consta 

de 20 ítems, donde se pide a los individuos que describan sus sentimientos. En particular, 

17 de estos elementos están redactados de una manera que requiere que los encuestados 

proporcionen una respuesta invertida. Las puntuaciones de cada escala pueden oscilar entre 

un mínimo de 20 y un máximo de 80, lo que refleja el nivel de ansiedad. Los participantes 

califican su acuerdo con cada elemento en una escala de cuatro puntos, desde "nada" hasta 

"casi siempre". Las puntuaciones en las escalas de ansiedad rasgo y estado se calculan por 

separado para determinar la presencia de cada tipo de ansiedad, estos puntajes luego se 

clasifican como bajo, medio bajo, medio alto o alto, según los valores teóricos de las 

escalas de medición. 

3.16 Inventario de Depresión de Beck 

El Inventario de Beck, desarrollado originalmente en 1961 por Beck, Rush, Shaw y 

Emery, es una escala utilizada para evaluar la intensidad de los síntomas de depresión. 

Posteriormente fue adaptado y validado al español por Conde et al. en 1975. Sin embargo, 

en 1979, Beck y sus colegas publicaron una versión revisada del inventario, que se ha 

convertido en el más utilizado en la actualidad. Esta versión actualizada, traducida al 

español por Sanz y Vásquez en 1991, consta de 21 ítems que evalúan específicamente los 

síntomas depresivos. Se requiere que las personas seleccionen la opción de respuesta que 

mejor refleje su situación actual y sus experiencias durante la última semana para cada 

elemento. La puntuación total se determina sumando los valores asignados a las 

afirmaciones elegidas, con puntuaciones que van de 0 a 3. Así, la puntuación total puede 

oscilar entre 0 y 63 puntos. Es importante señalar que el Inventario de Beck tiene como 

objetivo cuantificar los síntomas en lugar de proporcionar un diagnóstico, al igual que en 

las escalas anteriores, las puntuaciones se clasifican en consecuencia. 

3.17 Escala de Estrategias de Afrontamiento – Modificada. 

La Escala de Estrategias de Afrontamiento - Modificada (EEC-M) fue desarrollada 

en Colombia por Londoño et al. (2005) como una herramienta para evaluar diversas 
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estrategias de afrontamiento que utilizan las personas para hacer frente a los problemas y 

desafíos que encuentran en sus vidas. Esta escala consta de 12 componentes distintos o 

tipos de estrategias de afrontamiento, cada uno con su propio conjunto de preguntas y 

elementos. La escala EEC-M consta de un total de 69 ítems, los cuales están diseñados para 

medir la frecuencia de cada estrategia de afrontamiento en una escala tipo Likert que va del 

1 al 6. Las opciones de respuesta van de "Nunca" a "Siempre", lo que permite a las 

personas para indicar con qué frecuencia utilizan cada estrategia de afrontamiento 

específica. 

Por otro lado, la Búsqueda de Apoyo Profesional (BAP) es una estrategia 

conductual que gira en torno a buscar ayuda de profesionales para abordar un problema o 

sus consecuencias. Este enfoque se mide a través de preguntas como la 7, 15, 35, 48 y 58. 

Un ejemplo de un ítem en esta categoría sería la inclinación para obtener una comprensión 

más profunda del tema consultando a un profesional o buscando activamente su 

orientación. La Evitación Emocional (EE) es un enfoque cognitivo-conductual que implica 

evitar activamente la expresión de emociones debido a su naturaleza intensa o al miedo a la 

desaprobación social. Esta estrategia se evalúa a través de varios elementos, incluidos los 

números 11, 20, 21, 30, 41, 43, 53 y 62.  

Por ejemplo, las personas pueden indicar su tendencia a ocultar sus sentimientos o 

sus esfuerzos por ocultar sus emociones a los demás. . En general, estas dos estrategias, 

Evitación Emocional y Búsqueda de Apoyo Profesional, ofrecen formas distintas en las que 

las personas enfrentan sus emociones y los desafíos que enfrentan. Mientras que la 

Evitación Emocional implica internalizar las emociones y evitar su expresión externa, la 

Búsqueda de Apoyo Profesional se enfoca en buscar ayuda externa para abordar y resolver 

problemas de manera efectiva. 

Por otro lado, la Evitación Cognitiva (CE) es una estrategia cognitiva que tiene 

como objetivo eliminar o neutralizar los pensamientos negativos o angustiosos desviando la 

atención a otra parte. Esta estrategia se evalúa a través de preguntas como 31, 32, 42, 54 y 

63. Por ejemplo, se puede preguntar a las personas con qué frecuencia realizan actividades 

como ir al cine o dar un paseo para distraerse de sus problemas. Estas actividades sirven 

como un medio para escapar o redirigir sus pensamientos. 

La expresión de dificultad de afrontamiento (EDA) se refiere a la inclinación a 

expresar abiertamente las dificultades que uno enfrenta al lidiar con las emociones que 

surgen de la situación. Implica el acto de expresar verbal o no verbalmente estas 

emociones, permitiendo a las personas procesarlas y confrontarlas. 

 

Al comprender y reconocer estos diferentes enfoques para la resolución de 

problemas, podemos obtener información sobre los mecanismos de afrontamiento de las 
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personas y cómo eligen enfrentar los desafíos en sus vidas. Por otro lado, la autonomía es 

otra estrategia que los individuos pueden adoptar ante un problema. Este enfoque implica 

buscar soluciones de forma independiente sin depender del apoyo de otros, ya sean amigos, 

familiares o profesionales. Las personas que exhiben autonomía creen que tienen la 

capacidad de resolver sus problemas sin ayuda externa. Pueden tener la creencia de que no 

necesitan la ayuda de nadie, especialmente de un profesional, el problema en cuestión se 

puede abordar de varias maneras, cada una de las cuales refleja una mentalidad y una 

estrategia diferentes.  

Un enfoque es la negación, donde los individuos eligen ignorar o no reconocer la 

existencia del problema. Esto puede implicar evitar pensamientos sobre el problema y 

distanciarse de situaciones que están conectadas con él, aunque sea temporalmente. La 

negación sirve como un mecanismo de afrontamiento para tolerar o apoyar la agitación 

emocional causada por el problema,  algunos ejemplos de negación incluyen tratar de 

comportarse como si nada hubiera pasado y tomar un descanso o irse de vacaciones para 

escapar temporalmente del problema. 

3.18 Cuestionarios de Contextos Universitarios.  

Este estudio fue iniciado por investigadores en 2009 con la intención de examinar la 

relación entre el burnout y la transferencia de variables significativas del contexto laboral al 

entorno organizacional universitario. Los investigadores crearon un cuestionario para 

evaluar las percepciones de las variables predictoras del síndrome de agotamiento 

académico. El cuestionario evalúa diversas variables relacionadas con el contexto 

organizacional universitario, el cuestionario también evalúa las características y 

condiciones del contexto institucional que apoyan o fomentan el desarrollo académico. Esto 

incluye dimensiones como recompensa académica, apoyo logístico, infraestructura de la 

organización y expectativas académicas.  

La estructura del cuestionario está diseñada con preguntas semiestructuradas, 

organizadas en un cuadernillo que incluye varias modalidades de escala. El cuestionario 

incorpora ítems construidos en escala tipo Likert, donde cada ítem es evaluado en base a 

una escala de frecuencia que va desde nunca hasta siempre. Además, también hay ítems que 

se evalúan utilizando nominales ficticios, donde los encuestados indican sí o no. Al analizar 

cada ítem de forma independiente, los investigadores pretenden explorar y comprender la 

presencia de estas variables en estudiantes universitarios. Las variables del contexto 

organizacional universitario abarcan diferentes aspectos del entorno académico. Esto 

incluye características del contexto académico tales como expectativas y demandas 

institucionales, expectativas y demandas del programa-asignatura, y expectativas y 

demandas del grupo. El cuestionario evalúa estas variables a través de dimensiones como 

dinámica negativa del trabajo académico, conflicto y ambigüedad del rol como estudiante, 

exigencia, desafío y autonomía en el trabajo académico. Además, el cuestionario también 
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valora variables relacionadas con el contexto sociofamiliar, esto incluye evaluar el apoyo 

social y las dificultades en las relaciones con los miembros de la familia. Las relaciones 

interpersonales con compañeros y profesores también se consideran como variables en el 

cuestionario. La flexibilidad de la estructura para la improvisación y la realización 

autónoma del trabajo académico se evalúa a través de dimensiones como la rigidez 

organizativa y la participación en la toma de decisiones. 

3.19 Obtención de la Información. 

Teniendo en cuenta que la investigación se basa en estudios previos realizados por 

el equipo de investigadores como parte de su programa de maestría en Psicología, se utilizó 

el cuestionario MBI SS para recopilar información. El cuestionario proporcionó 

información inicial sobre el comportamiento del instrumento y la validez de sus escalas. En 

el estudio exploratorio, el cuestionario MBI SS se incluyó como parte de una batería de 

cuestionarios, que también constaba de datos sociodemográficos y académicos, así como de 

variables relacionadas con la salud mental como depresión, ansiedad y estrategias de 

afrontamiento.  

La metodología de organizar los cuestionarios en una batería también se empleó en 

el estudio más profundo, con la adición de un cuestionario de factores organizacionales que 

fue desarrollado por el equipo de investigación y evaluado por pares externos de expertos 

tanto a nivel nacional como internacional. Este proceso permitió un examen exhaustivo de 

cómo los ítems del contexto organizacional fueron adaptados al campo académico, así 

como la construcción de estos ítems y el estilo de respuesta utilizado para evaluar las 

diversas variables predictoras del desgaste académico. Además, el estudio exploratorio se 

centró en determinar la prevalencia del síndrome, lo que requirió obtener una muestra 

representativa de estudiantes del área de la salud de diversas universidades. Sin embargo, 

hubo algunos desafíos para obtener la autorización de las autoridades universitarias en 

ciertas instituciones y, en algunos casos, no se incluyeron todos los semestres en el estudio. 

La administración de los cuestionarios de investigación, conocidos como baterías, la 

realizaron de manera colectiva para ambos estudios. La batería del estudio exploratorio se 

administró durante el segundo semestre de 2008, se incluyó en la muestra un número 

significativo de 820 estudiantes del área de la salud. Dado el tamaño sustancial de la 

muestra, se reunió un equipo dedicado para administrar los cuestionarios. Este equipo 

estuvo integrado por estudiantes de la Maestría en Psicología de la Universidad del Norte y 

aprendices de investigación de la carrera de Psicología de la Universidad Simón Bolívar. 

Antes de que los estudiantes solicitaran participar en el estudio, se les proporcionó toda la 

información necesaria sobre la investigación. Esto aseguró que tuvieran una comprensión 

clara del propósito del estudio y que voluntariamente dieran su consentimiento informado 

para participar. Los estudiantes eran conscientes del valor y la importancia de sus 

respuestas y asumieron la responsabilidad de su participación. El estudio integral se llevó a 
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cabo durante el segundo semestre de 2009 y abarcó varios aspectos de los contextos 

universitario, organizacional, familiar y social. Centrándonos específicamente en los 

estudiantes del área de salud de una universidad privada de Barranquilla, se seleccionó 

intencionalmente para el estudio un total de 243 individuos. El objetivo de esta 

investigación fue profundizar en los factores que rodean el síndrome de desgaste académico 

en estos estudiantes. Para facilitar el estudio, los docentes del curso “Crecimiento y 

formación en valores” de la institución universitaria, así como semilleros de investigación, 

brindaron un valioso apoyo en la administración del instrumento investigativo. 

3.20 Procesamiento de los Datos. 

En primer lugar, se establecieron los criterios de normalidad y las características de 

distribución de las variables objeto de estudio. Esto se logró examinando los valores 

estadísticos y creando representaciones gráficas a través del análisis de frecuencia. Este 

procesamiento inicial permitió la determinación de porcentajes, porcentajes acumulados, 

media, mediana, moda, suma, desviación estándar, varianza, amplitud, valores mínimo y 

máximo, error estándar de la media, asimetría y curtosis (con sus respectivos errores 

estándar) para las diferentes dimensiones del desgaste académico. Para verificar la 

distribución de las dimensiones de las variables de estudio, se generaron gráficos P-P. Estos 

gráficos revelaron que las distribuciones de las dimensiones del síndrome de burnout y 

compromiso mostraban una tendencia hacia la asimetría. Este procedimiento preliminar fue 

crucial para realizar el análisis de ítems durante el proceso de validación del cuestionario 

MBI SS. 

 Para garantizar la credibilidad del Inventario de Agotamiento Académico (MBI-SS) 

utilizado en todos los trabajos de investigación, se llevaron a cabo varios procedimientos de 

análisis exploratorios. Estos procedimientos involucraron el cálculo del Alfa de Cronbach y 

la realización de un análisis factorial exploratorio (AF) para evaluar la consistencia interna 

de las dimensiones del MBI-SS. El análisis factorial exploratorio ayuda a determinar la 

estructura subyacente de la matriz de datos mediante la identificación de factores 

compuestos por elementos altamente correlacionados, lo que indica hasta qué punto se 

justifica cada variable dentro de cada dimensión. Para evaluar la idoneidad de los datos 

para el análisis factorial (FA), se calculó el índice de Kaiser-Meyer-Olkin (KMO). Un 

índice KMO superior a 0,7 se consideró aceptable para el análisis factorial. 

Adicionalmente, se empleó la prueba de esfericidad de Bartlett y el método de componentes 

principales con rotación ortogonal Varimax para analizar dimensiones que no estaban 

correlacionadas con todas las variables dentro de cada variable estudiada. Para comprender 

la relación entre el desgaste académico y factores como el género, los semestres 

completados y el programa académico, se realizaron análisis bivariados. Estos análisis 

involucraron el uso de tablas para examinar las asociaciones entre estas variables y el 

agotamiento académico. 
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En este estudio se emplearon varias técnicas estadísticas, incluido el análisis de 

contingencia, el análisis de correlación y los análisis tanto paramétricos como no 

paramétricos de las diferencias de medias y medianas. Cuando se trataba de distribuciones 

que se desviaban de la norma, se utilizó la prueba U de Mann-Whitney para determinar si el 

género, específicamente el género femenino, podía predecir una mayor prevalencia de 

burnout entre los estudiantes universitarios. Además, se utilizó la prueba de Kruskall Wallis 

para comparar múltiples muestras independientes e identificar diferencias significativas en 

los niveles de agotamiento en función de la carrera cursada. Para evaluar la asociación entre 

dos variables categóricas independientes, como el género y el burnout, se realizó la prueba 

de Chi-cuadrado. Se eligieron estos procedimientos estadísticos porque la distribución de 

las dimensiones utilizadas para evaluar el síndrome de burnout no era típica. Así, los 

puntajes de la escala del síndrome de burnout fueron considerados la variable dependiente, 

mientras que el género, el semestre cursado, la carrera y la institución universitaria fueron 

tratados como variables independientes. 

 Para obtener una mejor comprensión de los factores relacionados con el 

agotamiento académico, los investigadores utilizaron el Análisis de Correspondencia 

Múltiple (MC) y el Análisis de Clasificación Individual con la ayuda del software SPAD. El 

análisis de correspondencias (CA) es un método analítico que ayuda a reducir la 

complejidad de los datos y a crear representaciones visuales de las relaciones. En este caso, 

el CA sirvió como técnica de composición, ya que permitió la creación de mapas 

perceptuales a partir de las asociaciones entre objetos y atributos específicos determinados 

por el investigador (Hair, 2004). A través de CA, se hizo posible identificar los factores o 

dimensiones subyacentes que contribuyen a los comportamientos observados y las variables 

interconectadas. Este proceso también permitió a los investigadores sintetizar las relaciones 

entre las diversas variables en estudio, brindando una perspectiva integral sobre su 

interdependencia. Al condensar la información de múltiples variables en un número más 

pequeño de ejes de factores, CA facilitó una interpretación rápida y significativa de las 

conexiones entre estas variables,  en consecuencia, este análisis arrojó luz sobre la 

asociación entre el síndrome de agotamiento académico, el compromiso, otros indicadores 

de salud mental (como la depresión y la ansiedad) y las estrategias de afrontamiento. 
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Tabla 3.5 

 Variables activas que definieron el primer factor de los estudios exploratorio y de profundización 

 

En resumen, las variables activas y sus modalidades son fundamentales para definir 

los factores del estudio. Las variables ilustrativas, que abarcan datos sociodemográficos, 

rendimiento académico, indicadores de salud mental y estrategias de afrontamiento, son 

componentes esenciales de la investigación. Para proporcionar una comprensión clara del 

estudio, las variables ilustrativas se presentan en la Tabla 3.6. Estas variables se clasifican 

según el tipo de información que representan.  

En primer lugar, están las variables relacionadas con los datos sociodemográficos de 

los sujetos, como el sexo, la edad, el nivel socioeconómico y el estado civil. En segundo 

lugar, existen variables que permiten conocer su rendimiento académico, como el número 

de asignaturas perdidas, los semestres y su promedio académico. Por último, existen 

variables que evalúan la salud mental de los sujetos, incluyendo indicadores de depresión y 

ansiedad. Además, el estudio también examina las estrategias de afrontamiento, como la 

resolución de problemas, la evitación cognitiva, la espera, la evitación emocional y 

cognitiva, así como las prácticas religiosas. Las variables activas juegan un papel crucial en 

la determinación de los factores o dimensiones de un estudio. Estas variables, junto con sus 

diferentes formas de expresión, contribuyen a la creación de variables no observadas 

conocidas como factores, estos factores se forman combinando las modalidades de las 

variables activas de forma lineal. 
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Tabla 3.6  

Variables ilustrativas que caracterizaron los factores del estudio exploratorio y de profundización 

 

Las variables dentro del contexto organizacional, como la dinámica negativa del 

trabajo académico, el conflicto y la ambigüedad de roles, así como las variables dentro del 

contexto social familiar, como la familia y el apoyo social, juegan un papel importante en la 

configuración de las experiencias de los individuos. Estas variables, aunque no intervienen 

directamente en la definición de los factores, pueden observarse en el plano factorial, lo que 

permite una mejor interpretación de los factores. Al examinar los planos factoriales, los 

individuos pueden describirse y clasificarse en función de su medición en estas nuevas 
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variables. Los estudiantes pueden ser clasificados en base a la presencia de estas 

modalidades y las variables declaradas como ilustrativas, lo que establece una estructura de 

asociación entre individuos, modalidades activas y modalidades ilustrativas. Para 

comprender e interpretar completamente cada eje, se deben considerar varios índices. El 

índice de contribución absoluta indica la importancia de cada categoría de respuesta en la 

definición de cada factor. Por lo tanto, es crucial identificar qué categorías han contribuido 

más a la configuración de cada eje factorial. Las coordenadas de cada categoría brindan 

información sobre su posicionamiento en relación con cada eje, siendo mayores las 

magnitudes que revelan comportamientos extremos dentro de ese factor o dimensión. Los 

valores de prueba evalúan la distancia desde el centro de gravedad en términos del número 

de desviaciones estándar en cada eje. Las categorías con valores de prueba más altos son las 

que mejor caracterizan el factor y distinguen efectivamente a los individuos de esa 

categoría de la muestra, el factor o la dimensión general. Como se mencionó anteriormente, 

los factores se caracterizan con base en los valores de las variables activas que están más 

polarizadas dentro del factor. Luego, estos valores se ordenan por su distancia desde un área 

central, ya sea en dirección negativa o positiva, lo que finalmente ayuda a definir el factor. 

Para obtener una comprensión más profunda de este aspecto, es importante resaltar 

que uno de los principales resultados del análisis de correspondencias múltiples es la 

conversión de datos cualitativos en datos cuantitativos. Este proceso da como resultado 

factores finales que tienen un promedio de 0 y una varianza igual a su propio valor. Para 

evaluar la importancia de la diferencia y caracterizar una variable categórica en relación 

con una variable continua, se utiliza la estadística "U". Los valores significativos de este 

estadístico oscilan entre -2 y +2, lo que equivale aproximadamente al valor t obtenido 

mediante la prueba t de Student (Hederich & Camargo, 2002).  

Pasando al análisis de clasificación individual, se basa en los resultados de las 

correspondencias múltiples y consiste en categorizar a los individuos en función de sus 

coordenadas factoriales. Esto permite la organización de tipologías que definen diferentes 

grupos de estudiantes. Estos grupos están formados por jóvenes que comparten 

características similares dentro de su grupo, pero que muestran diferencias distintivas en 

comparación con los estudiantes de otros grupos. Para proporcionar mayor claridad y 

especificidad a los resultados del análisis de correspondencia, se realiza un análisis de 

clasificación. En este análisis se emplea el método de clasificación mixta, también conocido 

como método de centros móviles. Este método puede ser jerárquico o no jerárquico. Según 

Hederich y Camargo (2002), el método no jerárquico establece un número predeterminado 

de grupos (clases) y asigna individuos a estas clases mediante un algoritmo de clasificación. 

El algoritmo comienza con valores iniciales y tiene como objetivo optimizar criterios 

predeterminados.  

Por otro lado, el método de clasificación jerárquica construye un "árbol" o 

"dendrograma" para representar las clasificaciones. El método del centro móvil se usa 

inicialmente para crear 10 grupos seleccionando individuos al azar y minimizando las 
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diferencias dentro de cada grupo mientras maximiza las diferencias entre grupos. Este 

proceso se repite y las dos particiones se combinan seleccionando celdas no vacías como 

centros para los grupos finales. A partir de estos centros se inicia el proceso de clasificación 

jerárquica, dando como resultado una representación gráfica denominada "dendrograma" 

que ilustra las posibles clasificaciones. 
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CAPÍTULO IV 

VALIDACIÓN DEL INVENTARIO DEL BURNOUT ACADÉM ICO 

4.Validación en estudiantes universitarios de Colombia. 

La capacidad de medir el agotamiento académico en estudiantes universitarios ha 

sido posible con el desarrollo de la herramienta estandarizada MBI-GS, que condujo a la 

creación del Inventario de Agotamiento Académico (MBI-SS) por Schaufeli et al. (2002). 

Este inventario se ha utilizado para evaluar los niveles de burnout en estudiantes 

universitarios en contextos españoles y de otros países. Sin embargo, en Colombia, el 

cuestionario aún no ha sido validado para su uso entre estudiantes universitarios del área de 

salud de Barranquilla. Por lo tanto, el objetivo de este estudio es establecer la validez del 

cuestionario del síndrome de burnout académico, que ha sido utilizado en varios trabajos de 

investigación. Antes de profundizar en los resultados, se hará una descripción detallada del 

procedimiento seguido para abordar el objetivo, incluyendo información sobre la población, 

los procedimientos de muestreo y las características sociodemográficas, económicas y 

académicas de la muestra, tal como se presenta en la sección correspondiente del capítulo 

del método. 

El Burnout Inventory-Student Survey (MBI-SS), desarrollado por Schaufeli, Martínez, 

Marques, Salanova y Bakker (2002), es un cuestionario colectivo diseñado para su 

cumplimentación individual. Tiene como objetivo evaluar los sentimientos de agotamiento 

físico y mental, así como la presencia de actitudes negativas, desvalorización y pérdida de 

interés por los estudios (cinismo), y dudas sobre las propias capacidades académicas 

(ineficiencia académica) (Bresó, 2008). Cada elemento de las tres subescalas se califica en 

una escala de frecuencia de 7 puntos, que va de 0 (nunca) a 6 (siempre). En concreto, el 

"agotamiento" se evalúa mediante cinco ítems, el "cinismo" se evalúa mediante cuatro 

ítems y la "ineficiencia académica" se mide mediante seis ítems, lo que da un total de 15 

ítems.  

Para garantizar la credibilidad y confiabilidad del inventario de desgaste académico 

(MBI-SS), se realizó un análisis exhaustivo de los elementos y dimensiones. El análisis de 

los ítems implicó examinar la distribución de frecuencias y el comportamiento de cada 

ítem, así como las características del desgaste académico. Adicionalmente, se realizó un 

análisis exploratorio mediante el Alfa de Cronbach para evaluar la consistencia interna de la 

escala y determinar la contribución de cada ítem. Cabe mencionar que en este estudio no se 

evaluó la validez de contenido, ya que el cuestionario MBI-SS ha sido previamente 

estudiado y validado en España por Schaufeli (2002). Antes de presentar los resultados de 

la validación del cuestionario MBI-SS en estudiantes universitarios del área de la salud, se 

hará una descripción detallada del instrumento. 
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4.1 Análisis descriptivo y de ítems de las subescalas y de la escala total del MBI SS 

Además, es importante evaluar la consistencia interna de cada subescala dentro de la 

escala total. Para ello, se examinará la fiabilidad de la subescala de burnout. La subescala 

de burnout consta de un total de cinco ítems. El análisis revela que la escala demuestra un 

alto nivel de consistencia interna, como lo indica un valor alfa de Cronbach de 0,770. Este 

valor supera el umbral aceptado de 0,70, que es reconocido internacionalmente (Hair et al., 

1999).  

Tabla 4.1 

 Tabla matriz de correlación Inter elemento y correlación elemento total corregida de la subescala de 

agotamiento 

 

  

Fuente: Caballero, (2012). 

Si bien este valor puede considerarse relativamente pequeño, se ha observado que la 

eliminación de este ítem provoca una disminución en el valor alfa de la escala de 0,770 a 

0,756. Por lo tanto, no parece una decisión acertada eliminar este ítem, como se indica en el 

cuadro 19 
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Tabla 4.2.  

                                        Descriptivos estadísticos de la subescala de agotamiento 

                            

Fuente: Caballero, (2012). 

La Tabla 3.8 proporciona los datos estadísticos para la subescala de agotamiento, 

que se calcula sumando los valores de los cinco ítems. La puntuación media de esta 

subescala es de 11,71, con una desviación estándar de 5,4. Es importante señalar que el 

rango posible para esta subescala está entre 0 y 35 puntos, con base en el puntaje promedio, 

se puede inferir que la muestra examinada no parece estar significativamente agotada. Esta 

observación está respaldada por el histograma de distribución de frecuencias que se muestra 

en el gráfico 4.1, que indica un desplazamiento hacia la izquierda y una concentración de 

dato. La medida de asimetría de escala se caracteriza por ser positiva y significativa 

(0.591)1 debido a la presencia de valores bajos en la escala. 

Gráfico 4.1 

Distribución de frecuencia de la dimensión de agotamiento 

 

Fuente: Caballero, (2012). 

 

 
1 Es importante resaltar, como se muestra en la Tabla 4.1, que la distribución del agotamiento varía de acuerdo 

con los indicadores discutidos anteriormente. 
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En cambio, el valor de la curtosis, que es positivo (0,179), indica que la distribución 

es ligeramente leptocúrtica. Esto significa que los puntos de datos se agrupan muy de cerca 

alrededor de la tendencia central. Sin embargo, esta agrupación no se considera 

estadísticamente significativa, ya que la relación entre la curtosis y su error suele ser 

inferior a 2,0 en valor absoluto. 

Tabla 4.3 

                               Análisis de distribución de las subescala de agotamiento 

         

Fuente: Caballero, (2012). 

Es  importante resaltar, con base en la información proporcionada en la Tabla 4.3, 

que la distribución del agotamiento se desvía significativamente de la distribución normal 

esperada. Esta desviación es evidente a partir de la estadística de prueba de Kolmogorov-

Smirnov (KS) de 8,373, que es altamente significativa con un valor de p inferior a 0,001. 

En consecuencia, se vuelve imperativo emplear pruebas no paramétricas al realizar 

comparaciones de niveles de agotamiento entre diferentes grupos. Este hallazgo subraya la 

importancia de considerar enfoques estadísticos alternativos para evaluar y analizar con 

precisión la variación en el agotamiento entre varios grupos. 

Tabla 4.4 

Análisis de confiabilidad de la subescala de cinismo 

 

Fuente: Caballero, (2012). 

Sin embargo, de acuerdo con los datos presentados en la Tabla 4.4, el análisis de 

correlación entre ítems revela que la correlación entre ítems es superior a 0,3. Además, la 

correlación del ítem total corregido es relativamente alta, positiva y superior a 0,5, como lo 

indican Netemeyer, Bearden y Sharman (2003). Es importante notar que la mayoría de los 

ítems muestran fuertes correlaciones, excepto los ítems Cin_2_13 y Cin_3_27. 
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Tabla 4.5  

Matriz de correlación interelemento y correlación elemento total corregida de la subescala de cinismo 

 

 

Fuente: Caballero, (2012). 

Tabla 4.6 

Estadísticos de la subescala de cinismo 

 

Fuente: Caballero, (2012). 
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La Tabla 4.6 proporciona una descripción completa de las estadísticas de la 

subescala de cinismo, que se calcula sumando los valores de los cuatro elementos. La 

puntuación media de esta subescala es de 2,18, con una desviación estándar de 3,190. Al 

considerar el rango potencial de esta subescala, que teóricamente va de 0 a 24 puntos, se 

puede inferir que la muestra analizada no presenta indiferencia, autosabotaje o actitud 

distante hacia los estudios. Esta conclusión se ve respaldada por los hallazgos presentados 

en el gráfico 3, que muestra el histograma de distribución de frecuencias de la subescala de 

cinismo. El gráfico 4.2 muestra una concentración de datos en el extremo inferior de la 

escala, lo que indica un sesgo hacia valores más bajos, en consecuencia, la medida de 

asimetría de escala es positivamente significativa (1.932)2. 

Gráfico 4.2 

Distribución de frecuencias de la dimensión de cinismo 

 

 

En este escenario particular, es evidente que solo hay un número limitado de 

comportamientos que demuestran un alto nivel de cinismo dentro de la muestra. Además, la 

asimetría en los datos tiene un sesgo positivo con un valor de 1932, lo que indica que la 

mayoría de los valores están dispersos por debajo de la media. Además, la curtosis de 4.020 

 
2 Para evaluar el grado de asimetría, el coeficiente de asimetría se compara con dos veces su error estándar. En 

este escenario particular, se encuentra que el coeficiente de asimetría (x) es mayor que este valor de 

comparación (y), lo que indica que la curva es significativamente asimétrica. 
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significa una curva leptocúrtica positiva, lo que significa que tiene un pico alto y se 

concentra alrededor de la media. Esto se representa visualmente en el gráfico 4.2. 

Tabla 4.7 

Análisis de distribución de las subescala de cinismo 

 

Es importante resaltar que la distribución del agotamiento, como se ilustra en la 

Tabla 4.7, se desvía significativamente de la distribución estándar, alineándose con los 

indicadores antes mencionados. Este hallazgo enfatiza la necesidad de emplear pruebas no 

paramétricas al examinar y comparar los niveles de agotamiento en diferentes grupos. 

La subescala de ineficacia académica consta de un total de cinco ítems. La 

evaluación de la confiabilidad de la escala revela un valor alfa de Cronbach de 0,819, 

superando el umbral internacionalmente aceptado de 0,70 (Hair et al., 1999). Esto indica 

que los cinco ítems están fuertemente interconectados entre sí (tabla 4.8). 

Tabla 4.8 

Análisis de confiabilidad de la subescala de ineficacia académica 

 

De acuerdo con los datos presentados en la Tabla 4.8, los valores de correlación 

interelemento indican una fuerte relación positiva entre las variables, con valores superiores 

a 0,3. Además, al analizar los ítems individuales de esta escala, las correlaciones revelan 

valores positivos y moderadamente altos. Esto sugiere que los ítems están midiendo los 

constructos previstos de manera efectiva. Las correlaciones ítem-total corregidas, que 

miden la relación entre cada ítem y la escala global, superan el umbral recomendado de 0,5 

en todos los casos, excepto en el ítem Efic_6_35, donde la correlación es solo de 1,78. 

Además, las correlaciones múltiples, que tienen en cuenta la relación entre todos los ítems y 

la escala global, están por debajo de 0,3. 
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Tabla 4.9 

Matriz de correlación interelemento y correlación elemento total corregida de la subescala de ineficacia 

académica 

 

Nota: La subescala de eficacia académica consta de ítems que se construyen de manera 

positiva. Sin embargo, para los fines de esta investigación, estos ítems se invirtieron 

deliberadamente para preservar la connotación negativa que está presente en las otras subescalas del 

instrumento MBI SS. 

Con base en los datos presentados en la tabla 27, es evidente que eliminar este ítem 

en particular tiene un impacto significativo en el valor alfa de la escala. Específicamente, el 

valor alfa aumenta de 0,780 a 0,819, lo que sugiere que eliminar este elemento es un curso 

de acción recomendable. Como resultado, en el futuro, se recomienda utilizar solo 5 ítems 

para evaluar consistentemente la percepción de autoeficacia de los estudiantes en relación 

con sus estudios, como se indica en la tabla 4.9. 

En la Tabla 4.10 podemos observar los estadísticos relacionados con la subescala de 

ineficacia académica, esta subescala se calcula tomando la suma de los valores asignados a 

cada uno de los cinco ítems. Al analizar los datos presentados en esta tabla, podemos 

obtener una comprensión más profunda del nivel de ineficacia académica entre los 

participantes. 
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Tabla 4.10. 

Descriptivos estadísticos de la subescala de ineficacia académica 

 

 

 

El gráfico 4.3 muestra que la puntuación media de la subescala en cuestión es de 

7,93, con una desviación estándar de 4,937. Teniendo en cuenta que el rango potencial de 

esta subescala va desde un mínimo de 0 puntos hasta un máximo de 30 puntos, este valor 

medio indica que la muestra encuestada no parece percibir ninguna ineficacia académica. 

Esta observación se ve respaldada por el histograma que se muestra en el gráfico 4, que 

ilustra la distribución de frecuencias de las puntuaciones de la subescala de ineficacia 

académica. 

Gráfico 4.3 

Distribución de frecuencia de la dimensión de ineficacia académica 
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En esta situación particular, hay un fenómeno notable conocido como "efecto de 

suelo", que puede verse por el corte de datos en el extremo inferior de la escala. Esto 

sugiere que existen niveles extremadamente bajos de ineficacia dentro de la mayoría de la 

muestra. Adicionalmente, la asimetría de los datos es bastante pronunciada, con una fuerte 

y muy significativa desviación hacia el lado izquierdo. El valor de curtosis indica una 

tendencia negativa, lo que significa que la distribución de datos es platicúrtica, o más plana 

de lo que se esperaría en una distribución normal. Esto se ve respaldado por las colas 

ligeramente más gruesas en el gráfico, lo que sugiere que puede haber algunos valores 

atípicos o extremos presentes. 

Tabla 4.11 

Análisis de distribución de las subescala de agotamiento 

 

Además de los indicadores antes mencionados, es importante señalar que la 

distribución del agotamiento se desvía notablemente de la distribución normal (estadístico 

de prueba de Kolmogorov-Smirnov = 11,807, valor p < 0,001). Este hallazgo destaca la 

necesidad de emplear pruebas no paramétricas al comparar los niveles de ineficacia 

académica entre diferentes grupos (como se muestra en la tabla 4.11). 

 

Tabla 4.12 

Análisis de confiabilidad de la escala total del síndrome de Burnout 

 

De acuerdo con los datos presentados en la Tabla 4.12, el análisis de los valores de 

correlación de los ítems de esta escala revela que las correlaciones ítem-total corregidas son 

positivas y moderadamente altas. Estas correlaciones superan el umbral de 0,5 (Netemeyer, 

Bearden & Sharman, 2003) en todos los casos, excepto en los ítems Ago_1_1, Ago_2_3, 

Ago3-20, Ago_4_22, Cin_2_13, Cin_3_27, Cin_1_4, Cin_4_33, Efi_5_15 y Efi_4_10. Sin 

embargo, cabe señalar que la eliminación de cualquiera de estos elementos en realidad 

reduciría el índice calculado previamente de 0,821. Por lo tanto, no es recomendable 

eliminar ninguno de estos elementos. 
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Tabla 4.13 

Matriz de correlación elemento total corregida de la escala del MBI - SS 

 

 

La Tabla 1.13 muestra los datos estadísticos de la escala MBI SS, que se calcula 

sumando los valores de los catorce elementos. Esta tabla proporciona una descripción 

completa de los resultados de la escala y permite un análisis completo de los datos. Al 

presentar esta información de manera clara y organizada, la Tabla 4.13 facilita una 

comprensión más profunda de la escala MBI SS y sus implicaciones. 

Tabla 4.14 

Descriptivos estadísticos del cuestionario MBI - SS 
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De acuerdo con los datos presentados en la tabla 4.14, el puntaje promedio en esta 

escala es de 21,89, con una desviación estándar de 10,11. Esto indica que la mayoría de los 

encuestados se encuentran dentro de un rango de puntajes que se inclinan hacia el extremo 

inferior de la escala. En otras palabras, los datos sugieren que existen niveles relativamente 

bajos de agotamiento entre la muestra general. Vale la pena señalar que esta escala tiene un 

rango teórico de puntajes de 0 a 84, y el puntaje promedio de 21.89 cae muy por debajo del 

punto medio de este rango. 

Gráfico 4.4 

Distribución de frecuencia del puntaje total de burnout 

 

Tabla 4.14 

Análisis de distribución de la escala total de MBI - SS 

 

En línea con los indicadores mencionados anteriormente en cada subescala del 

síndrome, las pruebas de normalidad realizadas en la escala general de burnout académico 

revelan una diferencia significativa en la distribución respecto a la curva de distribución 

normal esperada (KS=6.195, p<0.001) (ver tabla 4.14). 

Al considerar la importancia de la consistencia, es crucial entender que si bien es 

necesaria, no es el único factor que asegura la validez estructural interna. Para garantizar 

esta validez, también se debe analizar la matriz de correlación de los puntajes obtenidos de 

cada una de las escalas dentro del MBI - SS, como se presenta en la tabla 4.15. 
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Tabla 4.15  

Correlaciones entre las escalas del MBI - SS 

 

El análisis de correlación se realizó utilizando las puntuaciones brutas de cada 

variable que representa el síndrome de desgaste académico. Los resultados muestran que 

las correlaciones entre estas variables son positivas y moderadamente altas, excepto la 

correlación entre burnout e ineficacia académica que es la más débil con un valor de 0,257 

(p<0,01). Estos hallazgos indican una fuerte relación entre las tres subescalas, lo que 

sugiere que los niveles más altos de agotamiento están asociados con niveles más altos de 

cinismo e ineficacia académica.  

Los hallazgos anteriores indican que la confiabilidad de las tres subescalas en este 

estudio fue satisfactoria. Sin embargo, a través del análisis de ítems se descubrió que existía 

una inconsistencia estadística en la escala de ineficacia académica, por lo que se decidió 

eliminar uno de los ítems: “He aprendido muchas cosas interesantes durante mi carrera 

académica”. Esta modificación resultó en una mejor consistencia de la subescala de 

ineficacia académica. Además, el análisis de confiabilidad de la escala general MBI-SS 

demostró niveles muy altos de consistencia (alfa de 0,821) y fuertes correlaciones entre el 

ítem y el total. Estos resultados se alinean con un estudio previo realizado en la población 

española por Schaufeli y colegas (2002). 

4.2 Análisis de validez factorial del cuestionario MBI (SS) 

Se utilizó el método de componentes principales para realizar un análisis factorial 

exploratorio sobre la escala de desgaste académico, que constó de 14 ítems. El índice de 

adecuación KMO del cuestionario arrojó una puntuación superior a 0,7, lo que indica que el 

procedimiento de análisis factorial fue adecuado. Además, la prueba de esfericidad de 

Bartlett resultó en un valor por debajo de 0,05, lo que confirma aún más la validez del 

análisis (KMO = 0,869; indicando adecuación, y la prueba de Bartlett = 3294,520; p < 

0,001, indicando una diferencia significativa entre la matriz de correlación y la matriz de 

identidad). matriz, lo que implica que todas las variables están correlacionadas entre sí). El 

análisis de comunalidades reveló que, a excepción de las preguntas Cin2_13 y Ago_4_22, 

todos los ítems de las distintas escalas tenían un valor de comunalidades superior a 0,5, lo 

que sugiere que la cantidad de varianza compartida entre las variables en el análisis 

factorial fue satisfactoria. 
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Tabla 4.16 

Índice de comunalidad de la escala de burnout 

 

Método de extracción: Análisis de Componentes principales. 

Además, es importante considerar que todas las variables se han organizado en distintos 

componentes. Para obtener una comprensión más profunda de su impacto en el resultado general, se 

realiza un examen de la matriz de factores. Este análisis pretende determinar en qué medida cada 

variable contribuye a la solución final (Hair et al., 1999). A través de este examen, se identifican 

tres componentes, que en conjunto representan el 55,797% de la varianza total (como se ilustra en el 

cuadro 35). Cada uno de estos componentes principales arroja luz sobre la estructura subyacente de 

las subescalas dentro del cuestionario de agotamiento académico. 

Tabla 4.17 

Varianza total explicada de la escala del burnout 

 

Método de extracción: Análisis de Componentes principales 

 

Tras el examen de la matriz de componentes rotados, se hace evidente que los 

componentes poseen un valor propio superior a 1 y las preguntas muestran una carga 
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factorial de 0,50 o superior. Además, las preguntas están conceptualmente relacionadas con 

las dimensiones que están asociadas con factores específicos, y las preguntas se alinean con 

una dimensión particular que comprende más de tres elementos. Se observó que el primer 

factor engloba todos los ítems pertenecientes a la ineficacia académica, explicando una 

varianza de 20.703. El segundo componente incluye todos los ítems relacionados con el 

agotamiento, explicando una varianza de 18.791. Por último, el tercer componente engloba 

todos los ítems asociados a la escala de cinismo, con una varianza explicada de 16.304 

(como se muestra en la tabla 4.17). La clara diferenciación de las tres escalas dentro del 

cuestionario en términos de definición factorial sirve como fuerte evidencia de su robusta 

validez factorial. En consecuencia, este análisis factorial proporciona una prueba 

convincente de la validez factorial del cuestionario. 

El modelo teórico propuesto para la estructura del MBI - SS fue puesto a prueba a 

través de un análisis factorial integral. Los resultados de este análisis fueron notables, ya 

que se logró una discriminación impecable de los ítems, alineándose perfectamente con las 

dimensiones planteadas inicialmente. En consecuencia, el análisis arrojó no solo uno, sino 

tres factores distintos que representaban con precisión el marco original. 

Tabla 4.18  

Matriz de componentes rotados a de la escala del burnout académico 

 

 

Se utilizó una forma especial de averiguar las partes importantes de la información 

llamada análisis de componentes principales. De esta manera  la información es más fácil 
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de entender organizándola de cierta manera llamada normalización varimax con Kaiser. 

Tuvimos que hacer este proceso 5 veces hasta obtener los mejores resultados. 

El primer grupo de ítems de este instrumento se refiere a la dimensión de ineficacia 

académica, abordando específicamente las dudas sobre la propia capacidad para realizar 

con éxito el trabajo académico. El segundo grupo de ítems se enfoca en la sensación de no 

poder realizar más esfuerzos, lo que resulta en agotamiento. El tercer grupo de ítems refleja 

actitudes de desinterés, autosabotaje y desvalorización de las actividades académicas, que 

pueden catalogarse como cinismo. El hecho de que estos ítems puedan distinguirse 

claramente entre sí demuestra la alta validez factorial del instrumento y también puede 

verse como una indicación de su validez de constructo. 

4.3 Versión de las escalas en términos de categorías ordenadas 

Las subescalas que se han examinado hasta ahora se crearon sumando los ítems 

individuales que las componen. Sin embargo, dado que cada subescala tiene un número 

diferente de ítems, esta simple suma puede conducir a una subestimación o sobreestimación 

de ciertas dimensiones. Para abordar este problema y obtener resultados que puedan 

interpretarse de manera objetiva y justa, las escalas numéricas se convirtieron en variables 

con tres valores: bajo, medio y alto. Esto se hizo asignando puntos con base en el rango 

teórico de cada subescala. Como resultado, se establecieron valores ordinales, como se 

indica en la Tabla 4.19. 

Tabla 4.19 

Dimensiones del MBI-SS, opciones de respuestas y criterio de medida del burnout académico 

 

 

Para determinar de manera efectiva a las personas que se ven afectadas por el 

síndrome, se tomó la decisión de construir una escala novedosa que consiste en categorías 

ordinales que integrarían los resultados de las tres dimensiones separadas del instrumento 

MBI-SS. Es importante señalar que estas dimensiones funcionan de forma independiente, 

lo que significa que obtener puntajes altos en una dimensión no necesariamente indica 

puntajes altos en las otras dimensiones. 
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Tabla 4.20 

Valores de la suma simples y categorías de afectación para el burnout académico 

 

Para lograr esto, dieron el siguiente paso al calcular la suma total de las categorías 

ordinales que se mencionaron previamente en la tabla 4.20. Al examinar los datos 

presentados en la tabla 4.20, pudieron determinar los umbrales específicos para bajo, medio 

y altos niveles dentro de cada dimensión, estos umbrales se categorizaron en consecuencia. 

Sin experimentar agotamiento, se considera que un individuo carece de cualquier 

indicador de estrés cuando exhibe niveles bajos en las tres dimensiones. Sin embargo, 

cuando se detectan niveles moderados en al menos una dimensión, mientras que las otras 

dos dimensiones aún muestran niveles bajos, significa un agotamiento leve. Avanzando, se 

observa un agotamiento moderado cuando hay una inclinación moderada en al menos dos 

dimensiones. Por otro lado, el burnout alto se caracteriza por niveles elevados en una sola 

dimensión, el agotamiento clínico se manifiesta cuando los niveles de un individuo se 

elevan a magnitudes elevadas en las tres dimensiones. 

Los criterios descritos en esta investigación difieren de los utilizados en otros 

estudios que se han basado en criterios estadísticos ad hoc asociados con la muestra 

específica del estudio. Por ejemplo, usar una desviación estándar alrededor de la media o un 

número predeterminado de percentiles (generalmente el tercil o el cuartil superior) puede 

sesgar la presencia del síndrome en la muestra, lo que genera falsos positivos. Para 

enfrentar este desafío, esta investigación implementó indicadores que permiten identificar a 

los afectados por el síndrome a partir del valor teórico de las escalas y no de la muestra 

específica estudiada. 
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4.4 La confiabilidad, y la validez factorial del cuestionario del Burnout Inventory-

Student Survey (MBI-SS) para la población universitaria del área de la salud en 

Barranquilla (Colombia). 

El análisis estadístico reveló que las subescalas y la escala total del cuestionario 

MBI-SS presentaban una distribución de frecuencias que se desviaba de la curva normal. 

En general, los datos mostraron una distribución asimétrica, con tendencia a agruparse 

hacia el extremo inferior de la escala, particularmente en las subescalas de ineficacia y 

cinismo. Además, las pruebas de normalidad indicaron una desviación significativa de la 

distribución gaussiana esperada. En cuanto a la estructura metodológica del cuestionario 

MBI-SS, este estudio invirtió los ítems redactados positivamente en la subescala de eficacia 

académica para mantener la naturaleza negativa de las subescalas de agotamiento y 

cinismo. Esta modificación aseguró que el cuestionario MBI-SS siguiera siendo sensible 

para captar la presencia de síntomas de burnout entre los estudiantes universitarios. El 

objetivo principal de este estudio fue evaluar la confiabilidad y validez factorial del 

cuestionario Burnout Inventory-Student Survey (MBI-SS) desarrollado por Schaufeli, 

Martínez, Marques, Salanova y Bakker (2002) en el contexto de estudiantes universitarios 

en el área de salud de Barranquilla, Colombia. Es importante señalar que el cuestionario 

MBI-SS utilizado en este estudio fue adaptado y demostró consistencia con estudios 

previos que validaron sus propiedades métricas, lo que sugiere su idoneidad para identificar 

y medir el desgaste académico en estudiantes universitarios colombianos. 

La estructura del MBI-SS fue examinada a través de un análisis factorial para 

validar el modelo teórico propuesto,  los tres factores del instrumento, a saber, la ineficacia 

académica, el agotamiento y el cinismo, se distinguieron perfectamente. Esto indica una 

fuerte validez factorial del instrumento. Es crucial reconocer que la identificación del 

síndrome de burnout no debe limitarse a la evaluación individual de cada subescala. En 

cambio, debe verse como un proceso de estrés tridimensional caracterizado por altos 

niveles de agotamiento, cinismo e ineficacia académica.  

Así, en este estudio se establecieron criterios específicos para identificar la 

severidad del burnout. Se definieron indicadores objetivos del síndrome y se establecieron 

puntos de corte para cada escala del instrumento, lo que permitió identificar a los afectados 

por el síndrome a partir de los valores teóricos de las escalas y no de las características de la 

muestra de estudio. Este enfoque contribuye a la comprensión del síndrome de burnout en 

estudiantes universitarios al proporcionar criterios claros y objetivos para la identificación y 

categorización de su gravedad. Además, estos criterios pueden aplicarse potencialmente a 

otras áreas de investigación que investigan el síndrome. 

4.5 Reflexiones finales. 

El desgaste académico es un síndrome complejo que abarca tres dimensiones: 

agotamiento, cinismo e ineficacia académica. El agotamiento clínicamente significativo 
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ocurre cuando las tres dimensiones están presentes en niveles altos. En concreto, el burnout 

alto viene determinado por puntuaciones elevadas en agotamiento e ineficacia académica, 

junto con niveles moderados de cinismo. Por otro lado, el burnout moderado se caracteriza 

por puntuaciones medias en cinismo e ineficacia académica, junto con altos niveles de 

agotamiento. Se identifica un bajo nivel de burnout cuando las puntuaciones se sitúan entre 

bajo y medio en las tres dimensiones. Se  considera que las personas que presentan niveles 

bajos en todas las dimensiones no tienen burnout.  

En cuanto al desgaste académico, un estudio realizado por Salanova et al. (2004) en 

España con estudiantes de ciencias también apoya nuestros hallazgos. Al comparar el nivel 

de afectación del síndrome en nuestros alumnos con estudios realizados en poblaciones 

similares en otros países, se evidencia que nuestros alumnos presentan un menor nivel de 

afectación. Por ejemplo, una investigación realizada en Minnesota encontró que el 45% de 

los estudiantes de medicina experimentaron agotamiento (Dyrbye & Shanafelt, 2002), y en 

Guadalajara, el 56,9% de los estudiantes de posgrado y pregrado informaron el síndrome 

(Bittar, 2008). Preciado y Vázquez (2010) descubrieron altos niveles de agotamiento en 

estudiantes de odontología mexicanos, con un 27 % experimentando agotamiento 

emocional, un 37 % lidiando con despersonalización y un 50 % reportando bajos niveles de 

realización personal.  

Por otro lado, nuestros hallazgos concuerdan con la investigación realizada en 

Colombia por Paredes y Sanabria (2008), quienes encontraron que el 12,6% de los 

residentes de las especialidades médico-quirúrgicas de la Universidad Militar presentaban 

el síndrome. De manera similar, Guevara, Henao y Herrera (2004) reportaron que el 85,3% 

de los médicos residentes y especialistas en Cali presentaban burnout moderado a severo. 

Otro estudio de Pérez et al. (2007) encontraron una prevalencia del síndrome de 9,1% en 

estudiantes de prácticas de medicina en Barranquilla, con agotamiento emocional de 41,8%, 

despersonalización de 30,9% y baja realización personal de 12,7%. Es importante señalar 

que estos estudios sobre estudiantes de salud, que utilizamos para la comparación, se 

centran típicamente en el concepto de síndrome de asistencia, que se refiere a la crisis en la 

relación estudiante-paciente. Por lo tanto, su perspectiva y medición del síndrome puede 

diferir de la nuestra. Sin embargo, consideramos que estos estudios proporcionan alguna 

base para la discusión y la comparación, ya que hay poca investigación disponible sobre 

este tema. 

El objetivo principal de este estudio fue explorar y analizar las diversas relaciones 

de interdependencia entre el síndrome y el desgaste académico. Al hacerlo, nuestro objetivo 

era obtener conocimientos específicos que contribuyeran al reconocimiento, la explicación 

y la comprensión de la naturaleza del agotamiento académico. Usamos el término 

"naturaleza del agotamiento académico" para enfatizar la necesidad de un enfoque integral 

para estudiar este fenómeno. Si bien se reconoce ampliamente que el síndrome tiene 
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múltiples causas y factores, nuestra comprensión entre los estudiantes universitarios en 

nuestro contexto social se ha limitado a perspectivas parciales o asociaciones simples entre 

ciertas variables y el agotamiento. Nuestro objetivo fue desarrollar una comprensión más 

compleja que considere simultáneamente los diversos aspectos de la vida de una persona, 

así como su entorno social y organizacional dentro de la universidad. Para lograr nuestro 

objetivo, adaptamos y validamos el instrumento MBI-SS, que se utilizó en estudios de 

investigación anteriores. El instrumento mostró consistentemente resultados satisfactorios, 

indicando su idoneidad para identificar y medir el desgaste académico entre estudiantes 

universitarios colombianos. 

 Sin embargo, creíamos que identificar el síndrome de burnout debería extenderse 

más allá de evaluar cada subescala por separado. En cambio, vimos el agotamiento como 

un proceso tridimensional caracterizado por altos niveles de agotamiento, cinismo e 

ineficacia académica. Para identificar el síndrome de burnout en estudiantes universitarios, 

establecimos criterios específicos basados en el valor teórico de las escalas más que en las 

características de nuestra muestra. Este enfoque permitió una evaluación más objetiva del 

nivel de agotamiento experimentado por los individuos frente al estrés académico. Además, 

al establecer criterios para la identificación y categorización de los niveles de burnout, 

hicimos una valiosa contribución al estudio del síndrome de burnout en estudiantes 

universitarios. Esta metodología puede ser aplicada a otras áreas de investigación sobre el 

síndrome, proporcionando una comprensión más clara y objetiva del nivel de afectación de 

los individuos en relación con el estrés académico. 

Al identificar los estudiantes afectados por el síndrome es necesario destacar que se 

halló proporción baja de afectación en niveles alto y clínico (8%) y se encontró una mayor 

proporción en nivel moderado (23%), lo cual evidencia los niveles de estrés que 

experimentan los estudiantes del área de la salud. 

Al analizar el género y la carrera como posibles factores predictores o en su defecto 

protectores, a diferencia de lo que se esperaba, vemos que el género no se asoció con el 

síndrome, en tanto que las carreras de Medicina, Enfermería y Fisioterapia posiblemente 

son un factor predictor del estrés, en la medida que les demanda mayor exigencias, debido 

no solamente a las responsabilidades propias del proceso académico, sino también por tener 

que llevar a cabo prácticas de tipo clínico, en las que además de afrontar las situaciones e 

interacciones con el dolor y sufrimiento de los pacientes, tienen que asumir un rol y la 

responsabilidad del quehacer propio de la disciplina. En tanto que la carrera de Psicología 

podría ser considerada como un factor protector. De manera consistente, y de manera 

particular los estudiantes de medicina, de enfermería y de fisioterapia presentan mayor 

agotamiento y cinismo en comparación con los de psicología. Además, los estudiantes de 

medicina y enfermería son más cínicos, y los de medicina presentan mayor percepción de 

autoeficacia en comparación con los de psicología. 
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Por otra parte, el síndrome de burnout se caracterizó por asociaciones múltiples, 

significativas y consistentes entre los estudios particulares que integran esta investigación, 

que se establecen entre el burnout y el engagement con indicadores de salud mental 

(depresión y ansiedad), estrategias de afrontamiento y del desempeño académico, variables 

contexto organizacional universitario y variables del contexto socio-familiar 

extraacadémico, lo cual permitió caracterizarlo descriptivamente en las muestras estudiadas 

de la siguiente manera: como un síndrome que se tipifica por la manifestación de bajos 

niveles de dedicación, de absorción, de ineficacia y niveles altos de uso estrategias 

centradas en la emoción como variables centrales y estas se acompañan de cinismo, 

agotamiento, vigor, depresión y ansiedad. 

Sin embargo, la configuración de asociaciones entre las variables exploradas, y que 

quizás resulta la más relevante e interesante a nuestro juicio, por su potencial 

comprehensivo o integrador de las observaciones de asociaciones significativas obtenidas 

en estos estudios, es la que emergió entre algunas de las dimensiones centrales y clásicas 

del burnout (v.g. ineficacia académica) y del engagement (v.g. vigor y dedicación). Tal 

configuración nos invita a considerar una imagen nueva para la comprensión del burnout 

estudiantil en el contexto universitario. 

Específicamente, el análisis de las relaciones entre burnout y engagement, nos 

permitió considerarlos como fenómenos de un mismo continuo fenoménico inteligible 

como posibles respuestas de los estudiantes ante el estrés. Dicho de otro modo, esta 

articulación consiste en un eje único, que como un continuo multidimensional representa a 

las posibles y cambiantes experiencias subjetivas o respuestas (motivacionales, cognitivas, 

afectivas y conductuales) de los estudiantes ante el estrés de los estudios en el contexto 

universitario. Este continuo se despliega entre y hacia dos extremos o polos opuestos del 

mismo, que representan las respuestas extremas de los estudiantes ante las demandas 

asociadas a la actividad académica. 

El trayecto del continuo que se desplaza hacia el polo izquierdo –y, por ende, la 

cualidad de las respuestas de los estudiantes ubicados en esta dirección– queda 

caracterizado por valores progresivamente mayores de variables propias del engagement (a 

medida que se aleja del centro del eje o continuo); específicamente, mayores niveles de 

compromiso, dedicación y energía ante las demandas, así como de autopercepciones de 

competencia académica. 

Por su parte, el trayecto del continuo que se desplaza hacia el polo derecho –y, por 

ende, la cualidad de las respuestas de los estudiantes ubicados en esta dirección– queda 

caracterizado por valores progresivamente mayores de variables propias del burnout (a 

medida que se aleja del centro del eje o continuo); particularmente, mayores niveles de 

ineficacia académica percibida, de actitudes de indiferencia y autosabotaje ante los estudios 

y más bajos niveles de engagement (energía y dedicación). Dicho en otras palabras, y de 

manera 
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Curiosamente, nuestros resultados no se alinean con el modelo bidimensional 

clásico de agotamiento y compromiso, lo que sugiere una relación negativa entre las 

"dimensiones del corazón" del agotamiento (agotamiento-cinismo) y el compromiso (vigor-

dedicación). En cambio, nuestros hallazgos apuntan hacia un circuito recursivo entre bajo 

compromiso, ineficiencia y trastornos emocionales. Este circuito crea un ciclo negativo, 

progresivo y que se refuerza a sí mismo. Además, destaca la necesidad de considerar la 

naturaleza difusa y evolutiva del síndrome, que potencialmente puede conducir a formas 

manifiestas de ansiedad. Esta perspectiva nos permite alejarnos de las categorizaciones 

estrictas de agotamiento, ansiedad y depresión y, en cambio, centrarnos en la naturaleza 

interconectada de estos fenómenos. Desde una perspectiva sintética, la relación entre 

burnout y engagement puede verse como una oposición polar o, más exactamente, como un 

continuo.  

En el contexto académico, el agotamiento puede verse como un continuo que abarca 

varias respuestas de los estudiantes al estrés del estudio. Los resultados de nuestros estudios 

sugieren que ciertas dimensiones del compromiso y el agotamiento desempeñan un papel 

más central en la configuración del factor de respuesta al estrés. En concreto, las 

dimensiones de absorción y dedicación se asocian más con el engagement, mientras que la 

ineficiencia académica se asocia más con el burnout. Cuando las personas exhiben altos 

niveles de absorción y dedicación, junto con bajos niveles de ineficacia académica, se 

encuentran en el extremo positivo del factor de compromiso. Por el contrario, los 

individuos con valores inversos de estas dimensiones se encuentran en el extremo negativo 

del agotamiento extremo. 

 Las dimensiones de vigor (engagement) y cinismo (burnout) también contribuyen 

al factor, aunque en menor medida que la absorción, la dedicación y la ineficiencia 

académica. La dimensión del agotamiento parece tener aún menos peso o centralidad en el 

factor. Esta reconfiguración en la comprensión del síndrome académico tiene implicaciones 

importantes. En lugar de considerar el agotamiento como una entidad discreta, debe verse 

como un punto específico de incomodidad dentro del continuo más amplio de las respuestas 

al estrés crónico. En otras palabras, el agotamiento no es un fenómeno independiente, sino 

una manifestación del estrés dentro de un espectro más amplio. 

Es importante tener en cuenta que las estrategias de afrontamiento específicas 

empleadas por los estudiantes en diferentes situaciones y bajo diversas condiciones pueden 

tener un gran impacto en su bienestar físico y psicológico. Al evaluar la eficacia de las 

estrategias de afrontamiento, la investigación muestra consistentemente que las estrategias 

caracterizadas por una falta de compromiso o un compromiso inapropiado, como la 

evitación de problemas, el optimismo ilusorio, el retraimiento social y la autocrítica, 

tienden a tener consecuencias negativas y se asocian con depresión, ansiedad y mala salud 

mental. Por el contrario, las estrategias que involucran compromiso, como la resolución de 

problemas, la reinterpretación positiva, la confianza en el apoyo social y el manejo 

emocional, permiten a los estudiantes responder de manera adaptativa y productiva a las 

demandas académicas y extracurriculares. Además, la autoeficacia y las estrategias de 
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afrontamiento se han identificado como factores centrales para explicar el desgaste 

académico entre estudiantes universitarios. La percepción de eficacia académica, derivada 

del concepto de autoeficacia, y las estrategias de afrontamiento empleadas por los 

estudiantes juegan un papel importante en la determinación de cómo responden a las 

exigencias de la vida académica. Que los estudiantes experimenten un compromiso positivo 

o un agotamiento negativo depende en gran medida de la calidad de su autoeficacia y del 

tipo de estrategias de afrontamiento que utilicen. En general, los resultados de estos 

estudios destacan el papel central de las creencias sobre la competencia académica y las 

estrategias cognitivas y conductuales empleadas en el manejo del estrés y la prevención del 

agotamiento entre los estudiantes universitarios.  

Hacer frente al estrés que surge o está relacionado con el rol y el contexto de los 

estudiantes universitarios es un desafío importante. Un factor clave para comprender este 

estrés es el concepto de autoeficacia, que es un constructo psicológico que juega un papel 

crucial en la ineficacia académica y el agotamiento. Diversos estudios han explorado la 

relación entre la autoeficacia y el desgaste académico, destacando su centralidad en el 

continuo de respuestas al estrés. Sin embargo, estos estudios no han aclarado 

completamente si la autoeficacia actúa como predictor o como una dimensión del continuo. 

Cuando las personas tienen altos niveles de autoeficacia, es menos probable que 

experimenten estrés. 

 Por otro lado, aquellos con baja autoeficacia son más propensos a percibir los 

eventos como amenazantes y estresantes. Además, las personas con alta autoeficacia 

tienden a tener un mayor sentido de competencia, establecer metas más altas y dedicar más 

esfuerzo para lograrlas. Esta conexión entre autoeficacia y motivación surge de la 

autoobservación de los individuos sobre sus propias competencias. Como resultado, las 

personas establecen metas, movilizan sus recursos y exhiben una mayor persistencia a lo 

largo del tiempo.  

Es importante señalar que la autoeficacia se define conceptual y empíricamente y 

está vinculada a un proceso psicológico central en los individuos. De acuerdo con el 

modelo sociocognitivo del yo, la autoeficacia opera en conjunto con creencias, metas, 

expectativas de resultados y la percepción del entorno. Esta estructura causal multifacética 

influye positivamente en la autorregulación a nivel motivacional, afectando los 

pensamientos, emociones y acciones de las personas, así como su capacidad de perseverar 

ante los obstáculos.  

La autoeficacia juega un papel importante en el afrontamiento del estrés entre los 

estudiantes universitarios, su estructura causal multifacética y su vínculo con la motivación 

y la perseverancia resaltan su importancia para comprender y abordar el agotamiento 

académico. Si bien se necesita más investigación para comprender completamente su papel 

en el continuo de las respuestas al estrés, la autoeficacia debe considerarse como un 

predictor crucial en lugar de una simple dimensión estructural. 
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Otro constructo teórico destacable que destacamos es el papel de las estrategias de 

afrontamiento y su asociación con el síndrome de desgaste académico. Nuestros hallazgos 

se alinean con las teorías existentes que enfatizan la importancia de estas estrategias de 

afrontamiento en el inicio y la progresión del síndrome. Además, la autoeficacia se 

considera una variable predictiva y juega un papel explicativo, que proponemos se deriva 

de las experiencias de dominio, la observación de los éxitos de los demás, la comunicación 

persuasiva y los estados emocionales y físicos. 

 No solo está influenciado por eventos internos y externos presentes, sino también 

por experiencias pasadas que refuerzan o socavan la percepción de competencia de uno, 

particularmente en el contexto académico. Este circuito de retroalimentación entre 

emociones, sensaciones físicas, competencias y acciones da forma al sentido de eficacia de 

un individuo. Numerosos investigadores han enfatizado el impacto positivo de una alta 

autoeficacia en el estado físico, la reducción del estrés, el bienestar emocional y la 

interpretación precisa de las sensaciones físicas.  

Los hallazgos demuestran una asociación negativa entre la baja autoeficacia 

(específicamente en el ámbito académico) y el compromiso, junto con una asociación 

positiva con el cinismo, el agotamiento, la depresión y la ansiedad (burnout). Por otro lado, 

la baja ineficacia se vincula con el compromiso, la dedicación y la felicidad en las 

actividades académicas. Sobre la base de estas consideraciones, sugerimos que una 

sensación de ineficacia académica, o altos niveles de respuesta al estrés entre los 

estudiantes, se manifiesta progresivamente en las últimas etapas del desarrollo del 

agotamiento, en este sentido, una fuerte autoeficacia puede verse como un factor protector 

contra el agotamiento. 
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