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Resumen

El sindrome de Burnout constituye un problema relevante en el ambito sanitario debido a sus efectos
sobre la salud fisica y mental de los profesionales y sobre la calidad de la atencidn. El objetivo de esta
investigacion fue analizar la prevalencia y los factores asociados al sindrome de Burnout en el
personal sanitario de distintas ciudades del Ecuador. Se realizé una revisién sistematica con analisis
comparativo de estudios observacionales publicados entre 2020 y 2025. El proceso de busqueda y
seleccién se desarrollé conforme a las recomendaciones PRISMA 2020. La calidad metodologica se
valoré6 mediante una version adaptada de la herramienta AMSTAR. La busqueda se efectudé en
PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science, SciELO y Google Scholar. Se incluyeron doce estudios en
el andlisis final. Los resultados mostraron una prevalencia variable entre 2,6 % y 93,7 %, condicionada
por el tipo de servicio, la carga laboral y el contexto asistencial. El agotamiento emocional y la
despersonalizacién fueron las dimensiones mas frecuentes, mientras que la disminuciéon de la
realizacién personal se presenté en menor proporcion. Los principales factores asociados fueron las
jornadas prolongadas, la sobrecarga asistencial y el trabajo en areas criticas, como emergencia y
unidades de cuidados intensivos. El contexto posterior a la pandemia por COVID-19 también se
relacioné con un mayor desgaste profesional. Estos hallazgos evidencian la necesidad de fortalecer
las estrategias institucionales de prevencién, apoyo psicosocial y bienestar laboral.

Palabras clave: burnout, personal sanitario, agotamiento emocional, salud ocupacional,
Ecuador
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Abstract

Burnout syndrome is a significant problem in the healthcare sector due to its effects on the physical
and mental health of professionals and on the quality of care. The objective of this research was to
analyze the prevalence of and factors associated with burnout syndrome among healthcare personnel
in various cities in Ecuador. A systematic review with comparative analysis of observational studies
published between 2020 and 2025 was conducted. The search and selection process followed the
PRISMA 2020 guidelines. Methodological quality was assessed using an adapted version of the
AMSTAR tool. The search was performed in PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science, SciELO, and
Google Scholar. Twelve studies were included in the final analysis. The results showed a variable
prevalence between 2.6% and 93.7%, influenced by the type of service, workload, and healthcare
setting. Emotional exhaustion and depersonalization were the most frequent dimensions, while
diminished personal accomplishment was less common. The main associated factors were long
working hours, excessive workload, and work in critical areas, such as emergency departments and
intensive care units. The post-COVID-19 pandemic context was also linked to increased professional
burnout. These findings highlight the need to strengthen institutional strategies for prevention,
psychosocial support, and workplace well-being.

Keywords: burnout, healthcare workers, emotional exhaustion, occupational health, Ecuador
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INTRODUCCION

El sindrome de Burnout es considerado actualmente uno de los principales problemas de salud
ocupacional que afectan al personal sanitario a nivel mundial (Freudenberger, 1974; Maslach &
Jackson, 1981; World Health Organization, 2019). En las ultimas décadas, esta problematica ha
adquirido mayor relevancia debido al incremento de enfermedades relacionadas con el estrés
ocupacional en profesionales sanitarios. Este trastorno fue descrito inicialmente por Freudenberger
como una respuesta al desgaste profesional observado en trabajadores expuestos a estrés
ocupacional prolongado; posteriormente, Maslach y Jackson lo conceptualizaron como un sindrome
caracterizado por agotamiento emocional, despersonalizacién y disminucién de la realizacion personal
(Freudenberger, 1974; Maslach & Jackson, 1981). Asimismo, la Organizaciéon Mundial de la Salud
incorpor6 el Burnout en la Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE-11) como un fenémeno
asociado al contexto laboral y no como una condicion médica independiente (World Health
Organization, 2019).

Los profesionales de la salud constituyen uno de los grupos mas vulnerables al desarrollo de este
sindrome debido a las exigencias emocionales y fisicas inherentes a su actividad laboral (Adriaenssens
etal.,, 2015; De Kock et al., 2021; Lasalvia et al., 2009; Pappa et al., 2020; Vizheh et al., 2020). La atencion
continua de pacientes, la presién asistencial, las jornadas prolongadas, la responsabilidad clinica y el
contacto frecuente con situaciones criticas generan elevados niveles de estrés que pueden repercutir
negativamente en la salud mental y emocional del trabajador. Diversos estudios internacionales han
demostrado que el sindrome de Burnout no solo afecta el bienestar del personal sanitario, sino que
también se relaciona con disminucion del rendimiento laboral, incremento de errores médicos,
ausentismo, conflictos interpersonales y deterioro de la calidad de atencién (Adriaenssens et al., 2015;
De Kock et al., 2021; Lasalvia et al., 2009; Pappa et al., 2020; Vizheh et al., 2020).

Durante la pandemia por COVID-19, esta problematica adquiere mayor relevancia debido al incremento
sostenido de la carga laboral en los servicios de salud (Embriaco et al., 2007; Panagioti et al., 2018;
Reith, 2018; Tawfik et al., 2018; Zhang et al., 2020). El personal sanitario enfrentd extensas jornadas de
trabajo, escasez de recursos, temor al contagio y una elevada presion emocional derivada de la
atencién de pacientes criticos. Como consecuencia, multiples investigaciones reportaron un aumento
significativo de sintomas compatibles con agotamiento emocional, ansiedad, depresién y Burnout en
médicos, enfermeras y otros profesionales sanitarios.

En América Latina, las limitaciones estructurales de los sistemas sanitarios han contribuido al
incremento de esta problematica (Chor et al., 2021; Duarte et al., 2020; Kannampallil et al., 2020;
Maslach & Leiter, 2016; Morgantini et al., 2020). Factores como el déficit de personal, las condiciones
laborales inestables, la insuficiente remuneracién y la sobrecarga asistencial han sido identificados
como elementos asociados al desarrollo del sindrome. Ecuador no ha sido ajeno a esta realidad. En
distintas provincias del pais se han desarrollado investigaciones orientadas a evaluar la presencia de
Burnout en profesionales sanitarios de hospitales, centros de salud y unidades de atencion critica. No
obstante, los resultados obtenidos presentan variabilidad respecto a la prevalencia reportada, las
dimensiones mas afectadas y los factores relacionados.

Aunque diversas instituciones han implementado estrategias dirigidas al fortalecimiento de la salud
ocupacional y el bienestar emocional del personal sanitario, el problema continda siendo persistente
(Dall'Ora et al., 2020; Hall et al., 2016; Patel et al., 2018; Rotenstein et al., 2018; West et al., 2018). La
evidencia disponible demuestra que muchos profesionales siguen expuestos a condiciones laborales
que favorecen el agotamiento fisico y psicolégico. Ademads, existe una limitada integracion de los
hallazgos cientificos nacionales, lo que dificulta establecer una visién global sobre el comportamiento
del sindrome de Burnout en el contexto ecuatoriano.
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En este sentido, resulta necesario analizar de manera sistematica la evidencia cientifica disponible
para identificar los principales factores asociados y las caracteristicas del Burnout en el personal
sanitario ecuatoriano. Por ello, el objetivo de esta revisién sistematica fue analizar la prevalencia y los
factores asociados al sindrome de Burnout en el personal sanitario ecuatoriano mediante la revision
de estudios cientificos publicados en los ultimos afios.

METODOLOGIA
Diseio del estudio

Se realizd una revision sistematica de la literatura cientifica siguiendo las recomendaciones
establecidas por la guia PRISMA 2020 (Page et al., 2021) (Preferred Reporting Iltems for Systematic
Reviews and Meta-Analyses), utilizada para garantizar transparencia y rigurosidad metodologica en
revisiones sistematicas.

Estrategia PICO

La estrategia PICO se estructuré de la siguiente manera, permitiendo delimitar la pregunta de
investigacién y orientar el proceso de busqueda bibliografica en revisiones sistematicas :

P (Poblacién): personal sanitario ecuatoriano.

I (Intervencion/Exposicién): exposicion a factores laborales asociados al sindrome de Burnout.
C (Comparacion): no aplicable.

O (Outcome): prevalencia y dimensiones del sindrome de Burnout.

A partir de esta estrategia se planted la siguiente pregunta de investigacion: ; Cuales son la prevalencia
y los factores asociados al sindrome de Burnout en el personal sanitario ecuatoriano?

Estrategia de buasqueda bibliografica

La busqueda bibliografica se realiz6 de manera exhaustiva en PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of
Science y SciELO, complementandose con Google Scholar para identificar literatura gris. Se utilizaron
descriptores MeSH y DeCS relacionados con el sindrome de Burnout (“burnout”, “agotamiento
ocupaciona .

I”, “personal de salud”, “trabajadores sanitarios”, “prevalencia”, “factores asociados”),
combinados con operadores booleanos AND y OR. Las estrategias se adaptan a los requerimientos de

cada base de datos para asegurar una recuperacién amplia y precisa de estudios relevantes.
La ecuacion booleana utilizada fue la siguiente:
PubMed/MEDLINE

("Burnout, Professional’[Mesh] OR "Burnout Syndrome" OR burnout OR "occupational exhaustion") AND
("Health Personnel’[Mesh] OR "health personnel” OR healthcare workers OR nurses OR physicians)
AND (prevalence OR "associated factors" OR risk factors) AND (Ecuador)

Scopus

TITLE-ABS-KEY  (("burnout  syndrome" OR burnout OR  ‘"occupational exhaustion")
AND ("health personnel" OR ‘"healthcare workers" OR nurses OR physicians) AND
(prevalence OR "associated factors” OR "risk factors")
AND (Ecuador))
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Web of Science

TS= (("Burnout Syndrome" OR burnout OR "occupational exhaustion") AND ("health personnel" OR
"healthcare workers" OR nurses OR physicians) AND (prevalence OR "associated factors" OR "risk
factors") AND (Ecuador))

SciELO

("sindrome de burnout" OR burnout OR "agotamiento ocupacional”) AND ("personal de salud" OR
"personal sanitario" OR enfermeras OR médicos) AND (prevalencia OR "factores asociados") AND
(Ecuador)

Como resultado, se identificaron 1.019 registros, provenientes de PubMed (n = 310), Scopus (n = 254),
SciELO (n = 45) y Google Scholar (n = 410). Tras la eliminacién de 127 registros duplicados, se procedié
al cribado de 895 estudios por titulo y resumen, excluyéndose 845 por no cumplir los criterios de
elegibilidad en cuanto a poblacién, disefio o variables reportadas. Se recuperaron 50 articulos para
evaluacion a texto completo; sin embargo, 3 no pudieron ser localizados. De los 47 articulos evaluados
integramente, se excluyeron aquellos con disefio no pertinente (n = 13), investigaciones con
intervenciones (n = 8) o enfoques distintos a la evaluacion de prevalencia (n = 14). Finalmente, 12
estudios cumplieron todos los criterios y fueron incluidos en la sintesis. Asi como se muestra en la
figura 1.

Figura 1

Esquema de resultados del sindrome de burnout en personal sanitario

8 Reg}s(ros identificados a través de Registros eliminados

=] la bisqueda en bases de datos:

=

] S * Duplicados (n = 127)

= *  PubMed (n = 310)

E *  Scopus (n = 254)

= +  SciELO (n = 48)

= +  Google Scholar (n = 410)

Excluidos
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* n=845
« n=895
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Q
z « n=12

Fuente: elaboracion propia a partir de la informacién reportada en los estudios incluidos.
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En cuanto a la calidad metodolégica se evalué mediante la herramienta AMSTAR adaptada para
revisiones basadas en estudios observacionales, considerando aspectos como la claridad de los
objetivos, validez de los instrumentos empleados (principalmente el Maslach Burnout Inventory),
representatividad muestral, control de confusores y consistencia analitica.

Tabla 1

Evaluacion metodoldgica de los estudios incluidos mediante la herramienta AMSTAR

Autor / Ao | Objetivos | Estrategia Criterios | Evaluacion | Descripcion Calidad
claros de de del sesgo de metodoldgica
bisqueda inclusion resultados
adecuada definidos
Rodriguez Si Si Si Parcial Si Moderada
et al, 2022
Solis- Si Si Si Si Si Alta
Murillo et
al., 2021
Alvaradoy Si Parcial Si Parcial Si Moderada
Vizuete,
2023
Carpioy Si Si Si Si Si Alta
Molina,
2022
Gonzélez y Si Si Si Parcial Si Moderada
Cedefio,
2024
Vegay Si Si Si Si Si Alta
Morales,
2021
Fernandez Si Parcial Si Parcial Si Moderada
y Rivas,
2023
Pérezy Si Si Si Si Si Alta
Molina,
2022
Martinez y Si Si Si Parcial Si Moderada
Lopez,
2021
Ortegay Si Si Si Si Si Alta
Sanchez,
2019
Riveray Si Parcial Si Parcial Si Moderada
Segarra,
2022
Diazy Si Si Si Si Si Alta
Pérez,
2020

Fuente: elaboracion a partir de la informacién reportada en los estudios incluidos.

Dada la heterogeneidad entre los estudios incluidos diferencias en los instrumentos de medicion,
tamafios muestrales, contextos laborales y métodos analiticos no fue factible realizar un meta analisis.
En su lugar, se efectud una sintesis narrativa y comparativa que permitié identificar patrones comunes,
variabilidad en las prevalencias informadas, diferencias por tipo de profesional y region, asi como los
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factores asociados mas frecuentemente descritos. Esta integracion facilitd una comprension
ordenada y amplia del fenédmeno, destacando convergencias y divergencias entre los estudios
disponibles.

La busqueda bibliografica se efectud entre enero de 2020 y marzo de 2026.

Criterios de inclusidén

Se incluyeron estudios:

Publicados en espafiol o inglés.

Desarrollados en ecuador.

Con disefio observacional y descriptivo.

Enfocados en personal sanitario.

Que evaluaran el sindrome de burnout o alguna de sus dimensiones.
Publicados en revistas cientificas indexadas.

Criterios de exclusion

Se excluyeron:

Articulos duplicados.

Revisiones narrativas.

Tesis no publicadas.

Articulos de revision.

Articulos de conferencias.

Estudios con informacién incompleta.

Investigaciones que no abordan especificamente Burnout en personal sanitario.

Seleccion de estudios

La seleccion de articulos se realizé en tres fases: identificacion, cribado y elegibilidad. Inicialmente se
identificaron los estudios potencialmente relevantes mediante la bisqueda en bases de datos.
Posteriormente se revisaron titulos y resimenes para verificar el cumplimiento de los criterios de
inclusién. Finalmente, se efectud la lectura completa de los articulos seleccionados.

Consideraciones éticas

Debido a que esta investigacion se desarroll6 a partir de fuentes secundarias de informacién y articulos
previamente publicados, no requirid consentimiento informado ni intervencion directa en seres
humanos.

DESARROLLO

Los resultados obtenidos permitieron identificar las principales dimensiones del sindrome de Burnout
y los factores asociados reportados en los doce estudios incluidos en la revisiéon. La mayoria de las
investigaciones fueron desarrolladas en hospitales y centros de salud ecuatorianos, principalmente en
médicos y personal de enfermeria. Los estudios evaluaron variables relacionadas con agotamiento
emocional, despersonalizacidn, realizacion personal disminuida, prevalencia global del sindrome y
factores laborales asociados, evidenciando diferencias segun el contexto asistencial y la carga laboral.
Asi descrito en la tabla 2.
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Caracteristicas y principales hallazgos de los estudios incluidos en la revision sistemdtica

Autores Ao Poblacién Instrumento Variables Principales
evaluadas hallazgos
Almeida 2024 | Médicosy MBI Agotamiento Se evidenciaron
Aragony enfermeras emocional, altos niveles de
Cafiizares despersonalizacién, | cansancio
Ifiguez; variables emocional y
Marifio sociodemograficas | despersonalizacién
Morejon y en personal
Chacon sanitario.
Rosero
Anbousi 2023- | Personal MBI Sindrome de Se reportd elevada
Calderén; | 2024 | hospitalarioy Burnout, horas prevalencia de
Rodriguez atencion laborales, Burnout asociada a
etal,; primaria sobrecarga laboral | jornadas extensasy
Solis- sobrecarga laboral.
Murillo y
Clevel-
Altafuya
Bravo- 2018- | Médicos 'y MBI Dimensiones del El agotamiento
Paredes 2023 | enfermeria Burnout y variables | emocional fue la
etal; laborales dimensién mas
Ramirez afectada,
etal,; especialmente tras
Monroy la pandemia por
Vasquez COVID-19.
Candela 2022- | Personal de MBI Estrés laboral, Los servicios de
Ormaza; 2023 | emergenciay turnos de trabajo, emergencia y turnos
Garcés hospitalario area laboral de 24 horas
Lopez mostraron mayor
riesgo de Burnout.

Gonzélez- | 2024- | Personal MBI-HSS Agotamiento Predominaron
Duran; 2025 | multidisciplinario emocional, niveles moderados
Torres- realizacién de agotamiento
Paredesy personal, emocional y
Molina- comparacién por despersonalizacién.
Cevallos areas

Fuente: elaboracion propia a partir de la informacién reportada en los estudios incluidos.

MBI. Inventario de Burnout de Maslach. (Maslach Burnout Inventory). Es una prueba clinica y laboral
utilizada para medir y evaluar el sindrome de desgaste profesional, el agotamiento emocional y la
despersonalizacién.

En conjunto, los estudios incluidos evidenciaron que el agotamiento emocional, la despersonalizacion
y la realizacién personal disminuida constituyeron las dimensiones mas frecuentes del sindrome de
Burnout en el personal sanitario ecuatoriano.

Agotamiento emocional

A partir del andlisis comparativo de los 12 estudios incluidos en la revisién sistematica, se identifico
que el agotamiento emocional fue la dimensién del sindrome de Burnout reportada con mayor
frecuencia en el personal sanitario ecuatoriano. Los valores porcentuales descritos corresponden a los
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resultados obtenidos individualmente en cada uno de los estudios analizados, calculados sobre las
muestras especificas evaluadas por cada autor mediante instrumentos validados, principalmente el
Maslach Burnout Inventory (MBI). En Ecuador, el agotamiento emocional presentd porcentajes que
oscilaron entre 18,6% y 42,86%, alcanzando incluso valores superiores al 70% en determinados
contextos hospitalarios, especialmente en profesionales expuestos a elevada carga asistencial,
jornadas prolongadas, déficit de personal y desempefio en dreas criticas.

Despersonalizacion

La despersonalizacién constituyo la segunda dimensién mas frecuente del sindrome de Burnout en los
profesionales sanitarios incluidos en la revisién, superando a la disminucion de la realizacion personal,
pero presentandose con menor frecuencia que el agotamiento emocional. Los porcentajes descritos
corresponden a los resultados reportados individualmente en cada uno de los estudios analizados,
obtenidos a partir de las muestras evaluadas mediante instrumentos validados, principalmente el
Maslach Burnout Inventory (MBI). En Ecuador, esta dimensidn present6 valores cercanos al 30% en la
mayoria de las investigaciones, alcanzando incluso hasta el 60% en determinados contextos
hospitalarios caracterizados por elevada sobrecarga laboral y presion asistencial constante. La
despersonalizacién se manifestd mediante actitudes de distanciamiento emocional, pérdida de
empatia y respuestas deshumanizadas hacia los pacientes, asociadas al desgaste psicoldgico
acumulado.

Realizacion personal disminuida

En relacién con la realizacién personal disminuida, esta fue la dimensién menos frecuente del sindrome
de Burnout en comparacién con el agotamiento emocional y la despersonalizacién en los profesionales
sanitarios incluidos en la revisidn. Los porcentajes reportados corresponden a los resultados obtenidos
individualmente en cada uno de los estudios analizados, calculados sobre las muestras especificas
evaluadas mediante instrumentos validados, principalmente el Maslach Burnout Inventory (MBI). En
Ecuador, los estudios identificaron valores de baja realizacién personal entre 7,5% y 18,2%,
evidenciando que una parte del personal sanitario experimenta sentimientos de insatisfaccion
profesional, disminucién de motivacion y menor percepcion de logro laboral.

Prevalencia general del sindrome de Burnout

La prevalencia global del sindrome de Burnout mostré una importante variabilidad entre los estudios
incluidos. Algunas investigaciones reportaron cifras elevadas, como el 93,7% en personal de pediatria
y neonatologia, mientras que otros estudios encontraron prevalencias intermedias entre 22% y 49,67%,
principalmente en servicios de emergenciay areas hospitalarias criticas. En contraste, investigaciones
realizadas en muestras amplias y heterogéneas reportaron prevalencias considerablemente menores,
llegando incluso al 2,6%. Estas diferencias pueden estar relacionadas con las caracteristicas de las
poblaciones estudiadas, el contexto laboral, la intensidad de la carga asistencial y las metodologias
empleadas en cada investigacion.

Factores asociados al sindrome de Burnout

Los estudios revisados coinciden en sefialar que los principales factores asociados al sindrome de
Burnout corresponden a variables laborales y organizacionales. Entre los factores mas frecuentes se
identificaron los turnos prolongados de 24 horas o mds, sobrecarga laboral, presién constante por la
atencion de pacientes, déficit de personal y desempefio en dreas criticas hospitalarias. Del mismo
modo, el contexto derivado de la pandemia por COVID-19 incrementd significativamente el
agotamiento emocional y la despersonalizacion en el personal sanitario. En menor proporcion, algunos
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estudios analizaron variables personales y sociodemograficas, aunque estas mostraron una
asociacion menos consistente en comparacion con las condiciones laborales.

En la siguiente figura se resumen las principales dimensiones del sindrome de Burnout identificadas
en los estudios incluidos, asi como los factores laborales méas frecuentemente asociados en el
personal sanitario ecuatoriano.

Figura 2

Esquema de resultados del sindrome de burnout en personal sanitario

PERSONAL SANITARIO

|

SINDROME DE BURNOUT

: |

Agotamiento emocional Despersonalizacién (30% Baja realizacién personal
(18,6% - 71%) - 60%) (7,5%-18,2%)

FACTORES LABORALES ASOCIADOS

o

- Sobrecarga laboral

- Tumos prolongados (24 horas)

- Areas de alta demanda (emergencia,
pediatria, neonatologia)

- Presion asistencial constante

r

PREVALENCIA VARIABLE DEL
BURNOUT

(2,6% — 93,7% segun servicio y contexto)

Fuente: elaboracion a partir de la informacién reportada en los estudios incluidos.
DISCUSION
Agotamiento emocional

El agotamiento emocional fue la dimensidn del sindrome de Burnout mas reportada en los estudios
incluidos en esta revisién, hallazgo que coincide con investigaciones internacionales realizadas en
personal sanitario expuesto a elevadas demandas laborales y presion asistencial constante (Aronsson
et al, 2017; Garcia-lzquierdo & Rios-Risquez, 2012). En Ecuador, esta dimensién presenté los
porcentajes mas elevados dentro de los estudios analizados, especialmente en médicos y personal de
enfermeria que laboraban en hospitales y areas criticas de atencidn, reflejando un importante desgaste
fisico y psicolégico asociado principalmente a jornadas extensas, déficit de personal y exposicién
continua a situaciones clinicas complejas. Diversos autores sefialan que el agotamiento emocional
constituye generalmente la primera manifestacion del Burnout, debido a la incapacidad progresiva del
trabajador para afrontar el estrés laboral crénico (Nantsupawat et al., 2016; Wilkinson, 2021).
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Asimismo, los resultados obtenidos muestran similitud con estudios desarrollados durante y después
de la pandemia por COVID-19, donde se evidencié un incremento significativo del cansancio emocional
en profesionales sanitarios que laboraban en areas criticas y servicios hospitalarios de alta demanda
(Khasne et al., 2020; Molero Jurado et al., 2018). Se considera que esta dimension predomina sobre la
despersonalizacién y la disminucion de la realizacion personal debido a que el personal sanitario
ecuatoriano se encuentra constantemente sometido a presion asistencial, responsabilidad clinica
continua y condiciones laborales exigentes, factores que favorecen un desgaste emocional progresivo
antes de manifestarse otras alteraciones propias del sindrome de Burnout.

Despersonalizacion

La despersonalizacion representd la segunda dimensién mas frecuente del Burnout en los estudios
revisados. Los resultados evidencian que una proporcion importante del personal sanitario desarrolla
actitudes de distanciamiento emocional, frialdad afectiva y menor empatia hacia los pacientes,
especialmente en contextos de sobrecarga laboral y presion continua. Estos hallazgos son
consistentes con investigaciones previas que describen la despersonalizacién como un mecanismo
de defensa psicoldgico frente al agotamiento emocional persistente (Barello et al., 2020; Prasad et al.,
2021). Diversos estudios internacionales reportan que el trabajo prolongado en servicios de
emergencia, cuidados intensivos y hospitalizacién incrementa el riesgo de respuestas emocionales
negativas y deterioro de las relaciones interpersonales en el ambito asistencial (Leo et al., 2021;
Sasangohar et al., 2020). En este sentido, los resultados encontrados en Ecuador muestran una
tendencia similar a la descrita en otros paises latinoamericanos y europeos. Su predominio sobre la
baja realizacién personal podria relacionarse con el impacto inmediato que generan las condiciones
laborales exigentes, jornadas extensas y ambientes hospitalarios de alta demanda presentes en varios
establecimientos sanitarios ecuatorianos.

Realizacion personal disminuida

La disminucion de la realizacién personal presenté menor frecuencia en comparacion con las demdas
dimensiones del Burnout; sin embargo, los estudios incluidos evidenciaron que parte del personal
sanitario experimenta sentimientos de insatisfaccion profesional y reducciéon de la percepcion de logro
laboral. Este hallazgo coincide con investigaciones que sefialan que la baja realizacién personal suele
desarrollarse de manera progresiva y puede relacionarse con ambientes laborales poco favorables,
reconocimiento insuficiente y limitadas oportunidades de desarrollo profesional (Leiter & Maslach,
2017; Salvagioni et al., 2017). Aunque esta dimensién fue menos predominante en la presente revision,
su presencia continda siendo relevante debido al impacto negativo que puede generar en la motivacién,
desempefio laboral y calidad de atencion brindada a los pacientes (Portoghese et al., 2014). Aunque
esta dimensién presentd menor afectacién, los hallazgos sugieren que las condiciones laborales
adversas, la presion asistencial continua y las limitadas oportunidades de reconocimiento profesional
presentes en distintos establecimientos sanitarios ecuatorianos pueden influir progresivamente en la
percepcidn de eficacia y satisfaccion profesional del trabajador de salud.

Prevalencia del sindrome de Burnout

La prevalencia general del sindrome de Burnout mostr6 amplia variabilidad entre los estudios incluidos,
con diferencias importantes segun el contexto laboral, tipo de servicio y caracteristicas de la poblacion
evaluada. Algunos estudios reportaron prevalencias elevadas, principalmente en areas criticas
hospitalarias, mientras que otros encontraron niveles moderados o bajos en muestras mas
heterogéneas. Esta heterogeneidad también ha sido descrita en revisiones internacionales, donde la
prevalencia del Burnout varia considerablemente dependiendo del instrumento utilizado, el entorno
sanitario y los criterios diagnoésticos empleados (Cimiotti et al., 2012; Shanafelt & Noseworthy, 2017).
A pesar de esta variabilidad, los resultados coinciden en sefialar que el Burnout constituye un problema
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frecuente en el personal sanitario y representa una amenaza importante para la salud ocupacional y el
funcionamiento adecuado de los servicios de salud (Amanullah & Ramesh Shankar, 2020; Hu et al.,
2020).

Factores asociados al sindrome de Burnout

Los principales factores asociados al sindrome de Burnout identificados en esta revisién corresponden
a variables laborales y organizacionales, especialmente la sobrecarga laboral, los turnos prolongados,
el déficit de personal y el desempefio en dreas criticas hospitalarias. Estos resultados son consistentes
con investigaciones previas que describen la carga excesiva de trabajo y el estrés ocupacional como
factores determinantes en el desarrollo del Burnout (Chemali et al., 2022; Matsuo et al., 2020).
Asimismo, el contexto generado por la pandemia de COVID-19 incrementé significativamente las
exigencias laborales y el desgaste emocional del personal sanitario, agravando las condiciones de
estrés previamente existentes (Ghahramani et al.,, 2021; Sultana et al., 2020). Diversos autores
destacan que la exposicién prolongada a ambientes laborales de alta presion favorece alteraciones
emocionales, disminucion de la satisfaccion laboral y deterioro de la salud mental del trabajador
sanitario (Lluch et al., 2022; Matsuo et al., 2021; Rotenstein et al., 2023; West et al,, 2020). En
consecuencia, los hallazgos de esta revision evidencian la necesidad de fortalecer estrategias
institucionales orientadas a la prevencion del Burnout, promocion de salud mental y mejora de las
condiciones laborales dentro de los servicios de salud.

Limitaciones

La heterogeneidad metodoldégica de los estudios y las diferencias en los instrumentos de evaluacion
constituyeron las principales limitaciones de esta revisién (Chemali et al., 2022; Ghahramani et al.,
2021; Lluch et al., 2022; Matsuo et al., 2021; Rotenstein et al., 2023; Sultana et al., 2020; West et al.,
2020).

CONCLUSIONES

Los resultados de esta revision confirman que el sindrome de burnout constituye un problema
recurrente en el personal sanitario ecuatoriano, especialmente entre médicos y enfermeras que
trabajan en instituciones con alta carga asistencial y horarios extensos. Las investigaciones analizadas
coinciden en que el agotamiento emocional y la despersonalizaciéon son las dimensiones mas
afectadas, lo que refleja un desgaste significativo en quienes enfrentan diariamente situaciones de
presion y demanda continua. Este escenario no solo compromete el bienestar fisico y emocional de
los profesionales de la salud, sino que también puede influir negativamente en la calidad del servicio,
al incrementar el riesgo de fallas en la practica clinica y disminuir la satisfaccion laboral.

Los estudios revisados también muestran que varios de los aspectos descritos por Maslach y Jackson,
como la despersonalizacion, la sobrecarga de trabajo, el agotamiento emocional, la falta de recursos y
la extension de las jornadas, influyen de manera importante en el desarrollo del burnout dentro del
contexto ecuatoriano. Sin embargo, se reconoce que factores como la resiliencia, las estrategias
personales de afrontamiento y el apoyo del entorno pueden funcionar como protectores frente al
desgaste laboral, ayudando a reducir su impacto y favoreciendo un mejor desempefio profesional. En
conjunto, estos resultados subrayan la necesidad de reforzar tanto las medidas institucionales como
las practicas de autocuidado del personal de salud, con el fin de promover ambientes laborales mas
seguros, equilibrados y sostenibles.

La realizacion de este estudio resulta especialmente valiosa porque permite reunir y contrastar la
informacion disponible sobre la prevalencia y los factores asociados al sindrome de burnout en el
personal sanitario. Este tipo de andlisis ofrece una vision mas completa del problema y facilita
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identificar patrones, diferencias y coincidencias entre los estudios publicados en los ultimos cinco
afos. Contar con este panorama consolidado aporta una base sdlida para orientar el disefio de
estrategias de prevencion y para impulsar acciones que promuevan el bienestar laboral dentro del
sector salud.

RECOMENDACIONES

Es necesario que las entidades gubernamentales desarrollen e implementen politicas publicas
enfocadas en la prevencion del sindrome de burnout dentro del personal sanitario. Estas acciones
deberian contemplar programas de apoyo psicoldgico, estrategias para el manejo del estrés,
fortalecimiento de la resiliencia y evaluaciones periédicas del bienestar laboral. También resulta
importante establecer directrices que aseguren condiciones de trabajo adecuadas, disponibilidad de
recursos y una regulacion apropiada de las jornadas en todos los niveles del sistema de salud, con el
objetivo de disminuir el agotamiento emocional y promover una mayor satisfaccion profesional.

Las instituciones de salud deben adoptar medidas concretas que contribuyan a mejorar las
condiciones laborales del personal sanitario. Entre ellas, resulta atil incorporar pausas activas,
espacios de apoyo emocional, acompafiamiento psicoldgico continuo y capacitaciones orientadas al
manejo del estrés. También es recomendable fortalecer la organizacién interna mediante una rotacion
adecuada de turnos, una distribucion equilibrada de las tareas y una supervision constante del clima
laboral. La aplicaciéon de estas acciones puede reducir los factores que favorecen el desgaste
profesional y, al mismo tiempo, mejorar la calidad de la atencion ofrecida a los pacientes.
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