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Resumen 
 

El síndrome de burnout, un fenómeno cada vez más presente en el ámbito de la salud, ha sido 

objeto de creciente atención en los últimos años, particularmente en el contexto del primer 

nivel de atención. El objetivo del estudio fue determinar la prevalencia del síndrome de 

Burnout en el personal médico que labora en el Primer Nivel de Atención de Ecuador.  Fue 

un estudio transversal, prospectivo, observacional y analítico, del nivel nacional en médicos 

del primer nivel del sistema público salud del Ecuador, estudiando a 384 médicos. Como 

instrumento, se aplicó el cuestionario el test de Maslach de forma autoadministrada. De las 

tres dimensiones que conforman el síndrome de burnout, los datos sugieren que hay una 

presencia alta de agotamiento emocional (48 %) despersonalización (18%) y baja realización 

profesional (24 %). Se halló una correlación estadísticamente significativa entre los factores 

sociodemográficos y el síndrome de Burnout, encontrándose mayor afectación en las 

mujeres, la edad de entre 30 a 40 años, y médicos con Contrato ocasional.  

 

 

Palabras clave: Síndrome de Burnout; Médicos; Agotamiento emocional; 
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Abstract 

 
 

Burnout syndrome, a phenomenon increasingly present in the health field, has been the 

subject of increasing attention in recent years, particularly in the context of primary care. The 

objective of the study was to determine the prevalence of Burnout syndrome in medical 

personnel working in the First Level of Care in Ecuador.  It was a cross-sectional, 

prospective, observational and analytical study at the national level in doctors at the first level 

of the public health system of Ecuador, studying 384 doctors. As an instrument, the Maslach 

test was applied in a self-administered questionnaire. Of the three dimensions that make up 

the burnout syndrome, the data suggest that there is a high presence of emotional exhaustion 

(48%), depersonalization (18%) and low professional fulfillment (24%). A statistically 

significant correlation was found between sociodemographic factors and Burnout syndrome, 

with greater involvement found in women, ages between 30 and 40 years, and doctors with 

an occasional contract. 

 

 

Keywords: Burnout Syndrome; Doctors; emotional exhaustion; Depersonalization; Lack of 

personal fulfillment 
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Introducción 
 

El síndrome de burnout (SBO), un fenómeno cada vez más presente en el ámbito de la salud, 

ha sido objeto de creciente atención en los últimos años, particularmente en el contexto del 

primer nivel de atención en Ecuador, reconocida por la OMS desde enero de 2022 como 

enfermedad profesional, que se define por la combinación del estrés y tensión crónica que se 

vive en el lugar de trabajo representada por un agotamiento mental y físico, 

despersonalización e insatisfacción profesional y descenso en la productividad que puede 

tener graves consecuencias tanto para los profesionales de la salud como para los pacientes 

a su cargo.(1–3)  

La prevalencia de burnout entre los médicos puede ser incluso el doble que en la población 

general, debido en parte a la gran carga de responsabilidades y la necesidad de tomar 

decisiones críticas en condiciones de incertidumbre, Diversos estudios han analizado los 

factores asociados al burnout en el personal sanitario encontrando que la interferencia del 

trabajo con la vida personal y no poder cumplir con los propios estándares profesionales son 

los principales factores relacionados con el estrés en los médicos asimismo, la falta de 

satisfacción laboral y la percepción de una mala gestión y falta de recursos se han asociado 

con mayores niveles de burnout.(4,5) 

Los empleados del sector privado presentan niveles más bajos que burnout que los del sector 

público, ya que reportan mayor crecimiento personal, bienestar psicológico, altos niveles de 

autoeficacia y realización laboral, en cuanto a las diferencias entre médicos y enfermeros en 

el factor despersonalización, puntúa más alta para los médicos, el género no ha demostrado 

ser un predictor significativo para el desarrollo de burnout, sin embargo, algunos estudios 

han reportado que un porcentaje más alto de niveles burnout y agotamiento lo presentan las 

mujeres.(6) 

El propósito de la atención primaria es asegurar un alto nivel de salud, bienestar y 

distribución equitativa a través de una atención enfocada en las necesidades de la población, 

y la labor de los médicos que brindan atención primaria es garantizar el acceso a la atención 

de salud para todos, estos trabajadores sanitarios son el primer punto de contacto entre los 

pacientes y el sistema de atención médica, desempeñando un papel crucial en la prevención, 
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el diagnóstico  y el tratamiento de enfermedades, así como en la derivación a servicios 

especializados.(7–9) 

En el año 2019 según el INEC, existieron 4.148 establecimientos de salud a nivel nacional 

de los cuales 3.517 son centros del primer nivel de atención con una tasa de profesionales de 

la salud por cada 10.000 habitantes, 23,29 médicos, con un total de 38,8 millones de consultas 

de morbilidad a nivel nacional, con un promedio de duración de la consulta médica en el 

sector público que oscila entre los 20 minutos (10,11) 

Es importante señalar cuales son los factores relacionados con el trabajo para desarrollar el 

SBO son: El tiempo que la persona lleva practicando su carrera, el tiempo laboral en un 

mismo establecimiento, el tiempo de la jornada laboral y el número atenciones por turno, el 

medico tiene contacto con pacientes que suelen ser una fuente potencial de estrés, pues se 

tiene la responsabilidad de aliviar sus dolencias, así mismo hay componentes de la 

personalidad que pueden hacer más susceptible a un individuo a desarrollar el síndrome, baja 

autoconfianza y autoestima, ansiedad e inestabilidad emocional.(12)  

Resulta fundamental, por tanto, determinar la prevalencia del síndrome de Burnout en el 

personal médico que labora en el Primer Nivel de Atención de Ecuador pues constituye una 

problemática latente que puede generar consecuencias directas tales como: el ausentismo 

laboral, riesgo de que los pacientes reciban atención de una calidad menor a la deseada, 

errores en la prescripción médica, movilidad laboral, disminución del nivel de satisfacción, 

de los pacientes como de los profesionales de la salud y peligro de conductas adictivas.(13)  

 

Material y métodos 

 

El presente estudio se realizó desde un enfoque observacional, de corte transversal, analítico, 

en médicos del sistema público salud del Ecuador, desde marzo hasta julio de 2024.  

Como instrumento, el test de Maslach se utilizará de forma autoadministrada de manera 

digital, misma que ha sido validado en nuestro idioma y se ha utilizado en la mayoría de 

estudios sobre burnout, consta de 22 ítems en relación al trabajo que enfrenta día a día el 

personal médico, los cuales son valorados en alternativas del 0 al 6, representados en “nunca” 

(0), “pocas veces al año o menos” (1), “una vez al mes o menos” (2), “unas pocas veces al 
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mes” (3), “una vez a la semana” (4), “unas pocas veces a la semana” (5), “todos los días” (6), 

todo ello dividido en 3 dimensiones transcendentales: 

Agotamiento emocional: Contiene 9 ítems (1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16, 20).  

Despersonalización: Contiene 5 ítems (5, 10, 11, 15 y 22). 

Realización personal: Contiene 8 ítems (4, 7, 9, 12, 18, 19 y 21). 

Los resultados son evaluados por cada dimensión, emanando niveles de “bajo”, “medio” y 

“alto”, en donde si el puntaje obtenido en Agotamiento emocional es mayor de 26, en 

Despersonalización son mayores de 9 y en Realización personal son menores de 34, en 

conjunto, esto nos confirma la presencia de Síndrome de Burnout. (14–17) 

Los criterios de inclusión establecidos para esta investigación fueron, médicos generales y 

especialistas quienes ejercían la profesión en el momento del estudio en un establecimiento 

de salud del primer nivel de atención y dieron su consentimiento para participar en el estudio, 

los datos fueron ingresados en una documento digital para posteriormente ser analizados para 

el análisis descriptivo. 

Se calculó una muestra con un nivel de confianza de 95%, el margen de error aceptado estuvo 

entre 5% una precisión de 50%, basados en una prevalencia global de la enfermedad y se 

obtuvo un tamaño muestral de 384 médicos, estos valores se calcularon con la siguiente 

fórmula N= Z2 * (p) * (1-p) / c2.(18). 

 Resultados 

Tabla 1.  

Características sociodemográficas y laborales de los participantes del estudio 

Datos de los encuestados Frecuencia Porcentaje 

Sexo Femenino 205 53% 

Masculino 179 47% 

Edad 20-30 158 41% 

30-40 142 37% 

40-50 66 17% 

50 o más 18 5% 

Estado Casado/a 105 27% 
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Civil Soltero/a 225 59% 

Unión libre 47 12% 

Viudo/a 7 2% 

 

 

Años de 

experiencia 

1-9 165 43% 

10 - 19 136 35% 

           20-29 83 22% 

>30 0 0% 

 

Modalidad del 

contrato 

 

 

 

Nombramiento 

provisional 

57 15% 

Contrato ocasional 160 42% 

Nombramiento 

definitivo 

 

155 40% 

Otro tipo de 

contrato 

 

12 3% 

 

Fuente: Elaboración propia 

 

El número total de encuestas realizadas fue de 384, el grupo estudiado estuvo formado por 

(53%) mujeres, (47%) varones, la mayor parte pertenecían a las edades de 20 a 40 años con 

el 78% y un 22% mayores de 40 años. 

Predominaron los solteros (59%), seguidos de casados con un (27%), unión libre el (12%) y 

viudo con el (2%).  

Respecto a la antigüedad en la profesión, el 43% tienen de uno a nueve años de experiencia 

de diez a diecinueve años el 35 % y con un 22% las edades comprendidas entre los veinte y 

veintinueve. 
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En cuanto a la estratificación de modalidad del contrato los porcentajes más altos los 

presentaron los contratos ocasionales con el 42 %, seguido de los nombramientos definitivos 

con el 40%. 

Tabla 2 

Distribución de los encuestados según el comportamiento de las esferas 

del Burnout. 

 

 

Calificación 

Agotamiento 

emocional 

Despersonalización  Realización 

personal 

 N % N % N % 

Alto 184 48 % 68 18 % 166 43 % 

Medio 133 35 % 151 39 % 127 33 % 

Bajo 67 17 % 165 43 % 91 24 % 

Total 384 100% 384 100 % 384 100% 

      Fuente: Elaboración propia 

En los datos obtenidos del presente estudio sobre el Síndrome de Burnout dividido en sus 3 

dimensiones se constató: 

En el Agotamiento emocional se presentó en un 48 % de la población en estudio presento 

niveles alto de cansancio emocional y solo un 17,44 % bajos niveles. 

El 43 % presento bajo niveles de despersonalización y solo un 18% niveles alto. 

Respecto a la Realización personal el 43 % presento valores altos y el 24% niveles bajos. 

Discusión 

El síndrome de burnout (SBO) presenta una alta prevalencia entre todas las poblaciones 

laborales que se han estudiado, siendo los trabajadores de salud la población con mayor 

riesgo pese a ello sigue sin prevenirse ni tratarse adecuadamente, No se han tomado 

conciencia real de los costos que la presencia del síndrome representa en la calidad de vida 

de las personas y más aún en la producción de las organizaciones. (19) 
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De las tres dimensiones que conforman el SBO, los datos sugieren que hay una presencia alta 

de agotamiento emocional (48 %) despersonalización (18%) y baja realización profesional 

(24 %). estos datos son similares a otros trabajos reportados (20,21) 

En Ecuador un estudio realizado al personal médico y de enfermería reportó que  La mayor 

parte del personal médico y de enfermería presentó agotamiento emocional severo y 

moderado (78,15% vs. 63,02%, respectivamente), El personal médico se vio afectado con 

mayor frecuencia que el personal de enfermería, tanto a nivel Riobamba con manifestaciones 

clínicas de SBO, la subescala que mayor afectación mostró fue la realización global como en 

las subescalas de agotamiento emocional y despersonalización.(22) 

Por otro lado, un estudio realizado en Guayaquil, Ecuador en Hospitales públicos y privados 

se observó niveles altos de desgaste emocional en profesionales que trabajan en el sector 

público, siendo más frecuente en el sexo masculino. (23) Resultados similares se observó en 

otras investigaciones a nivel de América Latina entre 2015-2020 donde se evidencia una alta 

prevalencia del síndrome de burnout en los médicos evaluados. (24) 

 Otras investigaciones no coinciden con los resultados de este estudio, una investigación 

realizada en médicos del servicio de medicina interna y unidad de cuidados intensivos en 

personal. (25). Resultados similares se observó en un estudio realizado en la provincia de 

Tungurahua Centro de Salud Tipo C Quero, donde se determinó que existe un alto porcentaje 

de despersonalización en los profesionales de salud, lo cual es un factor importante para 

desarrollar burnout e interviene además en el estado emocional y laboral (26). 

En cuanto a la relación de los factores sociodemográficas y laborales relacionados con el 

desarrollo del síndrome de Burnout destacan los siguientes factores, la sobrecarga laboral 

impuesta por las instituciones, la falta de recursos adecuados, ser mujer, menor de 40 años, 

no tener pareja estable, tener menos de 10 años de antigüedad profesional y en el puesto 

actual de trabajo (27,28) 

Conclusiones 

 

El trabajo se ha llega a considerar una fuente de vida, bienestar y desarrollo socioeconómico, 

cuando el ambiente de trabajo influye negativamente en las personas, puede desencadenar 
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trastornos emocionales, problemas de comportamiento, condiciones de estrés crónico y 

enfermedades como el síndrome de burnout. 

En el estudio elaborado se determinó, tomando en cuenta las tres esferas del síndrome de 

burnout que existe un alto porcentaje de agotamiento emocional (48%) en los médicos del 

Primer Nivel de Atención, lo cual es un factor desencadenante para SBO. Por esta razón, es 

necesario atender el impacto en la salud m+ental de los trabajadores de la salud, asegurando 

el acceso a atenciones en salud mental oportuna y eficaz. 

Se halló una correlación estadísticamente significativa entre los factores sociodemográficos 

y el síndrome de Burnout, encontrándose mayor afectación en las mujeres, la edad de entre 

30 a 40 años, y médicos sin estabilidad laboral. 
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