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INTRODUCCION

El término “burnout” fue acufiado por primera vez en 1974 por Herbert Freudenberger. Por lo
general, el trastorno es consecuencia de un estrés laboral crénico, y se caracteriza por un estadode
agotamiento emocional, una actitud cinica o distante frente al trabajo, y una sensacién de ineficacia
falta de motivacién absoluta y de no hacer adecuadamente las tareas, una proporciénconsiderable de
trabajadores de la salud informaron haber experimentado sintomas de depresién,ansiedad, insomnio y
angustia, especialmente trabajadores de atencién médica de primera lineadirectamente involucrados
en el diagnéstico, tratamiento o atencién de pacientes con sospecha o confirmacién de covid-19.

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El sindrome de burnout en profesionales de la salud es de suma relevancia ya que son los médicos los
profesionales mds susceptibles a desarrollar este sindrome. En el contexto de la pandemiaq, la fatiga
fisica se agrega al estrés mental asociado con una posible infeccién. Durantela pandemia el Hospital
General de Zona No. 20 (HGZ20) se convirtié en un hospital que manejopacientes con COVID19
motivo por el cual los médicos anestesidlogos tuvieron que apoyar enel manejo de pacientes COVID.
Aumentando asi los factores de riesgo para desarrollar sindromede burnout.

PREGUNTA DE INVESTIGACION

3Cudl es Incidencia de sindrome de burnout en médicos anestesiélogos que atienden pacientes con

COVID 19 en el HGZ20 2

OBIJETIVOS

Determinar la incidencia del sindrome de burnout en médicos anestesidlogos que atienden

pacientes con COVID 19 en el HGZ20.
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MATERIALY METODOS

Se realizé un estudio observacional, longitudinal, unicéntrico , prospectivo y homodémico en el
HGZ20 Se realizé el cuestionario de Maslach Burnout Inventory (MBI) a 45 médicos de distintos
turnos, se analizé dicha informacién en la base de datos spss. Obteniendo asi los resultados de
dicha investigacién.

RESULTADOS

Se analizé una poblacién de 45 médicos, de los cuales 24 (53.3%) fueron mujeres y 21 (46.7%)
hombres. El turno con mayor frecuencia en el drea COVID, fue el vespertino con 16 médicos,
seguido del turno matutino con 15 médicos. El tiempo de exposicién en el area COVID con mayor
frecuencia fue de 4 horas con 32 médicos, seguido de 2 horas con 8 médicos, 20 horas con 4
médicos. En el cuestionario MBI se obtuvo una media en cansancio emocional de 17.71 puntos,
en despersonalizacién de 3.42 puntos y en realizacién personal de 34.42 puntos. De acuerdo al
total del puntaje obtenido en el cuestionario MBI, se identificé que el grado mds frecuente fue el
riesgo bajo en 21 médicos, seguido del riesgo intermedio en 19 médicos y por dltimo el riesgo alto
en 5 médicos. Obteniendo una prevalencia total de 11.1 % de riesgo alto dedesarrollar sindrome de
burnout en la poblacién estudiada. Al comparar la prevalencia del gradode burnout con el sexo de la
poblacién evaluada, se identificé que las mujeres tuvieron mayor indice de riesgo que los hombres.

CONCLUSIONES

De acuerdo a los datos obtenidos en este estudio, la incidencia de burnout en los médicos anestesidlogos
no fue significativa lo que nos habla de un adecuado manejo de estrategias de regulacién emocional
para un comportamiento adaptativo por parte del personal médico, sin embargo, se deben seguir
fortaleciendo medidas preventivas.
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