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Resumen

El objetivo de la presente investigacion es comparar las diferencias de prevalencias de riesgos
psicosociales del personal de salud de areas criticas hospitalarias ante la emergencia sanitaria por
COVID-19 en los meses de marzo-abril y septiembre-octubre del 2020. Se desarrollé una metodologia
cuantitativa de corte longitudinal, con los datos se elaboraron tablas de frecuencias y se utilizé el calculo
de correlacion de Chi Cuadrado de Pearson, la poblacién analizada fue de 42 trabajadores entre
médicos y enfermeros. Se obtuvo cambios en los valores de las dimensiones de Condiciones del lugar de
trabajo, Carga de trabajo, Contenido y caracteristicas de la tarea, Exigencias en el trabajo con cifras
iniciales de 7 (15,6%), 14 (33,3%), 7 (15,6%), 7 (15,6%) que pasaron a 36 (85%), 38 (95%), 40 (99%),
40 (99%), respectivamente, durante la presencia de la pandemia; y en el sindrome de burnout, en los
meses marzo-abril 14 personas manifestaban sintomas asociados al sindrome, lo cual se elev6 a 32 al ser
evaluados en septiembre-octubre. Los riesgos psicosociales de mayor prevalencia en el personal de salud
se presentaron en las dimensiones de condiciones del lugar de trabajo, carga de trabajo, contenido y
caracteristicas de la tarea, exigencias en el trabajo.
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Abstract

To compare the differences in the prevalence of psychosocial risks of health personnel in critical hospital
areas in the face of the health emergency due to COVID-19 in the months of March-April and September-
October 2020. A quantitative design investigation was not carried out. experimental longitudinal cut,
with the data frequency tables were elaborated and the Pearson Chi Square correlation calculation was
used, the analyzed population was 42 workers between doctors and nurses. Changes were obtained in the
values of the dimensions of Workplace Conditions, Workload, Content and characteristics of the task,
demands at work with initial figures of 7 (15.6%), 14 (33.3 %), 7 (15.6%), 7 (15.6%) who went to 36
(85%), 38 (95%), 40 (99%), 40 (99%), respectively, during the presence of the pandemic; and in burnout
syndrome, in the months March-April 14 people showed symptoms associated with burnout, which rose to
32 when evaluated in September-October. The psychosocial risks with the highest prevalence in health
personnel were presented in the dimensions of workplace conditions, workload, content and
characteristics of the task, demands at work.
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1. Introduccion

El personal de salud se ha enfrentado a una gran
presion de trabajo que incluye el estar expuestos a
un alto riesgo de contraer el virus COVID-19, a
una inadecuada proteccion para evitar ser
contaminados, a sentir frustracion, a sufrir
discriminacion, a pasar al aislamiento, a
interactuar con pacientes con emociones
negativas, a la pérdida del contacto con la familia
y al agotamiento fisico y mental. Asi, la situacion
de crisis que enfrenta el personal de salud esta
causando problemas de salud mental como el
estrés, ansiedad, sintomas depresivos, insomnio,
negacion, ira 'y temor.

Estos problemas de salud mental no solo pueden
afectar la calidad de atencién que brinda el
personal de salud, su capacidad de comprension
clinica o sus habilidades en la toma de decisiones,
lo que podria dificultar la lucha contra la
infeccion del COVID-19, sino que también
pueden tener un impacto significativo en su
bienestar y en su calidad de vida.®.

El personal que labora en las &reas criticas
hospitalarias como la Unidad de Cuidados
Intensivos (UCI) y Emergencia se encuentra
sometido a elevados valores de exigencias y
estrés, situacion que se ha exacerbado durante el
tiempo que llevan atendiendo la emergencia
suscitada por la pandemia, motivado a la
presencia de personas con alteraciones
emocionales se han comenzado a realizar
diferentes  investigaciones cuya poblacién
objetivo es el personal de salud y de desempefio
en las éreas criticas.

De acuerdo a una investigacion realizada por
Lozano (1) en China se pudo apreciar que la tasa
del personal sanitario con alteraciones mentales
como la ansiedad alcanz6 al 23,04% con mayor
acentuacion en las mujeres que en los hombres,
principalmente entre las enfermeras.

Huang y otros? efectuaron un estudio descriptivo
de corte transversal en China con el objetivo de
conocer la condicion psicoldgica del personal de
salud que se desempefia en la atencion de
personas contagiadas por el virus. Lograron
consolidar una muestra de 246 personas a quienes
se les administr6 una escala de evaluacion para la
ansiedad (SAS), 43 hombres y 187 mujeres, con
edades entre 20 a 59 afios, 70 fungian como
médicos y 160 de enfermeros, la tasa de ansiedad
alcanzo el 23,04% manifiesta a través de sintomas
de ansiedad severa, moderada y leve. Las
enfermeras presentaron niveles mas elevados que
los médicos.

Otro estudio efectuado en China lo desarrollaron
Wang y otros® para determinar el impacto

psicolégico primario en China durante el brote de
COVID-19, mediante un estudio descriptivo
transversal, que comprendi6 las primeras semanas
de emergencia del brote, situacién ante la cual
administraron una encuesta de salud mental a
partir del 31 de enero hasta el 2 de febrero del
2020, los objetivos del estudio fueron establecer
la prevalencia de sintomas psiquiatricos e
identificar factores de riesgo y protectores en
relacion al estrés psicologico

Se abarcd una muestra de 1210 personas,
correspondientes a 194 ciudades de China. Se
aplicéd un cuestionario anénimo online, enviado
primero a estudiantes universitarios y se invitd a
difundirlo a otros contactos. EI impacto
psicolégico fue evaluado por la escala Event
Scale-Revised (IES-R) y el estado de salud
mental por la escala Depression, Anxiety and
Stress Scale. En los resultados se observé un
53,8% de impacto psicolégico moderado a
severo.

Los sustentos precedentes justifican la necesidad
de conocer la exposicion a factores de riesgo
psicosocial en sanitarios de areas criticas ante la
emergencia sanitaria por pandemia COVID-19,
Por lo que, es importante realizar investigaciones
en el area en el contexto nacional que permitan
conocer las condiciones reales del personal de
salud en los hospitales ecuatorianos, ya que la
informacién obtenida servira de insumos para el
planteamiento de medidas preventivas y de
asistencia a este personal* 5 ©,

El objetivo del presente estudio es comparar las
diferencias de prevalencias de  riesgos
psicosociales del personal de salud de &reas
criticas hospitalarias ante la emergencia sanitaria
por pandemia COVID-19, durante los meses de
marzo-abril y septiembre-octubre del 2020,
mediante la aplicacién de los cuestionarios de
factores de riesgo psicosocial y sindrome de
Burnout.

2. Metodologia

Disefio de Investigacion

La presente investigacion se desarrollé con un
disefio cuantitativo no experimental de corte
longitudinal, ya que, segin Jensen*, éstos “se
abordan a partir de sus categorias 'y
procedimientos basicos, asi como desde la
pertinencia de las encuestas, los experimentos y
los andlisis del contenido para diferentes
Cuestiones investigativas™,

Para obtener informacién de la poblacién
estudiada se utilizd dos instrumentos, el primero
con la finalidad de obtener datos de los factores
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de riesgo psicosocial, mediante el Cuestionario de
Factores de Riesgo Psicosocial® y el segundo con
el objetivo detectar las consecuencias personales
del impacto psicosocial a través del Inventario del
Estrés laboral cronico de Maslach — MBI®.

Es importante acotar que se realizaron dos
mediciones, en los meses indicados en el estudio
(marzo-abril y septiembre-octubre).

Disefio muestra

El tipo de muestreo utilizado se denomina no
probabilistico, por conveniencia, puesto que la
muestra se conformé con quienes manifestaron su
voluntad de participar en el estudio y las
cantidades de personas a las cuales se pudo tener
acceso, durante el lapso de tiempo definido para
la recoleccion de informacién’. De acuerdo a la
ndémina institucional la muestra se conformé por
42 personas, entre médicos, enfermeras y
terapistas respiratorios.

Criterios de inclusién

Para seleccionar la muestra de trabajo se
establecieron como criterios de inclusion, ser
personal del area de salud, laborar en servicios de
areas criticas (Unidad de cuidados intensivos
(UCI) y Emergencias) y mantenerse activo ante la
emergencia sanitaria por pandemia COVID-19.

Fuentes Secundarias

Para el desarrollo de la presente investigacion se
accedié a la revision documental de articulos y
literatura, principalmente dispuesta en bases de
datos de alto impacto, debido a ser el principal
mecanismo de acceso a informacion®.

Fuentes Primarias

Instrumentos. Para la  recoleccion de
informacion se emplearon dos instrumentos, el
primer instrumento corresponde al Cuestionario
de Factores Psicosociales en el Trabajo, disefiado
por la Dra. Noemi Silva; en su primera versién
orientado a medir “Factores Psicosociales en el
Trabajo Académico”, su version original,
presentd el propdsito de evaluar los factores de
riesgo, determinantes, en el dmbito del trabajo
educativo®.

El objetivo de la prueba es identificar el grado en
el cual los trabajadores se encuentran expuestos y
experimentan situaciones adversas en su vida
laboral. La propuesta original contaba con 7
dimensiones, 50 items en total. Sin embargo, la
adaptacion de la version original realizada por el
doctor Pando y la doctora Aranda se estructuro
con 46 items que evaltan 7 factores: Condiciones

del lugar de trabajo (con 9 items), Carga de
trabajo (5 items), Contenido y caracteristicas de la
tarea (7 items), Exigencias laborales (7 items),
Papel laboral y desarrollo de la carrera (6 items),
Interaccion social y aspectos organizacionales
(9items) y Satisfaccion con la Remuneracién del
Rendimiento (3 items). Versién que ha sido
extensamente utilizada en diferentes
investigaciones ya que es aplicable a poblacion
general de trabajadores y no solo en trabajo
académico siendo utilizado en trabajos con
personal sanitario, administrativos y de economia
formal.°,

El segundo instrumento, disefiado por Maslach y
Jackson en su version original en 1981 estaba
conformado por 25 items distribuidos en cuatro
escalas, siendo la dltima eliminada en la nueva
version de 1986, quedandose definitivamente
establecido en 22 items®. Con el que se busca
medir el Sindrome de Burnout, integrado por tres
dimensiones: cansancio emocional,
despersonalizacion y baja realizacién personal.

En los 22 items se mencionan diferentes
situaciones, ante las que el participante debe
indicar con qué frecuencia las experimenta. Tiene
una escala de tipo Likert de 6 puntos, desde no
sucede nunca, hasta sucede todos los dias'®.

La subescala de cansancio emocional est4
compuesta por 9 items y mide los sentimientos
que experimenta una persona que se encuentra
emocionalmente exhausta por el propio trabajo, la
puntuacion maxima es de 54. La subescala de
despersonalizacion esta integrada por 5 items y
valora los sentimientos y actitudes negativas
hacia el paciente, la puntuacion maxima es de 30.

La subescala de realizacion personal consta de 8
ftems y mide sentimientos de competencia y de
éxito en el trabajo, la puntuacion méaxima es de
48. Esta ultima se relaciona de manera inversa
con el Burnout. Los sujetos que presentan el
sindrome de Burnout seran aquellos que puntlen
alto en despersonalizacibn y  cansancio
emocional, y que obtengan puntuaciones bajas en
realizacion personal?.

Los datos fueron obtenidos mediante el uso de las
funciones estadisticas de la herramienta de Excel,
version 2016, mismo que permitié realizar tablas
de frecuencias, porcentajes, y la obtencion de los
resultados del Chi Cuadrado de Pearson.

3. Resultados

El anélisis estadistico consistié en la elaboracion
de tablas de frecuencia y porcentajes, dando como
resultado lo que se presenta a continuacion:

Tabla 1. Resultados Cuestionario de factores
psicosocial (marzo-abril)
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Alto Medio Bajo

Condiciones ~ del ¢ (85%) 4 (10,0%) 2 (5,0%)

lugar de trabajo

Carga de trabajo 38(95%) 1(2%) 3(3%)
Contenido y

caracteristicas de la 40 (99%) 1 (1%) 0
tarea

Exigencias en el 40 (99%) 1(1%) 0

trabajo

Papel laboral vy

desarrollo de la 24 (60%) 12 (30%) 4 (10%)
carrera

Interaccién social y 30

aspectos 6 (15%) (71,1%) 6 (15%)
organizacionales '

Remuneracion 'y . 30 o
rendimiento e (71,1%) 8 (E29)

Fuente: Datos obtenidos de la aplicacion del
cuestionario
Elaborado: Cifuentes y Escobar-Segovia

Los resultados para el Cuestionario de Factores
de riesgos psicosociales en los meses de marzo-
abril (tabla 1) cuando el personal de salud estuvo
expuesto a la condicion de atencidn de personas
por la pandemia del COVID-19; evidenciaron que
las condiciones de trabajo, caracteristicas y
contenidos de la tarea, las exigencias, interaccion
y remuneracion fueron las dimensiones con
puntuaciones medias mas altas, lo que permite
inferir que las de mayor relevancia para el
personal.

Tabla 2. Cuestionario de Factores psicosocial
(septiembre-octubre)

Alto Medio Bajo
Condiciones  del 7 5 5
lugar de trabajo ~ (15,6%) 20 T11%) (13 305

. 14
Carga de trabajo (33.3%) 26 (62,2%) 2 (4,4%)
Contenido y 7 6
::aracterlstlcas de (15,6%) 30 (71,1%) (13.3%)
a tarea
Exigencias en el 7 o 6
trabajo 5.60) S0 T11%) (13 305
Papel laboral y 20
desarrollo de la 2(4,4%) 20(48,9%)
carrera (o)
Interaccion social 7 5
0,

y _aspectos (15,6%) 30 (71,1%) (13.3%)
organizacionales
Remuneracion y 7 . 5
rendimiento (15,6%) S0 AL (13,3%)

Elaborado: Cifuentes y Escobar-Segovia

Los resultados para el Cuestionario de Factores
psicosociales en los meses de septiembre-octubre
(tabla 2) cuando el personal de salud estuvo
expuesto a la condicién de atencidén de personas
por la pandemia del COVID-19, evidenciaron que
las dimensiones de contenido y caracteristicas de
la tarea y exigencias en el trabajo fueron los
valores més altos.

Tabla 3. Sindrome de Burnout (marzo-abril y
septiembre-octubre)

Marzo-abril Septiembre-octubre
. .. | Frecuenci Frecuenci
Dimension A % a %

Agotamiento emocional

Alto 30 71% 40 95%
Medio 6 14% 1 2,5%
Bajo 6 14% 1 2,5%

Despersonalizacion

Alto 21 50% 40 95%
Medio 10 24% 1 2,5%
Bajo 11 26% 1 2,5%

Realizacién Personal

Alto 15 36% 5 12%
Medio 13 31% 5 12%
Bajo 14 33% 32 76%

Fuente: Datos obtenidos de la aplicacién del
cuestionario
Elaborado: Cifuentes y Escobar-Segovia

Los resultados para la escala de Burnout
expresaron que la condicion durante los meses de
marzo-abril, el personal de salud estuvo expuesto
a las exigencias, por efecto de la pandemia por el
COVID-19.

Se evidencié que el 71% de los trabajadores
presentd rasgos compatibles con el sindrome de
Burnout en la dimension de agotamiento
emocional, sin embargo, en los resultados de los
meses de septiembre-octubre, se evidenci6 que el
95% de los trabajadores presentd rasgos
compatibles con el sindrome en la dimension de
agotamiento emocional (tabla 3).

Tabla 4. Resultados Correlacion Chi Cuadrado
de Pearson entre las dimensiones del cuestionario
de factores de riesgo psicosocial y sindrome de
Burnout en los meses de septiembre-octubre
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Dimensiones Agotamiento emocional Despersonalizacion L Valor
Factores Realizacion Personal p*
Riceee e Alto Medio Bajo Alto Medio Bajo Alto Medio | Bajo
5 1 6 6
Al | a1g) | awy) | 0 | aswy | © O | azwy| © 0
Condiciones del . 9 23 32 32
. 0,000
lugar de trabajo | MdIO | o1 40y | (5a.8%6) | O O | 62w | O O leom | ©
. 4 o 4
Bajo 0 0 (©5%) 0 0 |4(095%) | o0 0 | os%)
10 4 13 1 13 0
Alo | oagoey | @5%) | O | 1@ | @row | O | 4w | GLO%) | 0.0%)
. . 20 3 5 19 5 19 3
Carga de trabajo Medio | 4(9,5%) @7.6%) | (7.1%) | (11.9%) | (45,2%) 3(7,1%) (11.9%) | (45.2%) | (7.1%) 0,000
. 1 1 1
Bajo | 0 0 | gawy | © O | aw | © O |@aw)
5 1 6 6
Aot 190y | awy) | 0 | @azwy | © O | azny| °© 0
Contenido y
a0 : 9 23 32 . 32
:::l;gtr:z:nstlcas de | Medio 21.4%) | (54,8%) 0 0 (76,2%) 0 (0,0%) 0 (76,2%) 0 0,000
i 4 4
Bajo 0 0 (9.5% 0 0 |4095%)| o 0 | 05%)
5 6 6
Alto | 1 Go | 224%) | 0 (14.3%) 0 0 s | O 0
Exigencias en el - 9 23 32 32
trabajo Medio | o100 | Gagw) | ° O | @oaw | O O laeaw | O |00
. 4 ) 4
ajo 0 0 ©5% 0 0 |4095%) | o 0 | 5%
1 1 1
Alto | 4o 0 0 (2.4%) 0 0 2.4%) 0 0
Papel laboral y
. 13 9 5 17 5 17
ggfferrr;’”" dela | Medio | gy000 | 21406 | O | (1.9%) | aosw) | O | arow) | @oswy | © | 000
. 15 4 15 4 15 4
Bajo O V@ | 5% | ° | @57 | O5%) | O | (35,7%) | 0.5%)
5 1 6 6
Alo | 190y | @awy | O | aswy | © O | azwy| © v
Interaccion social
. 9 23 32 32
y aspectos Medio 0 0 0 0 o 0 0 o 0 0,000
organizacionales (21,4%) | (54,8%) (76,2%) (76,2%)
. 4 4
Bajo 0 0 ©5%) 0 0 |4095%) | o0 0 | os%)
5 1 6 6
Al 1oy | awy) | 0 | azwy | © O | azwy| © 0
Remuneracion y . 9 23 32 32
rendimiento Medio | 51 406) | (54.80%) | © O | z62%) | © O | (@e2w) | O |[0000
. 4 0 4
Bajo 0 0 ©5%) 0 0 |4095%) | o0 0 | 05%

Nota: *Se estima relacion estadisticamente significativa para valores p<0,05

Fuente: Datos obtenidos de la aplicacion del cuestionario.

Elaborado: Cifuentes y Escobar-Segovia

Los resultados de la correlacion entre los factores
psicosociales y los sintomas asociados al
sindrome de Burnout evidenciaron que hay
dependencia entre las variables. Tal como se
muestra en la tabla 4, los valores mas importantes
se encuentran entre las dimensiones de

Condiciones del lugar de trabajo, Carga de
trabajo. Contenido y caracteristicas de la tarea,
Exigencias en el trabajo y se relacionan con
elevados niveles de las dimensiones de
agotamiento emocional, sintomas de
despersonalizacién y baja realizacién personal.
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Discusion

De acuerdo con los datos obtenidos en la
investigacion evidenciaron que después de estar
en medio de la cuarentena por el COVID-19, el
personal mostrd incrementos en los factores
psicosociales: Condiciones del lugar de trabajo,
Carga de trabajo. Contenido y caracteristicas de la
tarea, Exigencias en el trabajo con cifras iniciales
de 7 (15,6%), 14 (33,3%), 7 (15,6%), 7 (15,6%)
las cuales pasaron a 36 (85%), 38 (95%), 40
(99%), 40 (99%), después de la presencia de la
pandemia, lo que evidencia un incremento
significativo en dichas dimensiones. De acuerdo
con la investigacion realizada por Ramirez y
otros'® los eventos catastroficos disminuyen la
disposicion por asistir al lugar de trabajo, asi
como la exacerbacién de sintomas psicosociales
como sobrecarga de trabajo, incremento en las
exigencias laborales y en las caracteristicas de las
labores'“.

De las dimensiones evaluadas, la de Contenido en
la tarea obtuvo puntajes significativamente
elevados del 99%, resultados por encima de los
presentados por Campanario® quien encontrd que
el 75% de las personas evaluadas manifestaron
que esta comprendia una de las dimensiones méas
relevantes dentro de los aspectos medidos, debido
a la sobrecarga laboral a la cual se encontraban
expuestos y a las condiciones de desarrollo del
trabajo.

Con respecto a la dimensién de exigencias en el
trabajo en esta investigacion el porcentaje
obtenido fue de 99% en los valores finales,
resultados muy por encima de los presentados por
Morata'® quien encontré porcentajes del 56,3%, y
fueron considerados elevados, lo que demuestra
que los resultados del presente estudio son
representativamente significativos, y sugieren la
necesidad de continuar indagando sobre los
mismos.

Tal como se encontr6 en la presente
investigacion, Bustillo y otros!’ en su estudio con
personal de enfermeria, utilizaron el cuestionario
de factores de riesgos psicosociales, al intentar
determinar los factores psicosociales a los cuales
se encuentran expuesto dichos funcionarios,
evidencidé que las dimensiones de gestion del
personal (98%) vy contenido de la tarea (75%)
presentaron mayor afectacion, mismas que se
encontraron con niveles altos en esta
investigacion, en consecuencia se puede decir que
entre las dimensiones de mayor afectacion se
encuentran las mencionadas.

Con respecto a los sintomas, se pudo apreciar que
en la evaluacion de los meses de marzo-abril, por
lo menos 14 personas manifestaban sintomas
asociados al sindrome, lo cual se elevé a 32 al ser

evaluados en los meses de septiembre-octubre, es
decir, el 80% del personal pas6 a presentar
caracteristicas compatibles con la presencia de
estar emocionalmente quemados, estos datos se
asemejan a los obtenidos por Wang y otros® al
intentar determinar el impacto psicolégico
primario en China durante el brote de COVID 19,
administraron una encuesta de salud mental a
partir del 31 de enero hasta el 2 de febrero del
2020, adquiriendo como resultados la prevalencia
de manifestaciones psiquiatricas y determinacion
de riesgos y proteccion relacionados con el estrés
psicolégico. Los resultados evidenciaron un 53%
de impacto psicoldgico con escala de moderado a
severo, en el actual trabajo la cantidad de
personas con mayor afectacion alcanzé el 80%.

Tal como lo presentan Torrecillas y otros®® la
presente pandemia ha ocasionado en el personal
de salud, principalmente en el de enfermeria,
severo desgaste emocional, con presencia del
sindrome de Burnout, lo que se manifiesta en
desgaste laboral, disminucién de la calidad de
atencion a los pacientes, tal como se evidencia en
el presente trabajo: elevados niveles de desgaste
emocional y despersonalizacién, lo que conlleva a
la manifestacion de distanciamiento del personal
con quienes deben brindarle asistencia.

En cuanto a la correlacion entre las dimensiones
de factores psicosociales con las caracteristicas
del Burnout, las que presentaron mayores niveles
se corresponden con condiciones del lugar de
trabajo, carga de trabajo, contenido vy
caracteristicas de la tarea, exigencias en el
trabajo, todas compatibles con niveles altos de
agotamiento emocional y despersonalizacion,
situacién que evidencia que el personal se
presenta emocionalmente agotado y recurre a
mecanismos como el distanciamiento emocional
para sentirse menos afectado por la situacion®®.
Estos resultados se asemejan a los obtenidos por
Torrecillas y otros'® quienes expresan que los
factores psicosociales laborales se relacionan con
el sindrome de Burnout, aunque no presentan
cifras especificas para sustentar sus hallazgos.

Hallazgos parecidos a los encontrados en este
estudio fueron obtenidos en una investigacion
desarrollada por Patlan?® quien efectud un estudio
con 153 trabajadores de dependencia del sector
publico, encontraron relacién positiva entre
aspectos  relacionados con los  factores
psicosociales y el sindrome de burnout,
manifestandose a través del agotamiento y otros
sintomas somaticos y emocionales en las personas
gue conformaron la muestra. En la misma linea
de trabajo Londofio?* plantea que los aspectos
psicosociales presentan influencia en situaciones
laborales, fuera del &mbito laboral y hasta
individual de las personas, Emplearon una bateria
disefiada y validada en Colombia especificamente

| Revista Ciencias Pedagdgicas e Innovacion, Vol. IX No.1 (junio-diciembre 2021), pp. 43-50



para medir psicosociales, empleando una muestra
significativa de 9.090 personas, entre los
resultados se encontré6 que las demandas
emocionales y fisicas, las actividades ejecutadas,
el clima laboral presentan mayor tendencia a
relacionarse con los efectos del sindrome de
Burnout, situaciones parecidas a las vivenciadas
durante la actual pandemia, en las areas criticas
hospitalarias.

Es importante que se continden realizando
investigaciones en las cuales se indague sobre la
influencia de los factores psicosociales y los
sintomas del sindrome de Burnout, debido a que
actualmente no existe una fecha de culminacion
de la pandemia por la COVID-19, es una
condicion en la cual se han transcurrido varios
meses Yy el personal de salud ha estado ejecutando
sus funciones en unas condiciones laborales que
han rebasado su capacidad de respuesta, y aun no
se tiene fecha en la cual pueda existir una
erradicacion de esta condicion (22).

En cuanto a todo lo mencionado, es importante
preguntarse, de no mejorar los factores
psicosociales influyentes en el desarrollo de
sintomas asociados al Burnout en personal de
areas criticas de salud, podran continuar
desarrollando su labor, qué tan afectado se
encuentra el personal de las A&reas criticas
hospitalarias, qué respuestas puede ofrecer el
Ejecutivo nacional para mitigar o incidir en
mejorar las condiciones de este personal, sin
desmejorar la calidad de atenciébn a los
pacientes?.

5. Conclusiones

La participacion del personal sanitario durante la
realizacion de los cuestionarios fue fundamental
ya que su colaboracion y cooperacion fue lo
esencial en este estudio, lo cual permiti6
identificar con mayor precisién cuales son las
dimensiones mas determinantes que inciden
directamente en la salud este personal.

De acuerdo a los resultados obtenidos en este
estudio se puede concluir que existe dependencia
entre los factores de riesgos psicosociales y los
sintomas asociados al sindrome de Burnout,
presentandose dimensiones con altos niveles de
riesgo psicosocial para las dimensiones de
condiciones del lugar de trabajo, carga de trabajo,
contenido y caracteristicas de la tarea, exigencias
en el trabajo, en personal que se desempefia en
areas criticas hospitalarias, que han permanecido
trabajando durante la pandemia COVID-19.

Las consecuencias personales manifiestas por el
equipo sanitario de areas criticas de salud durante
el desempefio por la pandemia COVID-19, se
relacionan con elevados niveles de agotamiento
emocional, sintomas de despersonalizacién y baja

realizacion personal, motivo por el cual se pudo
observar la presencia de sintomas asociados al
sindrome de Burnout. Es importante seguir
realizando futuras investigaciones en el entorno
nacional que permitan conocer las condiciones de
salud mental del personal sanitario en los
hospitales ecuatorianos.
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