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RESUMEN

En la actualidad se logra identificar la presencia del sindrome de Burnout en el &mbito
laboral como un reflejo a una exposicion de diversos factores estresores, produciendo con
ello una alteracion en el estado integral de salud del individuo y en su bienestar; existen
trabajos en los que este estrés laboral implica una mayor prevalencia dentro de ellos esta
la labor docente, quienes con su desempefio y funciones deben no solamente desarrollar
su practica en la ensefianza sino también en las relaciones interpersonales con la
comunidad educativa y en la solucion de conflictos presentados dentro y fuera de las
instituciones educativas. Con igual magnitud se presenta la depresion como un trastorno
mental frecuente presentando un estado de &nimo mental afectivo con sintomas
cognitivos, emocionales y fisicos que afectan el normal desarrollo del individuo,
afiadiendose a ello la ansiedad definida como esta respuesta anticipatoria hacia una
amenaza futura y que surge como la percepcion a diversos estimulos del entorno los
cuales no han podido ser controlado. Debido a la presencia de factores psicosociales en
el cual se desarrollan los docentes se pueden presentar cualquiera de estas tres patologias
tanto individuales como correlacionadas afectando grandemente su desenvolvimiento
laboral. El objetivo principal de la investigacion es evaluar la relacion entre los niveles
del sindrome de Burnout, con la depresién y ansiedad en docentes; realizado en el canton
Otavalo, con docentes fiscales de algunas instituciones educativas; la muestra estuvo
conformada por 151 profesores, de diferente edad género y afios de servicio al igual que
desempefid en area urbana o rural del cantén El disefio de la investigacion es cuantitativa
correlacional tratando de determinar la relacion entre las variables establecidas. Se utiliz6
la Escala burnout inventory de Mashlach y las escalas de Zung de ansiedad y depresion.
Como resultado obtenido de la investigacion se identifica que dentro de las areas de
sindrome de Burnout los docentes tienen altos indices de insatisfaccion en la realizacion
personal, no existe niveles altos de presion y en relacion a la ansiedad presentan un

resultado de afectacion moderada.

Palabras: burnout, depresion, ansiedad, docentes.



ABSTRACT

At present, it is possible to identify the presence of Burnout syndrome in the workplace
as a reflection of exposure to various stressors, thereby producing an alteration in the
individual's overall health status and well-being; There are jobs in which this work stress
implies a greater prevalence within them is the teaching work, who with their
performance and functions must not only develop their practice in teaching but also in
interpersonal relationships with the educational community and in solving problems.
conflicts presented inside and outside educational institutions. With equal magnitude,
depression is presented as a frequent mental disorder presenting an affective mental state
of mind with cognitive, emotional and physical symptoms that affect the normal
development of the individual, adding to this anxiety defined as this anticipatory response
towards a future threat and that It arises as the perception of various environmental stimuli
which could not be controlled. Due to the presence of psychosocial factors in which
teachers develop, any of these three pathologies, both individual and correlated, can
present, greatly affecting their work performance. The main objective of the research is
to evaluate the relationship between the levels of Burnout syndrome, with depression and
anxiety in teachers; carried out in the Otavalo canton, with fiscal teachers from some
educational institutions; The sample consisted of 151 teachers, of different ages, gender
and years of service, as well as those who worked in urban or rural areas of the canton.
The research design is quantitative correlational, trying to determine the relationship
between the established variables. The Mashlach burnout inventory scale and the Zung
anxiety and depression scales were used. As a result obtained from the investigation, it is
identified that within the areas of Burnout syndrome, teachers have high rates of
dissatisfaction in personal fulfillment, there are no high levels of pressure and in relation

to anxiety they present a result of moderate affectation.

Words: burnout, depression, anxiety, teachers.
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CAPITULO |
EL PROBLEMA
1.1 Planteamiento del Problema

Evidentemente el estrés crénico que experimentamos en el area laboral puede
generar graves afectaciones en nuestra salud mental, una de ellas y la mas identificada en
estos Ultimos afios como consecuencia de una situacion profesional de gran estrés, ha sido
el Sindrome de Burnout, desarrollado especificamente en los profesionales de la
educacién como son los docentes, quienes al estar en relacion directa con padres de
familia, estudiantes y en la resolucion de conflictos, han llegado a generar una carga
laboral significativa; sumando a esta condicion la presencia de la pandemia con el Covid-
19, hecho que llego a agravar la presencia de estos factores estresores; los maestros en la
actualidad afrontan un sinnimero de retos y con ello un desafio como es el dar respuesta
a los cambios en la realidad social y familiar de los estudiantes, ademas de la afectacion

en el aprendizaje de nifios, nifias y adolescentes (Mora et al., 2021).

El desarrollo del Sindrome de burnout en los profesionales docentes puede
aparecer como consecuencia de la exposicion del sujeto a las fuentes de estrés propias del
ambito escolar (Moreno Jiménez, 2000). Segun Guerrero-Barona et al. (2018), en los
ultimos afios ha aumentado considerablemente el nimero de profesores que se sienten
desmoralizados, impotentes ante los problemas que les plantea el ejercicio de la docencia
y que pierden interés por continuar en la ensefianza. Condiciones que en algunos casos
ha llegado a generar Depresion, segun Velasquez (2013) esta patologia afecta a la vida
laboral de las personas y genera disminucion en su efectividad laboral y son mas

susceptibles a padecer el trastorno depresivo.
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En el contexto de la emergencia socio sanitaria, el trabajo del Docente sufrié un
impacto considerable. EI cambio de modalidad presencial a virtual, la propuesta de un
curriculo priorizado y el planteamiento de alternativas de solucion ante los diversos
problemas de la comunidad educativa modificaron los horarios y carga laboral, generando
que los profesores dediquen mas tiempo de lo comun a las diversas demandas de
estudiantes y padres de familia. Sin duda alguna, el rol del Docente también estuvo
dirigido a apoyar procesos de prevencion del COVID-19, brindar proteccidn y contencion
emocional. (Ministerio de Educacion del Ecuador, 2020). Cuando existen situaciones de
emergencia, las instituciones educativas son un lugar fundamental para el apoyo
emocional de los usuarios, el monitoreo de riesgos en las familias, la continuidad de los
aprendizajes y el apoyo social nifios, nifias y adolescentes y sus familias (Mora et al.,
2021). Situaciones que han llegado a poner a prueba la salud mental de cada uno de los
docentes; incluso a generar comorbilidad del Burnout con la depresién y ansiedad,
condiciones solapadas, que se podia mencionar, comparten sintomatologia, pero siendo a
la vez enfermedades especificas que han llegado a posesionarse de muchos docentes

quienes se encuentran en vulnerabilidad ante su salud.
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1.2 Antecedentes

En los ultimos afios y debido a la complejidad del mundo laboral se han realizado
algunos estudios sobre el Sindrome de burnout, mismo que han llevado ha fundamentar

la presente investigacion.

El estudio denominado depresion, ansiedad y estrés y su relacion con el burnout
en profesorado no universitario desarrollado por Granados-Alds et al. (2020), quien
establecio como objetivo principal establecer la relacion y la capacidad predictiva entre
factores de Depresion, Ansiedad y Estrés y variables del Burnout en personal docente con
edades comprendidas entre 20 y 50 afios de edad. Con ello pretendia analizar las
diferencias en las puntuaciones de depresion, ansiedad y estrés entre profesorado con
bajas y altas puntuaciones en los factores agotamiento emocional, realizacion personal y
despersonalizacion y ademas comprobar la capacidad predictiva de las variables
establecidas. La muestra de la investigacion estaba compuesta con un total de 834
profesores de entre 20 y 50 afios de edad. Los profesores pertenecian a 18 centros
educativos, ubicados en Espafia en las provincias de Albacete, Alicante, Castellon
Murcia, Valencia y Zaragoza, que impartian desde Educacién infantil hasta secundaria.
Los instrumentos utilizados fueron la Escala depresion, ansiedad y estrés (DASS-21,
Lovibond y Lovibond, 1999) y la escala Maslach Burnout Inventori (Maslach y Jackson,
1981). Los resultados obtenidos reflejaron que existen diferencias significativas en las
variables de depresion, ansiedad y estrés en funcion de las altas y bajas puntuaciones en
Burnout de los investigados; es decir, se ha obtenido que los profesores con altas
puntuaciones en los factores ansiedad, depresién y estrés emocional han obtenido un nivel
significativamente méas alto en agotamiento emocional y despersonalizacion; estos
indicadores resultaron ser predictores positivos de altos niveles de agotamiento
emocional y despersonalizacion.
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Una de las investigaciones realizadas en Latinoamérica denominada
Comorbilidad entre sindrome de Burnout, depresion y ansiedad en una muestra de
profesores de Educacion Basica del Estado de México, desarrollada por Francisco
Sanchez-Narvaez y Juan Jesus Velasco-Orozco (2017), en la cual se formulé como
objetivo evaluar la prevalencia y comorbilidad entre sindrome de burnout, la depresion y
la ansiedad, y si la presencia de éstas se manifiestan por separado el uno del otro o estan
estrechamente entrelazados de forma que refleje el mismo fenémeno. La investigacion
desarrollé un estudio transversal, con una muestra no aleatorizada de profesores que
laboran en escuelas pablicas adscritos a la Subsecretaria de Educacion basica y normal
del Estado de México; incluyeron 459 docentes (61 por ciento del total fueron mujeres).
Los instrumentos de evaluacién seleccionados para el burnout fue la escala Maslach
Burnout Inventory para educadores. La depresion y la ansiedad se evalud con los
Inventarios de Beck de Depresion y Ansiedad. Los resultados obtenidos en el estudio
determinaron una prevalencia alta para el sindrome de Burnout y la ansiedad, y en menor
proporcién la depresion. Por otra parte, se considerd los tres trastornos en forma
independiente méas de la mitad de los profesores presentan entre SBO, ansiedad o
depresion. El analisis de las comorbilidades establece estos trastornos como un problema
de salud en los profesores. La comorbilidad entre el burnout y la depresion es baja, pero
se incrementa ligeramente cuando se analiza la relacion entre burnout y ansiedad. Se
observd una comorbilidad alta entre la depresion y la ansiedad; indicando una mayor

tendencia entre estos dos trastornos.

Otra investigacion desarrollada fue la denominada Sintomas de depresion
asociados al sindrome de burnout y a condiciones socio laborales de docentes de colegios
publicos de Envigado (Colombia), elaborada por Quintero y Hernandez (2021), en la cual

establecieron como objetivo evaluar los sintomas de depresion en docentes de colegios
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publicos del municipio de Envigado (Colombia) y su asociacion con el sindrome de
burnout y las condiciones socio laborales. Se desarrolld6 un estudio de enfoque
cuantitativo, no experimental y transversal en el cual participaron un total de 194 docentes
del municipio de Envigado, seleccionados mediante un muestreo probabilistico
estratificado proporcionado. Como instrumentos de recoleccion de datos se utilizaron el
SCL-90-R para evaluar los sintomas de depresion, el cuestionario Maslach para Burnout
y una encuesta sociodemogréfica. Los resultados muestran que 65,8 % de los docentes
presentan sintomas de depresion, se identificd que la dimension del sindrome de burnout
agotamiento emocional incrementa los sintomas de depresion en los docentes. El estudio
concluye que el 65,8 % de los docentes presentan sintomas de depresion, un 19,4 % de
los docentes encuestados tenian un nivel moderado a severo en depresion, que ademas se
asocio con ser mujer, presentar insatisfaccion con el trabajo, el presentismo, el absentismo
laboral, la poca habilidad para hablar con los colegas y con una asistencia baja; el16 %
presentaba depresion severa, asociado a mayores niveles de estrés, con afectacion en las

areas familiar, social y laboral.

Malander (2019) en su investigacion denominada Prevalencia de Burnout en
docentes de nivel secundario, formulé como objetivo determinar la prevalencia del
Sindrome de Burnout en docentes de nivel secundario en diferentes instituciones de
Argentina. El estudio correspondi6 a una investigacion de tipo cuantitativo, descriptivo y
transversal con una poblacion total de 133 docentes de seis instituciones de gestion
privada de nivel secundario de la provincia de Misiones. Para evaluar la prevalencia del
Burnout se utiliz6 como instrumento de evaluacion la escala Maslach Burnout Inventory
(MBI) que mide los 3 aspectos del sindrome: cansancio emocional, despersonalizacion y
falta de realizacion personal. Se compararon los resultados de la muestra con los puntos

de corte de Maslach y Jackson para docentes de secundaria, extraidos del manual del
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MBI, obteniendo como resultado una prevalencia del Sindrome del 2,44%; se compard
cada una de las dimensiones del Burnout, encontrdndose que la dimensién mas afectada
en la presente muestra es la de Realizacion Personal, seguida de la de Despersonalizacion
y Cansancio Emocional. La secuencia del proceso de trastorno Burnout en el estudio
demuestra que primero se manifiesta el Cansancio Emocional y en la medida que avanza

su evolucion se llega a la Despersonalizacion.

En la misma linea Obrad, (2020) en su estudio denominado Restricciones y
consecuencias de la ensefianza en linea, se propuso como objetivo averiguar en qué
medida los profesores rumanos son capaces de cumplir con los nuevos requisitos de su
actividad profesional y si el estado social actual puede influir en su implicacion laboral.
Para ello se realiz6 una investigacion cuantitativa, no experimental, con un analisis
longitudinal para capturar la relacion causa-efecto; la evaluacion se realiz6 mediante la
recopilacion de datos en linea con una muestra de 400 docentes, utilizando varios
instrumentos de evaluacion siendo seleccionados la dimension de cambios a nivel
profesional - PERSCHANGE, la dimensién de las condiciones limitantes y generadores
de estrés - CONSTRESS, la dimension de afectos negativos y sintomas de burnout -
NEGAFF, la dimension de los afectos positivos - POSAFF, la dimensidn de resiliencia y
conductas de afrontamiento — RESIL, la dimension del compromiso con el trabajo —
WORKENG y la dimensién de la ayuda socio profesional que reciben los docentes —
APOYO. Como conclusion de la investigacion realizada se dio a conocer que el estrés
inducido por las nuevas tecnologias, las nuevas herramientas involucradas en la
ensefianza en linea, el tiempo adicional dedicado a la transposicion y adaptacion de los
materiales didacticos para este nuevo tipo de entrega, una pronunciada dinamica de
cambios; todos estos cambios en un contexto de incertidumbre hicieron que los docentes

sintieran los factores estresantes de manera mas aguda. La intensidad de los estresores
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que sintieron los docentes, desde el inicio de la pandemia COVID-19, fue de moderada a
alta. Todos estos factores tienen un efecto inversamente proporcional en el grado de
compromiso laboral. El estrés generado por la adaptacion a las nuevas tecnologias tiene
el efecto desmotivador més fuerte de todos los indicadores, ademas menciona que el
efecto de los factores estresantes fue la mayor cantidad de tiempo disponible para que los
maestros disfruten de las actividades personales, en el entorno personal del hogar junto

con sus familias.

Uno de los principales estudios que consideramos en el trabajo de investigacion
es el desarrollado por Martinez et al. (2020), cuyo objetivo de investigacion era identificar
los diferentes perfiles de burnout que varian en los niveles de las tres dimensiones
subyacentes (es decir; DE, EE y PA). Como segundo objetivo buscé examinar si los
maestros con diferentes perfiles de agotamiento difieren significativamente en la
sintomatologia depresiva, las estrategias de afrontamiento y la calidad de las relaciones
interpersonales en la escuela. Para ello, los autores desarrollaron un estudio cuantitativo,
no experimental, aplicando una muestra formada por 300 profesores, que impartian los
grados 1-4 de Educacién Secundaria Obligatoria, en Murcia Espafia. Para la evaluacion
de los constructos se aplicaron diferentes técnicas de recoleccion de datos, el Burnout se
evalu6 mediante la adaptacion espafiola (Seisdedos, 1997) del Maslach Burnout
Inventory (MBI), que ha sido desarrollado por Maslach y Jackson (1986). Las estrategias
de afrontamiento relacionadas con el estrés se evaluaron mediante el cuestionario
desarrollado por Sandin y Chorot (2003). Para medir los sintomas conductuales del
trastorno depresivo, se utilizo la Escala de depresion de autoevaluacion (SDS) (Zung,
1965). Tras culminar la investigacion los hallazgos encontrados mencionaron que los
altos niveles de estrés docente, pueden afectar el proceso de ensefianza y aprendizaje y

aumentar su probabilidad de desarrollar problemas de salud o absentismo.
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La propuesta de Sanchez y Velazco (2017), se enfocd en describir y estimar la
comorbilidad del sindrome de Burnout, depresion y ansiedad en una muestra de
profesores de educacion basica del Estado de México. La investigacion realizada fue
cuantitativa, no experimental, con una muestra no aleatorizada de profesores que laboran
en escuelas publicas adscritos a la Subsecretaria de Educacion Bésica y Normal del
Estado de México, pertenecientes a la Subdireccion Regional de Amecameca y que
trabajan en el municipio de Valle de Chalco Solidaridad en los niveles de primaria y
secundaria, con un total de 476 docentes evaluados. Como técnicas de recoleccion de
datos utilizaron el inventario de Burnout de Maslach para educacion (MBI-Ed), El
Inventario de Depresion de Beck (BID) y el Inventario de Ansiedad de Beck (BIA). Los
resultados obtenidos en este estudio muestran una prevalencia alta para el sindrome de
Burnout y la ansiedad, y en menor proporcion la depresion, aunque es mayor que la 4
Metodologia de la Investigacion Cientifica | Actividad 2 reportada en la poblacion
general. Por otra parte, al considerar los tres trastornos en forma independiente més de la
mitad de los profesores presentan entre SBO, ansiedad o depresion. Otra investigacion
importante fue la realizada por Méndez et al. (2020), quienes como objetivo se plantearon
analizar los diferentes perfiles de burnout y verificar si existen diferencias entre los
perfiles de burnout en la sintomatologia depresiva y en la autoestima de los docentes en
la escuela. Su investigacion fue cuantitativa, no experimental, con una muestra 300
profesores de Educacion Secundaria Obligatoria (EIS), en Murcia Espafia. Utilizaron un
conjunto de reactivos psicolégico, seleccionando el MBI (inventario de agotamiento de
Maslach), La segunda escala fue la SDS (escala de autoevaluacion de la depresion) de
Zung para medir los sintomas conductuales del trastorno depresivo y como ultima escala
se utilizo la RES (escala de autoestima de Rosenberg). En sus resultados principales

encontraron con sus estudios que la baja satisfaccion laboral esta relacionada con el
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agotamiento, la disminucion de la autoestima, la ansiedad y la depresion, asi como una
asociacion entre el agotamiento y la depresion. Las personas que tienen un alto nivel de

burnout suelen presentar sintomas depresivos en la etapa final del burnout.

En el Ecuador la investigacion realizada por Mora et al. (2021), denominado
Impacto de la pandemia de covid-19 en los docentes: burnout, ansiedad y depresion,
elaborado por Mora et al. (2021), la cual tuvo como objetivo analizar la situacion actual
de los docentes, desde los factores vinculados con la pandemia, burnout, ansiedad y
depresion, investigacion que se fundament6 en una metodologia cuantitativa. Los datos
se recogieron mediante instrumentos con preguntas de caracterizacion sociodemogréfica,
ocupacional y de habitos de vida, los instrumentos utilizados fueron el cuestionario de
Maslach Burnout Inventory (MBI) y las escalas de automediciéon de la depresion y
ansiedad de W. Zung y Zung, la muestra estuvo formada por ciento treinta y dos docentes,
de diferente género y estado civil, de diferentes sostenimientos del sistema de educacion
de la ciudad de Quito; 103 pertenecen a instituciones fiscales, 26 a particulares y 3 a
fiscomisionales. Se planted un muestreo no probabilistico, tipo bola de nieve, tomando
los datos mediante Google Forms. Como resultados de la investigacién se menciona que
el 62,12 % de docentes consideran que la situacion laboral es peor que antes la transicion
de un modelo de educacion presencial a uno virtual ha generado estrés laboral; el
teletrabajo en los docentes ha provocado que deban realizar simultaneamente sus rutinas
laborales y familiares, trabajando ademas con una diversidad de estudiantes que enfrentan
problematicas socioecondmicas, ademas han descubierto una brecha de inequidad social

y de aprendizajes.

En la investigacion denominada Sindrome de burnout en docentes de una Unidad
Educativa Ecuador, elaborada por Manzano (2020), enuncié analizar el nivel de burnout

que muestra el personal docente, midiendo la prevalencia de despersonalizacion,

19



cansancio emocional y realizacion personal. La investigacion recopila informacion
importante sobre las condiciones y consecuencias del sindrome de burnout
experimentado por docentes con la finalidad de generar posibilidades de atencion
mediante la creacion de espacios donde el profesorado pueda compartir sus experiencias
y ser capacitados para encontrar un equilibrio saludable entre su trabajo y su salud mental.
El disefio de la investigacion fue cualitativo y descriptivo; el instrumento de recoleccion
de datos determinado fue el cuestionario de Maslach Burnout Inventory (MBI). Entre los
principales hallazgos en el estudio se encontr6 que el 29% de los docentes de la unidad
educativa padecen de cansancio emocional; la despersonalizacion fue del 17%; y el 85%
de los docentes presenta un alto nivel de realizacion. Se concluy6 con ello que los
docentes poseen una prevalencia baja del sindrome de Burnout, existen docentes ubicados
en la escala media del sindrome y una poblacion relativamente pequefia con una
prevalencia alta quienes podrian encontrarse en riesgo. En cuanto a las dimensiones del
sindrome se encontr6é que la mayoria de docentes, tanto de instituciones publicas como
privadas, presentan niveles normales de Agotamiento Emocional, Despersonalizacién y

Falta de Realizacion Personal, y un porcentaje bajo presentan niveles moderados de estos.

En concordancia la investigacion denominada la ansiedad y su relacion con el
sindrome burnout en docentes universitarios, elaborada por Ocafia y Gavilanes-Gomez
(2022), quienes formularon como objetivo identificar la relacion entre ansiedad y el
sindrome burnout en docentes universitarios, la poblacion participante fue de 90
docentes del area de Salud, quienes de manera voluntaria respondieron las escalas de
evaluacion seleccionadas para la recoleccion de datos, para medir el Sindrome de Burnout
se utilizO Maslach Burnout Inventory (MBI); mientras que la ansiedad se evalud

mediante el Inventario de Ansiedad de Beck. En los resultados obtenidos se pudo
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comprobar la correlacion significativa entre variables investigadas, comparando los
resultados con las diferentes carreras. Predominé la ansiedad junto con la
despersonalizacién, seguido por cansancio emocional y finalmente la realizacion

personal, evidenciando correlaciones bilaterales en las subescalas.
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1.3 Objetivos

131

1.3.2

Objetivo General

Evaluar la relacion entre los niveles del sindrome de burnout con la depresion y

ansiedad en docentes fiscales del canton Otavalo.

Obijetivos especificos

» Examinar los niveles de Burnout presentados en los docentes del Distrito
10D02 mediante el Cuestionario de Maslach Burnout Inventory (MBI).

> Identificar los niveles de Depresion y ansiedad en docentes a través de
las escalas de Zung.

» Comparar los niveles de Sindrome de burnout con la depresion y
ansiedad en los docentes.

» Establecer la existencia de diferencias significativas entre los niveles del
Sindrome de Burnout, depresién y ansiedad con el género, edad, afios de

servicio y nivel educativo desempefiado.
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1.3.3 Hipotesis
» A mayores afios de servicio profesional y edad de los docentes, es mayor el

nivel de Burnout, ansiedad y depresion.
» El nivel de educacién impartido por los docentes influye en el nivel de Burnout.

» Existen mayores niveles de Burnout en el género femenino.
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1.4 Justificacion

El desgaste emocional en los docentes no es algo nuevo, este ha estado presente
en la comunidad educativa de toda Latinoamerica, debido, entre otros factores, a los bajos
salarios, intensos horarios de trabajo, desgaste cognitivo y afectivo, y precario ambiente
laboral en el cual deben desempefiarse. No obstante, las condiciones actuales han
generado mayores cambios por la amenaza mortal de la pandemia (Parraga-Parraga y
Escobar-Delgado, 2020). Se pretende conocer mas acerca de este fenomeno, el estrés
relacionado al trabajo, los aportes de Gil-Monte (2009), se cree que el nUmero de personas
que sufren estrés por la exposicion a los riesgos psicosociales en el trabajo va a ir en
aumento, dado que los cambios en el mundo laboral estan elevando el nivel de exigencias

a los trabajadores.

La manifestacion del sindrome de burnout en los profesionales docentes puede
tener su aparicién como una consecuencia de la exposicion prolongada del sujeto a las
fuentes de estrés propias del ambito escolar (Moreno Jiménez, 2000). Segun Guerrero-
Barona et al. (2018), en los ultimos afios ha aumentado considerablemente el nimero de
profesores que se sienten desmoralizados, impotentes ante los problemas que les plantea

el ejercicio de la docencia y que pierden interés por continuar en la ensefianza.

Segun Martinez-Monteagudo et al. (2019) tras la revision literaria se observa que
existe abundante investigacion cientifica sobre los efectos negativos que el Estrés cronico
0 Burnout tiene sobre la salud, y cdmo los docentes estan en constante contacto con
riesgos psicosociales asociados a las demandas de su labor profesional. Segin Hermosa
(2006) y Restrepo (2005), en Colombia, algunas investigaciones han evidenciado la
relacion del sindrome de burnout con la docencia. En un estudio con docentes oficiales
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en la ciudad de Medellin se identificé que el 46.8 % de ellos presentaban burnout o
estaban en alto riesgo de presentarlo. En Ecuador, con la llegada de la pandemia los
docentes debian garantizar el apoyo a la comunidad educativa, llegando a mantener
jornadas fuera del horario de clases. Las nuevas exigencias requeridas de capacitacion
tecnoldgica, elaboracion de material y planificaciones para estudiantes con y sin
conectividad, y adaptacién a esta nueva realidad ha generado estrés laboral (Mora et al.

2021).

Tras la revision bibliografica se determinan numerosas investigaciones sobre el
sindrome de burnout y las implicaciones que generara sobre la salud docente y la relacion
de éste con comorbilidades de Depresion, ansiedad y otro tipo de trastornos, afectando
considerablemente su desempefio laboral y generando condiciones que llevan a exacerbar

sus estados y a afectar su salud mental.

La investigacion desarrollada reflejara la realidad actual de los profesionales de
la educacion desde una visién cientifica, permitiendo reconocer los indices de estrés

laboral y las afectaciones que este ha generado en la salud mental de los docentes.

25



CAPITULO Il - MARCO REFERENCIAL

2.1.Marco teorico
2.1.1. Elrol del docente en la actualidad

Hablar del docente en tiempo actual es ingresar a un mundo que traslada la
profesion docente al ejemplo y al servicio de los demas; hecho que demuestra que el rol
del maestro va mas alla del contexto educativo de guia o generador de conocimientos,
sino que lo trasciende hacia muchas areas mas. El docente debe garantizar, el derecho
constitucional a la educacidn, con todo lo que ello implica y ademas debe brindar el
servicio educativo durante las diferentes fases de vida y escenarios que sean necesarios.

(Mora et al., 2021).

La practica docente ha sido considerada actualmente de caracter social, como
objetiva e intencional. En este rol intervienen todas las acciones hacia las personas
implicadas en la comunidad educativa (estudiantes, docentes, padres de familia,
autoridades, etc.). Los docentes son responsables de generar procesos de aprendizaje,
crear espacios recreativos y mantener una comunicacion directa entre los estudiantes y
los padres de familia, demas docentes y autoridades institucionales. La institucion
educativa se configura como el escenario de formacidn continua tomando en cuenta todos
los aspectos de la vida humana, el conjunto de valores personales, sociales e

instruccionales, con el proposito de formar un modelo de sociedad (Fiero et al., 1999).

Las demandas actuales han llegado a incidir directamente en una redefinicion del
trabajo del docente, tanto en la formacion, como en el desarrollo profesional. El rol del
docente se ha transformado, existen cambios generados en el contexto macro, donde el
docente debe asumir cada vez mas responsabilidades dentro de sus funciones; cambios

en la evolucién de los valores y en las actuales concepciones sociales (Vaillant, 2010).
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La motivacion del docente ha tenido que conjugarse a diferentes contextos, que
plantean un reto con el surgimiento de nuevas funciones en su desempefio, el uso de TICs
y manejo de redes y la ensefianza con la atencion a necesidades educativas especiales y
diferencias culturales; como también la necesidad de resolver problemas
comportamentales y disciplinarios; ademéas de los altos niveles de desercion escolar y
fracaso académico (Gomez et al., 2010; Ledn et al., 2011; Fernandez et al., 2012;

Rodriguez et al., 2019).

Actualmente las funciones propias de la labor docente en su desempefio laboral se
extralimitan; la sociedad y los padres otorgan al maestro diferentes objetivos de
cumplimiento, siendo estas competencias transferidas, mismas que debian ser cubiertas y
solucionadas por la sociedad y la familia. Debiendo ser un instructor experto de una
materia, atendiendo a cada una de las necesidades de aprendizaje; un solucionador de
problemas quien debe estar para dar respuesta a todos los conflictos presentes dentro y
fuera de la institucidn; debe ser un nexo familiar supliendo el afecto que el estudiante no
tiene en su familia; debe ser un mediador ante situaciones conflictivas, conociendo la
realidad de cada una de las familias, asesorando a las diversas situaciones presentadas.
Sin lugar a dudas, todas estas situaciones laborales van a determinar el desempefio y

motivacion docente (Prieto-Jiménez, 2008).

Las nuevas demandas laborales y las condiciones de trabajo en docentes han
Ilegado a generar afectaciones en su salud y con ello el desarrollo en su actividad laboral.
En las Gltimas décadas se ha observado que los permisos medicos debidos a diferentes
problemas psicologicos en los docentes y desgaste laboral han superado a otras afecciones

en afios antes identificados (Darrigrande y Duran, 2012; Gioberchio, 2006).
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Los enfoques desarrollados para las practicas educativas no son estaticos, se
renuevan y se transforman a lo largo del tiempo y sobre todo en funcion de cada uno de
los cambios sociales por los que atravesamos, como también de los avances en el
conocimiento y en la experiencia desarrollada; por ello son productos sistematicos y
fundamentados que se van generando en el marco de condiciones historicas concretas en

las que vivimos (Davini, 2015).

Los cambios identificados en el sistema educativo actual estan demandando de
una mayor capacidad de adaptacién para el docente. Se estan requiriendo mayores
exigencias a nivel cognitivo, fisico y emocional; que en muchas ocasiones desencadenan
en estrés laboral, manifestaciones relacionadas directamente con niveles crénicos de
estrés y con ello atribuidas al sindrome de burnout. Como consecuencia de los cambios
atravesados en la Pandemia la estructura educativa tradicional transformé la modalidad
de estudios generando una serie de transformaciones y adaptaciones emergentes que

pueden propiciar indicativos del sindrome (Camacho, 2021).

Actualmente estan consideradas como del alto riesgo algunas profesiones como
mineros, policias, pilotos aéreos, doctores, enfermeros, dentistas, vendedores y
profesores, considerados como profesiones generadoras de estrés. (WYTV 2006). Para
dicha calificacion se toma en cuenta la carga laboral, horario de servicio, el nivel de
participacion, el contexto laboral, las relaciones interpersonales y ademas el balance de
la vida laboral y extralaboral; condiciones que repercuten en la salud y ejercicio laboral.
Por lo tanto, en la préctica docente se pueden determinar factores negativos que resultan

de experiencias laborales dafinas para su salud mental (Zabala, 2008).

La labor docente, siempre se ha caracterizado por presentar una sobrecarga horaria

con actividades académicas y extracurriculares exhaustivas, siendo este un factor
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desencadenante para la aparicion del sindrome. La sobrecarga laboral en un corto tiempo
desarrolla una incapacidad de satisfaccion de sus labores, presentando agotamiento
emocional, fatiga y depresion (Garcia et al., 1994). Cuando el profesional responde al
estrés laboral como un conflicto crénico insuperable y con espacios de presentacion
prolongado, implican a su estado agotamiento emocional, desmotivacion, sensacion de
fracaso, bajo rendimiento, entre varios otros; descrita esta condicion como el Sindrome
del Desgaste, del malestar docente o del profesor quemado (Bakker et al., 2000). Por otra
parte, Gil (2005) afiade que con la presencia del sindrome se producen varios cambios de
conducta en el docente por su insatisfaccion en el trabajo en comparacion a las
expectativas creadas al inicio; generando estrés crénico. Por consiguiente, el Sindrome
de Burnout en la labor docente, se caracteriza por las manifestaciones de actitudes
generadas por estrés crénico laboral, y su origen dependera del ambiente en el cual el
profesional se desenvuelva, ya que pueden originarse debido a factores psicosociales del
contexto institucional o debido a las condiciones socio-organizacionales (Camacho,

2021).

Mencionar la educacion y sus procesos en el contexto ecuatoriano requiere
identificar que a pesar de los progresos realizados y avances establecidos en las Gltimas
décadas, en nuestro medio la evolucion en el &rea educativa no ha tenido mayor logro, las
metodologias que se aplican siguen siendo obsoletas; y a raiz de lo vivido en los Gltimos
afos, se pudo marcar un antes y un despues en el sistema con la diferencia de la educacion
y la labor docente, de acuerdo a las responsabilidades y atribuciones (Barrera et al.,

2017).

Los avances tecnoldgicos, los procesos de globalizacion y economia, han
transformando el mundo laboral. Se han identificado riesgos y trastornos psicosociales;

que inciden en la eficacia y eficiencia laboral, impactando en la salud fisica y emocional

29



produciendo en gran demanda ansiedad y una falta de realizacion personal, que sumado
a otros componentes han llegado a generar desencadenantes estrés cronico o sindrome de

burnout (Dorantes-Nova et al., 2016).

2.1.2 Sindrome de Burnout

2.1.2.1 Historia y definicion

La presencia del estrés surgié desde el inicio de la humanidad misma, desde el
nombre primitivo en donde presentaba dos alternativas en su vida, el luchar o huir,
permitiendo liberar la energia generada hacia el peligro. Actualmente el estrés se ha
convertido en uno de los términos mas usados por la sociedad moderna, aplicable a todo
ambito; fundamentandose también en el area laboral con el conocido sindrome de burnout

(Delgadillo et al., 2020).

El Sindrome de Burnout fue introducido por primera vez por Herbert J.
Freundenberger (1974) mencionandolo como un desgaste o sentir exhausto debido a las
diferentes demandas excesivas de energia, fuerza y recursos. Esto ocurre cuando un
individuo, por algunas razones en su trabajo y luego de muchos intentos, se vuelve
ineficaz en sus funciones; encubriendo con ello el estrés laboral o la fatiga crénica,
conocido como el sindrome del “quemado”. Para 1979 Maslach & Jackson el sindrome
de burnout era una respuesta psicologica al estrés laboral crénico que compromete tres
dimensiones como son: Agotamiento Emocional, Despersonalizacion y Pérdida de Logro

0 Realizacion Personal.

Por su parte Schaufeli y Enzmann (1998) mencionaron en varios reportes a nivel

mundial que el Burnout era uno de los principales sindromes que infiere en la salud de
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trabajadores, estando la docencia en segundo lugar con mayor prevalencia a padecerlo
con un 27% luego de los profesionales de la salud. Luego de estas evidencias y los
numerosos casos presentados por el de Burnout, la Organizacion Mundial de la Salud en
el 2000 catalogo al sindrome como un factor de riesgo laboral, debido a que afecta la
calidad de vida de los individuos y su salud mental. Considerando los antecedentes
mencionados Gil-Monte (2002) refiere que el Burnout es una respuesta al estrés laboral,
el mismo que no genera implicaciones negativas Unicamente en la esfera organizacional,
sino no que ademas compromete diversas areas de funcionamiento de la persona que lo
sufre. Para Lasalvia et al. (2011) esta condicion se ha venido presentando en diversas
profesiones uno de ellos en sectores administrativos, profesionales del area de salud,
profesionales de la educacion, psicologos, trabajadores sociales, funcionarios de prisiones

y policias.

El Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo (INSST) define al
burnout como la consecuencia de una exposicion de diversos estresores laborales
produciendo con ello una alteracién en el estado de la salud (Saborio Morales e Hidalgo
Murillo, 2015). Un acuerdo general entre el estudio de varios autores revela que el
Burnout es una respuesta al estrés cronico en el trabajo, en un largo plazo y con factores
acumulativos, presentando consecuencias negativas que se reflejan a nivel personal y
organizacional, y que tiene relacion con atencion directa a colectivos bien sean estos

enfermos de gran dependencia, o también alumnos conflictivos (Martinez, 2010).

Farber (2000) describe al Burnout como un reflejo de la mayor parte de los
ambientes de laborales actuales, ya que la competencia laboral exige generar cada vez
mejores resultados en un menor tiempo y con los minimos recursos posibles. A partir de
esto el auto indica cuatro variables para la presentacion del sindrome: 1) la presion de

satisfacer las demandas de los otros, 2) la presencia de una intensa competitividad, 3) el
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deseo de obtener méas dinero o mejor remuneracién y 4) la sensacion de ser despojado de

algo que se merece.

Dentro de la tendencia para aplicar el Burnout, Maslach y Schaufeli (1993)
reflejaron una ampliacién del concepto aceptando destacando las siguientes
caracteristicas: 1. Predominan en el sindrome maés los sintomas mentales o conductuales
que los fisicos. Entre los sintomas estan, el cansancio mental o emocional, la fatiga y
depresion; 2. Los sintomas se manifiestan en personas que no habrian sufrido
anteriormente ninguna Psicopatologia. 3. Se lo clasifica como un sindrome clinico-
laboral. 4. El sindrome es consecuencia de un desencadenamiento de una inadecuada
adaptacion al trabajo, que lleva consigo una disminucion del rendimiento laboral junto a

la sensacién de baja autoestima

El sindrome de burnout por ello se define como una entidad patoldgica, que a
través del tiempo y los afios ha experimentado diferentes cambios en su definicion,
estableciendo con precisidn sus criterios diagnosticos y a la vez diferenciandolo de otras
entidades relacionadas como el estrés laboral y la depresion. (Orosz, 2012). El sindrome
de Burnout se caracteriza por una sintomatologia que resalta de un cansancio promedio
laboral, implicando un insuficiente desempefio, que se presenta como consecuencia de
prolongados episodios de estrés, afectando exclusivamente la actitud hacia el trabajo, y
sin que se presente relacion con la depresion clinica (Bakker et al., 2000). EI  desarrollo
del sindrome de Burnout segun los estudios realizados depende, de la personalidad del
trabajador, como también de la organizacion o institucion donde labora y el ambiente de

ésta. (Terrones et al., 2016).

Actualmente el burnout mantiene el reconocimiento como sindrome y ademas

como una enfermedad laboral, durante el afio 2005 la Organizacion mundial de la salud
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(OMS) junto a la Asociacion Americana de psiquiatria (APA) empezaron tomar en cuenta
a la problematica, pero no fue sino has el 2010 cuando la Organizacién Internacional del

Trabajo (OIT) incluyéndolo en la lista de enfermedades profesionales.

La OIT indica que el Sindrome de burnout es una enfermedad que pone en riesgo
la economia de los paises y hace que se resienta la productividad de los mismos al afectar

su salud fisica y mental de los trabajadores (OIT, 2010).

2.1.2.2. Bases neurobioquimicas del Burnout

El sindrome de burnout es una entidad que a inicios fue apreciada como una
variante del estrés laboral, pero que actualmente se lo considera como una entidad Unica;
su diagndstico se basa en los sintomas presentados y en los resultados de las diferentes
escalas psicométricas establecidas para ello. Varios autores identifican la existencia de
que este sindrome puede generar alteraciones neurobioquimicas especificas, tales como
son las cifras de cortisol, las alteraciones del eje hipotalamo-hipofisis suprarrenal (eje
HSS), alteraciones en el ritmo cardiaco y alteraciones en la presion sanguinea, (Danhoff

etal., 2011).

El burnout ha generado estudios en el sistema nervioso autdnomo, tanto en la rama
simpética como en la rama parasimpatica, sistema encargado de controlar las funciones
corporales involuntarias, como los movimientos ventilatorios, el control de la motilidad

intestinal, ademas de la presion sanguinea y del ritmo cardiaco (Komissarovaetal., 2011).

Unas de las areas mas estudiadas en padecimiento de Sindrome de Burnout es la

presencia de alteraciones en el sistema inmunoldgico y también en los mecanismos de la
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inflamacién, que como consecuencia explican la causa por el cual el individuo es

propenso a las manifestaciones clinicas definidas clasicamente en este sindrome.

Se han identificado algunos factores de riesgo, que hacen susceptible al individuo

para generar el sindrome de Burnout, entre los cuales estan:

e Componentes personales: la edad (relacionada con la experiencia en el area
laboral desempefiada), el género (las mujeres sobrellevan mejor las situaciones
conflictivas en el trabajo), variables familiares (como la armonia y la estabilidad
familiar que llevan a formar el equilibrio necesario para enfrentar situaciones
conflictivas), personalidad (por ejemplo, las personalidades extremadamente
competitivas impacientes o perfeccionistas).

e Inadecuada formacion profesional o laboral: excesivos conocimientos
tedricos, escaso entrenamiento practico y falta de manejo de técnicas de
autocontrol emocional.

e Factores laborales o profesionales: condiciones deficientes o precarias en
cuanto al medio fisico en el que se desenvuelve, entorno humano conflictivo,
desorganizacion laboral, bajos salarios, sobrecarga de trabajo.

e Factores sociales: como la necesidad de reconocimiento por parte de los demas,
necesidad de alta consideracion social y familiar y un alto estatus econémico.

e [Factores ambientales: presencia de crisis 0 cambios significativos en la vida del
individuo como, muerte de familiares, matrimonios, divorcio, nacimiento de hijos

(Saborio e Hidalgo, 2015).

2.1.2.3. Elementos del sindrome de Burnout
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Maslach y Jackson, sostienen que en la presencia del sindrome de Burnout existen
3 etapas del sindrome: en la primera aparece el cansancio emocional, como consecuencia
del fracaso al intentar modificar situaciones que le generan estrés, posteriormente surge
la despersonalizacion, como un mecanismo de defensa construido por el individuo por el
fracaso ante la fase anterior. En la tercera aparece el abandono de la realizacion personal,

el individuo piensa que su trabajo no amerita mas esfuerzos (Caplan, 2000).

Tabla 1

Cansancio Emocional

!

Despersonalizaciéon

Falta de Realizacion
Personal

Fuente: Etapas del Sindrome de Burnout segun Maslach y Jackson (2002).

1. Cansancio o agotamiento emocional: presentando una pérdida progresiva de energia,
evidenciando desgaste y fatiga.

2. Despersonalizacion: con una construccion realizada por parte del individuo como una
defensa para protegerse de los sentimientos de impotencia y frustracion.

3. Abandono de la realizacion personal: donde el area laboral pierde el valor que tenia

para el sujeto.
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Dichos componentes se presentan de forma paulatina, ciclica; de modo que una

persona puede experimentar los tres componentes varias veces en diferentes epocas de su

vida y en el mismo o en otro trabajo. (Saborio e Hidalgo, 2015). Se presentan ademas

varios tipos de manifestaciones que se pueden considerar como signos de alarma como:

A nivel fisico: fatiga crdnica, habituales dolores de cabeza, espalda, cuello y
dolores musculares, alteraciones del suefio, insomnio, alteraciones respiratorias,
hipertension,  problemas  gastrointestinales, enfermedades coronarias,
hiperhidrosis, nauseas, taquicardia y aumento de enfermedades virales.

A nivel conductual: presentando un comportamiento paranoide, inflexibilidad y
rigidez, superficialidad en las relaciones interpersonales, aislamiento social,
actitud cinica, incapacidad de concentracidn, quejas constantes, comportamientos
de alto riesgo y de baja gestion emocional, como conductas agresivas hacia las
demas personas y absentismo.

A nivel emocional: manifestdndose un agotamiento emocional, expresiones de
hostilidad, irritabilidad y odio hacia los demas, dificultad para controlar y expresar
emociones, aburrimiento, desorientacion, sentimientos depresivos.

A nivel cognitivo: cogniciones asociadas a una baja autoestima, baja realizacion
personal en el &mbito laboral, incapacidad para desempefiar el rol profesional y
fracaso profesional.

A nivel familiar: presentandose una marcada tension al llegar al hogar, un
agotamiento fisico y también psicologico, irritabilidad y cansancio relacionado
con la poca recepcién de escuchar problemas de los deméas. (Saborio e Hidalgo,

2015)

36



2.1.2.4. Causas Laborales del Sindrome de Burnout

Rivera, et al. (2018), refiere que las causas para desarrollar el sindrome son:

Falta de medios para realizar las tareas encomendadas: cuando el individuo no
cuente con los medios necesarios e indispensables para realizar las tareas que le
corresponden en sus funciones, debido a no poder conseguir los objetivos que se
quieren alcanzar, por lo que esto causa una gran frustracion e insatisfaccion con
su rol establecido, teniendo asi la sensacion que no hace nada y no llega a nada.
Falta de definicion del rol profesional: sin que el empleado tenga definido su
funcién o lo que se espera de €l, lo que produce incertidumbre e inseguridad
generando con el tiempo surgimiento de estrés. Dentro de las profesiones
identificadas que estan méas expuestas a padecer el sindrome de burnout, se exige
mas al maestro y al médico.

Falta de control sobre el propio trabajo: identificadas por las exigencias y
demandas que su funcion requiere, todo ello viene determinado iniciativa y

responsabilidad.

La clinica del sindrome se esquematizd en cuatro niveles:

Nivel Leve: presentandose quejas vagas, cansancio, dificultad para levantarse a
la mafiana.

Nivel Moderado: presentando cinismo, aislamiento, suspicacia, negativismo
Nivel Grave: identificando enlentecimiento, automedicacion con psicofarmacos,
ausentismo, aversion, abuso de alcohol o drogas.

Nivel Extremo: con la presencia de aislamiento muy marcado, colapso, cuadros

psiquiatricos, suicidios. (Saborio e Hidalgo, 2015).
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2.1.2.5. Consecuencias sobre la salud

Las consecuencias en los individuos que padecen el sindrome de burnout,
identifican que pueden presentar distintos sintomas, a diferentes niveles como son fisico,
afectivo y actitudinal, identificados en la siguiente tabla:

Tabla 2

Fisicos:

Taquicardia, dolor y opresion precordial

Dispepsia, micciones frecuentes

Impotencia sexual o falta de libido, alteraciones del ciclo menstrual
Parestesias, tension muscular, mialgias

Cefalea persistente, migrafia, diplopia.

Afectivos:

Repentinos y frecuentes cambios de humor
Incapacidad de sentir compasion por otras personas
Interés excesivo por su salud fisica.

Introversion, cansancio y falta de concentracion
Astenia, aumento de la irritabilidad, angustia

De comportamiento:

Indecision y descontento injustificado

Aumento de ausentismo

Tendencia a sufrir accidentes automovilisticos

Trabajo ineficaz y uso de recursos para evitarlos

Tendencia a consumir alcohol y drogas

Exceso de comidas, aumento de la dependencia a tranquilizantes.
Trastornos en el suefio

Disminucion de la calidad de vida vy la cantidad de trabajo

Fuente: Sindrome de Burnout: relacién con otros trastornos emocionales (2020).

En la tltima etapa del sindrome surge la idea de abandonar el trabajo; los olvidos
se hacen cada vez mas frecuentes. Se incrementan los pensamientos negativos sobre si
mismo y sobre su futuro, como evaluacion negativa de lo vivido. Se presentan
sobregeneralizaciones; altos niveles de la suspicacia y la sospecha o falta de credibilidad
sobre su trabajo. Se desarrolla lo que podria llamarse “mentalidad de victima”. Hay una

preocupacion excesiva por las propias necesidades y supervivencia (Perel, 2000).
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2.1.3 Depresion

2.1.3.1 Definicién

La depresion se define en la historia y segun Hipdcrates (S. IV a.C) como un
estado mental, corporal y espiritual, al cual se le denominaba como melancolia. Por su
parte Sigmund Freud, en 1917 publica sus estudios de Duelo y Melancolia, buscando
alguna condicion universal, que pudiera esconderse detras de la depresion y sus diferentes
formas. Considerd entonces que la depresion es la reaccion a la pérdida de un objeto real
o0 imaginario creada por el individuo. En 1970 Aar6n Beck acufio la triada cognitiva de
la depresion: definiendo como una vision negativa de si mismo, con una percepcion hostil

del mundo y el ambiente, y una vision de futuro sufrida o fracasada.

La Organizacion Mundial de la Salud (2000) define a la depresion como un
trastorno mental afectivo, que es comun y tratable, muy frecuente en el mundo y que se
caracteriza por cambios de &nimo con la presencia de sintomas tanto cognitivos como
fisicos, siendo estos de etiologia primaria y secundaria al presentarse con enfermedades
de base. Mientras que segun la quinta edicion del "Diagnostic Statistical Manual of
Mental Disorders” (DSM-5), 2013 la depresion es un trastorno del estado de &nimo, el
cual su principal caracteristica es una alteracion del humor y que, segln su temporalidad
y su origen sintomatico, tiene una clasificacion particular; de esta manera como
principales se distingue el trastorno depresivo mayor, trastorno distimico y trastornos

bipolares.

La OMS establecid dentro de su programa de salud mental que la atencion a la
depresion debe ser prioritaria ademas, afirmé que para el afio 2020, la depresion seré la
segunda causa de incapacidad del mundo. La depresion es uno de los trastornos que puede

ser facilmente diagnosticado por los médicos generales desde el primer nivel de atencion,
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la OMS establece que entre el 60 y 80% de las personas con depresion puede ser tratado
por un tipo de terapia breve y el uso de antidepresivos; sin embargo se establece que en

algunos paises solo el 10% recibe tales tratamientos (Calderon, 2021).

La depresion es un trastorno mental frecuente, que se muestra como un estado de
infelicidad permanente y abatimiento, que puede tratarse de algo situacional o quedar
adherido de forma constante y permanente.

La depresion tiene muchas causas, las cuales incluyen:

Factores genéticos
* Factores quimicos: alteraciones de neurotransmisores
» Factores psicosociales como: experiencias adversas en la infancia: dificultades
cotidianas y crénicas, eventos indeseables en la vida, red social limitada, baja autoestima.
En la mayoria de los pacientes los episodios depresivos surgen de la combinacién de
factores familiares, bioldgicos, psicoldgicos y sociales, los cuales operan a través del

tiempo y progresivamente incrementan su capacidad patogénica (Calderon, 2021).

2.1.3.2 Sintomas de depresion:

El individuo que padece de trastorno depresion, manifiestan un conjunto de
sintomas afectivos, cognitivos, conductuales y fisicos. Sintomatologia que va desde un
estado de animo bajo a alteraciones de la conducta tan graves como autolesiones la o de
suicidio o las.

e Sintomas afectivos/cognitivos: irritabilidad, estado de animo deprimido,
ansiedad, nerviosismo, dificultades en atencidon u concentracion, perdida de

interés y motivacion, sobre todo en gustos anteriores; incapacidad para disfrutar,
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anhedonia), distorsiones cognitivas, baja autoestima, sentimientos de inutilidad e

ineptitud, ideacion suicida.

e Sintomas fisicos: fatiga constante, pesadez en extremidades, problemas de suefio,
problemas alimenticios, aumento/pérdida de peso, problemas sexuales, dolor de
cabeza, tension muscular/ rigidez, problemas gastrointestinales, palpitaciones,

falta de aire, sensacion de quemazon.

e Sintomas conductuales: labilidad emocional, confrontacion interpersonal,
aislamiento social, evitacion de intimidad, uso/abuso de sustancias, evitacion de
situaciones, rituales o compulsiones, reduccion de produccion laboral, reduccién
de actividades de ocio y placer, autolesiones, intentos de suicidio, conductas

violentas hacia los demas.

2.1.4 Ansiedad

2.1.4.1 Definicién

La ansiedad por su parte ha sido definida como una respuesta anticipatoria del
individuo a una amenaza futura, la cual surge de la percepcion a los diferentes estimulos
del entorno; siendo este un mecanismo de respuesta tanto fisiolégica y como conductual
la cual es generada para impedir o imposibilitar un dafio. Considerando un punto de vista
evolutivo se considera a la ansiedad como una conducta adaptativa, que promueve la
supervivencia, alejando al individuo de lugares y situaciones establecidas como peligro
potencial. (Macias-Carballo, 2019). La ansiedad alude a un estado con predominio de

sintomas psiquicos y con la continua sensacion de catastrofe o de peligro inminente, es
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decir, la prevalencia de la combinacién entre sintomas cognitivos vV fisioldgicos,

evidencidndose una reaccion de sobresalto. (Bresd-Esteves et al 2019).

La ansiedad es un estado emocional subjetivamente desagradable para el
individuo; el cual se caracteriza por la presencia de sentimientos negativos como tension
y acompafiado de sintomas fisiolégicos como palpitaciones, temblor, entre otras; la
situacion que valoramos como amenaza alerta al cerebro, el cual promueve la respuesta
adecuada; y la cual es utilizar al maximo nuestros recursos para enfrentarse a ese

problema; teniendo como fondo el instinto de supervivencia (Schlatter, 2003).

Sin embargo la ansiedad puede generar un trastorno mental, cuando esta surge
como una conducta recurrentemente a una respuesta anticipatoria involuntaria e intensa
ante una o varias amenazas potenciales, sea esta real o supuesta. (Macias-Carballo, 2019).
Cuando el individuo excede la capacidad de adaptacion al ambiente, la ansiedad se vuelve
patoldgica y es acompafiada de varias alteraciones psicoldgicas y psicosomaticas. De
acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud, 15 % de la poblacion mundial puede

tener ansiedad y 20 % puede desarrollarla. (Puig-Lagunes et al., 2021).

Los trastornos de ansiedad afectan a cerca de 40 millones de adultos en Estados
Unidos de entre 18 afios de edad o mas cada afio. Los trastornos de ansiedad ocurren
usualmente junto con otras enfermedades mentales o fisicas, incluyendo por ejemplo el
abuso del consumo de alcohol o de otras sustancias, lo cual pueden enmascarar los

sintomas presentes de la ansiedad o empeorarlos (Calderon, 2021).

2.1.4.2 Sintomas:
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Los sintomas de ansiedad pueden alcanzar niveles muy elevados, la mayor parte

de los individuos sufren dos o mas de estos trastornos al mismo tiempo. Las

manifestaciones de ansiedad se dan en tres niveles:

Dimension cognitiva-subjetivo: relacionado con el mundo interno de cada
individuo incluyen variables como la recepcion y evaluacion subjetiva de cada
uno de los estimulos recibidos y los estados asociados con la ansiedad. Los
sintomas que se presentan son preocupacién, temor, inseguridad, miedo,
pensamientos negativos sobre si mismo, temor hacia la critica de los demas, sobre
nuestra actuacion ante los otros, a la pérdida del control, dificultades para pensar,
estudiar, o concentrarse, etc.

Dimensidn fisioldgico- somatica: la ansiedad esta determinada por la actuacion
de ciertas estructuras cerebrales como la actuacion del hipotalamo. Desde un
punto de vista fisiologico, la aparicion esta condicionada por descargas de
adrenalina 41. Los sintomas de tipo externo son: sudoracion, tension muscular,
taquicardia, palpitaciones, temblor, molestias en el estdmago, otras molestias
gastricas, dificultades respiratorias, sequedad de boca, dificultades para tragar,
dolores de cabeza, mareo, nauseas, etc.

Dimensién motor-conductual: son aquellos cambios observables en expresion
facial, movimientos y posturas corporales; aunque principalmente se refiere a las
respuestas de evitacion y escape del individuo ante la situacion generadora de
ansiedad .Entre los principales sintomas tenemos: evitacion de situaciones
temidas, comer o beber en exceso, fumar, inquietud motora, ir de un lado para

otro sin una finalidad concreta, tartamudear, llorar, quedarse paralizado, etc.
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2.1.5 Relacidn entre el sindrome de burnout, depresién y ansiedad

Existen dos variables importantes que pueden producirse como consecuencia del
padecimiento del sindrome de burnout o que incluso pueden darse conjuntamente. Dichas
variables son la ansiedad y la depresion que no siempre surgen aisladas y que generan
confusion en la presencia del sindrome, al igual que el estrés; existiendo una comorbilidad

asociada entre estos conceptos junto con el burnout. (Ramirez, 2019).

Existen varios autores quienes consideran que entre las caracteristicas que
comparten estos padecimientos se pueden encontrar varias caracteristicas que comparten
como: cansancio, irritabilidad, deteriora en el desempefio, sensacion de angustia en la
vida o en la vida personal, ausentismo laboral, una disminucion de su actividad fisica, un
deterioro de la atencion y memoria entre otros (Feuerhahn, Stamov-RofRnagel, Wolfram,
Bellingrath & Kudielka, 2008; Jonsdottir et al., 2013). Existen claramente sintomas
compartidos pero que conceptualmente son distintos; algunos provocan sintomas, sin que
esto signifique que sean lo mismo por su reaccion. Cada trastorno tiene peculiaridades
que lo distinguen uno de otro, pero los padecimientos estan relacionados conceptualmente

y clinica entre ellos.

Lo que singulariza al sindrome de burnout es que en su definicion incluye tres
aspectos clinicos como agotamiento emocional, despersonalizacién y bajo desempefio,
los mismos que agrupan varios rasgos de otros trastornos. En sintesis, la respuesta
emocional en el burnout estd determinada por factores sociales y ambientales que
establecen la presencia o aparicion del sindrome; dependiendo también de los recursos

psicologicos individuales para hacer frente a esa situacion.
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Tabla 3

Sindrome de Bumout Agotamicnto emocional,
—%® | despersonalizacién y
bajo desempeiio
- Imtabilidad

= Disminucion Jde la
actividad fisica

-Deterioro de la
atencion y la memoria

Depresion | - Ausentismo laboral [¢— Ansicdad

- Preocupacion por su
salud y el futuro

Y
y v
Tristeza o melancolia - Apatia " . =
scotipatis 06 plndids Inquictud acompaiada
; -Cansancio o fatiga, de sensacion de
para disfrutar las cosas
entre vlras amenaza o peligro

Fuente: Sindrome de Burnout: relacién con otros trastornos emocionales (2020).

2.1.6 Sindrome de Burnout y comorbilidades (depresion y ansiedad)

Como se ha mencionado los factores psicosociales del medio ambiente en el
trabajo (fabrica, empresa o escuela) pueden intervenir de forma importante en el
desarrollo del sindrome de burnout. Sin embargo, se cree que no es el Unico trastorno que
generan estos factores, sino que, también se pueden producir otras alteraciones como son
la depresién o la ansiedad, a partir de las condiciones generadas en el medio laboral. La
relacién entre el Sindrome de burnout, la depresion y la ansiedad no es muy clara, no

existe un modelo que integre y explique la coexistencia de estos padecimientos. Esta
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situacion es generada por las caracteristicas de los trastornos; el individuo puede presentar
algunos sintomas depresivos o de ansiedad transitoriamente, sin tener la entidad
patoldgica como tal. También existe una gran discusion si las dos entidades como la
depresién como el burnout son entidades separadas o se sobreponen (Bianchi et al., 2013).
La mayoria de los trabajos investigativos referentes al burnout, la depresion y la ansiedad
son analizados de forma independiente, algunos evaltan simultdneamente la prevalencia
de estos trastornos; sin embargo, son escasos. En un estudio realizado con las tres
variables se concluyé que los individuos que presentaron sintomas ansiosos generan
mayor riesgo para desarrollar el sindrome de Burnout (Calderon-Villota, 2010). En la
actualidad, se ha determinado que las demandas laborales de los puestos de trabajo que
mantiene un incremento en desarrollar el sindrome, no son los que requieren mucho
esfuerzo fisico, sino una mayor concentracion mental, que por ello tienen menos control

sobre su trabajo (Almirall, 2001).
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CAPITULO 111
MARCO METODOLOGICO

3.1. Descripcion del area de estudio

Para la ejecucion del presente trabajo de investigacion, se realizara la recoleccion
de datos con el personal docente de instituciones fiscales pertenecientes al Distrito 10D02
Antonio Ante - Otavalo, para lo cual solicitara autorizacion escrita al director distrital y
a las autoridades de cada una de las instituciones educativas, se dard a conocer a los
docentes el fundamento de la investigacion recalcando su participacion voluntaria y
dando a conocer que los resultados serdn con fines cientificos. Los cuestionarios
utilizados para la investigacién se encontraran de manera digital el Google Forms estan
disefiados para una ejecucién de tiempo de 40 minutos en total. Se elaborara un
consentimiento informado para que los docentes aprueben ser parte de la investigacion
dando a conocer que la participacion es voluntaria y que pueden retirarse del estudio

cuando asi lo deseen sus datos personales se encontraban bajo resguardo, conforme a la

ley.

3.2. Enfoquey tipo de investigacion

3.2.1. No experimental

La investigacion disefiada para la investigacion fue No experimental debido a que
las variables identificadas en la investigacion no seran manipuladas, se las analizaré en

su estado natural (Sampieri, 2014).

3.2.2. Descriptiva-Relacional
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El presente trabajo fue Descriptivo-Relacional porque se pretende conocer la
prevalencia de las variables a estudiar en los estudiantes y conocer la relacion que existe

entre si en un momento determinado (Sampieri, 2014).

Presenta un disefio de investigacion cuantitativo; con base numérica con la que se
realizara recoleccion de datos y analisis estadisticos para la comprobacion de las hipdtesis
y relacion de las variables. La recoleccion de datos se fundamentara en la medicion de las
variables de investigacion, para ello se utilizardn procedimientos estandarizados y

aceptados por la comunidad cientifica.

3.3. Poblacion y muestra

La investigacion se desarrollard con un muestreo no probabilistico intencional,
conformado por 151 participantes docentes de educacion inicial, basica y bachillerato de
diferentes Unidades Educativas Fiscales del cantén Otavalo, Unidad Educativa Sarance,
CECIB Luis Ulpiano de la Torre, Unidad Educativa Otavalo y Unidad Educativa Miguel
Egas Cabezas; instituciones tanto del area urbana como rural. Las caracteristicas del
grupo de estudio serdn docentes de ambos sexos, de entre 25 afios a 59 afios de edad

ubicados en el Distrito 10D02 - Educacion.

3.4. Instrumentos de evaluacion

El primer recurso utilizado sera el Cuestionario de Maslach Burnout Inventory
(MBI) el cual es el instrumento mas utilizado en todo el mundo para evaluar estrés laboral
cronico, esté constituido por 22 items en forma de afirmaciones, sobre los sentimientos y

actitudes del profesional en su trabajo y su funcion es medir el desgaste profesional,
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miden tres dimensiones diferentes: Subescala de agotamiento emocional. Subescala de
despersonalizacion. Subescala de realizacion personal. Esta escala tiene una alta
consistencia interna y una fiabilidad cercana al 90%, el coeficiente alfa de Cronbach en
una muestra 1.316 casos se obtuvieron los siguientes indices: 0,90 en CE, 0,79 en DP
0,71 en RP, y sus correspondientes errores de medida (en puntuaciones directas). Se ha
considerado este instrumento en varias investigaciones como la realizada en Espafia por
Martinez et al. (2020), identificando los diferentes perfiles de burnout y el agotamiento.
En Ecuador también fue utilizada por Mora et al. (2021), investigando el burnout,

ansiedad y depresion complementando con las Escalas de Zung.

Se utilizaré la escala de depresién de Zung (1965), que consta de 20 preguntas que
exploran los sintomas relacionados con los episodios depresivos, experimentados en el
transcurso de las dos ultimas semanas (estado de animo y sintomas cognoscitivos y
somaticos). Cada pregunta de la escala tiene cuatro opciones de respuesta que van de 1
(muy pocas veces) a 4 (la mayoria de las veces); la suma de las 20 preguntas genera la
puntuacion que posteriormente permitiré identificar el nivel de depresion. Y la Escala de
Ansiedad de Zung que consta de 20 frases, informes o relatos. Cada uno de los cuales se

refieren a un sintoma o signo caracteristico de la ansiedad.

En la investigacion se agregaran preguntas ah-doc con la finalidad a investigar en
el grupo de estudio Sexo (masculino / femenino), edad, Nivel educativo del que es
docente (inicial / preparatoria / elemental / media / superior / bachillerato), afios de
servicio, area geografica de trabajo (urbano/rural), calidad de las relaciones
interpersonales con la comunidad educativa (estudiantes, padres de familia, docentes,

autoridades).
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3.5. Procedimientos

3.5.1. Disefio de la investigacion
Se muestran en orden las fases para llegar a los objetivos especificos que se han

planteado.

3.5.1.1.Fase 1: Evaluacion del proceso: recopilacion de informacion de fuentes
cientificas de cada una de las variables a estudiar. Recoleccién datos a través de

los recursos establecidos.

Actividad 1: Investigacion de la teoria referente a las tres variables establecidas;

Sindrome de Burnout, ansiedad y depresion.

Actividad 2: Aplicacion de reactivos psicoldgicos seleccionados para la

recoleccion de datos; a través de Google forms.

3.5.1.2.Fase 2: Sistematizacion de resultados: recepcion de resultados obtenidos de los tres

recursos utrilizados, analisis, correlacidn y evaluacion de los mismos.

Actividad 1: Analisis de resultados

Actividad 2: Correlacion de las variables.

3.5.1.3. Fase 3: Conclusiones de estudio:
Actividad 1: elaboracion de conclusiones de estudio, aprobacion de hipotesis

y discusion de resultados finales.

3.6. Consideraciones Bioéticas
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La presente investigacion cumplidé con las consideraciones bioéticas para su
desarrollo y en funcién de la protecciéon de la informacion recopilada en el grupo de
participantes; aplicando un consentimiento informado, comprensivo, competente y
voluntario de las personas que van a participar en la investigacion; y guardando la
confidencialidad de los datos y resultados obtenidos. En concordancia al Articulo 6 de la
Ley Orgéanica de transparencia y acceso a la informacion publica en donde establece que
se considera informacion confidencial aquella informacion publica personal, que no esta
sujeta al principio de publicidad y comprende aquella derivada de sus derechos

personalisimos y fundamentales.
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RESULTADOS

Tras finalizar el estudio y haber analizado los resultados en el programa IMB
SPSS v27.0.1, inicialmente se utilizd la prueba estadistica de Kolmogorov-Smirnov, la
cual se uso debido a la cantidad de sujetos de estudio (151 docentes) y como resultado se
observa en la Tabla 4. que no existe normalidad en los datos.

Tabla 4.

Pruebas de normalidad de datos

Variable Estadistico Kolmogorov-Smirnov gl. Sig.

MBI ,101 151 ,001

EAMD ,080 151 ,020

EAA ,110 151 ,000

Género 473 151 ,000

Edad ,120 151 ,000

¢Docente de que nivel es? ,181 151 ,000
Afios de servicio ,113 151 ,000

Para tener una perspectiva global de las variables propuestas en el presente
estudio, se observa en la Tabla 5 los datos descriptivos, donde se evidencia que: existe
mayor cantidad de mujeres que hombres en la muestra de estudio, el rango de edades es
de 25 a 61 afios, predominan los docentes que imparten clases a Bachillerato, los afios de
servicio oscilan de 0 a 54 afios de los cuales la mayoria respondi6 que lleva 8 afios de
servicio en la institucion educativa. con respecto a la evaluacion de calidad de relaciones
interpersonales se obtuvo que: los docentes en relacion con los estudiantes la categorizan
como muy buena, en tanto a la relacion con los padres de familia la categorizan como
buena, en la relacion con las autoridades la categorizan como buena y con relacion al
DECE la categorizan como muy buena. Con lo que respecta a la evaluacion del
cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI) se identificéd 3 subcategorias las cuales
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se evidencia que: la mayoria de los docentes presentan un agotamiento emocional bajo,

una despersonalizacion baja y una realizacion personal alta, dando como resultado final

de la MBI una media de 52,57 puntos, lo que indica un indice medio. En tanto a la escala

de Autovaloracion de Ansiedad y depresion de Zung, se obtuvo que: en AEMD una media

de 34,35 puntos, indicando un estado de normal de depresién, y finalmente en EAA se

obtuvo una media de 47,09 puntos, indicando un estado de ansiedad moderado.

Tabla 5.

Estadisticos descriptivos

Desv.
Variable Media Moda i Varianza Méaximo Minimo
estandar
. 115M
Género Mujeres 0,428 0,183
36 H

Edad 46,08 52 9,23 85,35 61 25
¢Docente de que nivel es? 4,19 Bachillerato 1,57 2,47 Bachillerato (6)  Inicial (1)
Afos de servicio 17,27 8 10,17 103,39 54 0
Como define la calidad de
las relaciones
) 1,38 Muy Buena 0,53 0,28 Muy Buena Muy Mala
interpersonales con
estudiantes
Como define la calidad de
las relaciones
. 1,6 Buena 0,66 0,43 Muy Buena Muy Mala
interpersonales con padres
de familia
Como define la calidad de
las relaciones
) 1,64 Buena 0,67 0,45 Muy Buena Muy Mala
interpersonales con
autoridades
Como define la calidad de
las relaciones
. 1,66 Muy Buena 0,72 0,52 Muy Buena Muy Mala
interpersonales con el
DECE
Subescala de Agotamiento )

8,37 Bajo 8,57 73,49 39 0

Emocional
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Subescala de

L 2,91 Bajo 3,96 15,64 21 0
Despersonalizacion
Subescala de Realizacion

40,28 Alto 7,78 70,41 48 13

Personal
MBI 52,57 Medio 11,31 127,97 87 20
EAMD 34,35 Normal 4,89 23,91 49 20
EAA 47,09 Moderada 4,26 18,2 56 32

En la Tabla 6. se indica los resultados de la encuesta ah doc indicando la cantidad
de docentes clasificados segun la instruccion educativa, el género, la tutoria, el nivel al
cual imparte clases, el estado civil, y el area geogréafica de trabajo. EI 45% de los docentes
pertenecen a la UE Otavalo, 19,2% a la UE Sarance, 19,2% a la UE Miguel Egas, 11,9%
al Cebib. Luis Ulpiano De La Torre y el 4% a otras instituciones educativas. El 76,2%
son mujeres y el 23,8 son hombres. El 27,8% pertenecen a bachillerato, el 20,5%
pertenecen a basica superior, el 19,9% pertenecen a basica elemental, el 16,6% pertenecen
a basica media, el 7,9% pertenecen a preparatoria y el 7,3% pertenecen a educacion
inicial. El 59,6% de los docentes son de estado civil casados, el 19,9% son solteros, el
16,6% son divorciaos, el 2,6% son viudos y el 1,3% en otro. El 62,9% de los docentes
trabajan en el sector urbano, mientras que el 37,1% trabaja en el sector rural.

Tabla 6.

Resultados de la encuesta ah doc.

Variable Opcidn Frecuencia Porcentaje (%)
UE Otavalo 68 45,0
Institucién Educativa en la UE Sarance 29 19,2
que trabaja UE Miguel Egas 29 19,2
Cebib. Luis Ulpiano De La Torre 18 11,9
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Otro 6 40

Femenino 115 76,2
Género )
Masculino 36 23,8
¢Es usted docente tutor de No 23 15,2
grado o curso? Si 128 84,8
Inicial 11 7,3
Preparatoria 12 7,9
Bésica Elemental 30 19,9
Tutor de que nivel . )
Basica Media 25 16,6
Basica Superior 31 20,5
Bachillerato 42 27,8
Soltero 30 19,9
Casado 90 59,6
Estado civil Divorciado 25 16,6
Viudo 4 2,6
Otro 2 1,3
; o ) Rural 56 37,1
Area geogréfica de trabajo
Urbano 95 62,9
Total de Casos 151 100,0

Enla

Tabla 7. se observa los resultados obtenidos de la encuesta con referencia a la
definicién de calidad de las relaciones interpersonales tanto con los estudiantes, padres

de familia, autoridades y DECE, siendo estas respuestas positivas en su gran mayoria.

Tabla 7.

Resultado de la encuesta de percepcion de calidad laboral educativa

Pregunta Opcion Frecuencia Porcentaje

Bueno 54 33,8
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Como define la calidad de las Malo 1 0,6
relaciones interpersonales con  njuy Bueno

estudiantes % 60,0
Bueno 73 45,6
Cdmo define la calidad de las Malo 1 06
relaciones interpersonales con Muv Bueno ’
padres de familia y & 44.4
Muy Malo 1 0,6
Regular 5 3,1
Bueno 76 47,5
Cdmo define la calidad de las Malo 1 06
relaciones interpersonales con Muv Bueno ’
autoridades y 66 413
Muy Malo 1 0,6
Regular 7 4.4
C6mo define la calidad de las ~ BUENO 68 42,5
relaciones interpersonales con el Malo 4 2,5
DECE Muy Bueno 69 43,1
Regular 10 6,3
Total de casos 151 100,0

Luego de haber aplicado las encuestas de Burnout y Zung para identificar la
presencia del sindrome de burnout, la depresién y ansiedad en docentes fiscales del canton
Otavalo, se obtuvieron que en MBI un 81,9% de los docentes tienen un sindrome de
burnout medio, un 7,5% en estado alto y un 5,1% en estado bajo, mientras que en EAMD
se obtuvo un 86,3% de los docentes en estado normal, y un 8,1 en estado leve, y
finalmente en EAA se obtuvo un 64,4% de los docentes en estado moderado mientras
que in 35,6 estan en estado normal, como se muestra en la Tabla 8. De acuerdo a esta
presentacion de resultados se establece una hipotesis nula de acuerdo a lo planteado al
inicio de la investigacion.

Tabla 8.

Resultado de las encuestas de Burnout y Zung

Variable Opcidn Frecuencia Porcentaje (%)
Subescala de Agotamiento Emocional Alto 10 6,3
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Bajo 134 83,8
Medio 7 4,4
Alto 10 6,3
Subescala de Despersonalizacion Medio 26 16,3
Bajo 115 71,9
Subescala de Realizacion Personal Alto 151 100
Alto 12 7,5
MBI Medio 131 81,9
Bajo 8 51
EAMD Leve 13 81
Normal 138 86,3
EAA Moderada 103 64,4
Normal 48 35,6
Total de Casos 151 100

En la Tabla 9. se observa los resultados de las encuestas del sindrome de burnout,

depresion y ansiedad donde se los clasifica segun el género y el nivel al cual da clases el

docente, dando como resultado que la mayoria del cuerpo de docentes estd conformado

por mujeres y que la mayoria de ellas da clases en bachillerato. Se presenta un MBI

medio, EAMD normal y EAA moderada. Como resultado se puede mencionar que en

relacién al sindrome de burnout y depresion la hipotesis es Nula; mientras que en relacién

a la ansiedad se confirma la hipétesis en relacion a los niveles de clases impartido.

Tabla 9.
Analisis de los resultados de las encuestas segun el género y el nivel al que da clases el
docente.
Género ¢Docente de que nivel es?
Variable Opcién  Mujeres Hombres 1 2 3 4 5 6  Total
Alto 8 4 1 1 0 0 5 5 12
MBI Medio 101 30 10 11 27 25 24 34 131
Bajo 5 3 0 0 3 0 2 3 8
Normal 105 33 10 12 27 23 27 39 138
EAMD
Leve 10 3 1 0 3 2 4 3 13
Normal 39 9 2 3 15 6 10 12 48
EAA
Moderada 76 27 9 9 15 19 21 30 103
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Debido a la normalidad y naturaleza de los datos se utilizo la prueba de correlacion
de Spearman, donde se observa en la Tabla 10. que: existe una correlacion inversa muy
baja de -0,045 entre la variable de género y MBI, existe una correlacién inversa casi nula
de -0,006 entre el género y EAMD, existe una correlacion muy baja de 0,082 entre género
y EAA. En tanto a la edad y MBI se encontr6 una correlacién muy baja de 0,078, la edad
con EAMD se encontrd una correlacion inversa muy baja de -0,078 y con respecto a EAA
se encontrd una correlacién inversa casi nula de -0,031. Con respecto al nivel al que da
clases el docente se encontrd: una correlacion inversa muy baja de -0,065 en MBI, una

correlacion casi nula de 0,018 en EAMD vy una correlacion casi nula de 0.035 en EAA.

En tanto a los afios de servicio se encontrd: una correlacion inversa casi nula de -
0,048 en MBI, una correlacion inversa casi nula de -0,062 en EAMD y una correlacion

inversa casi nula de -0,043 en EAA.

Mientras que en la correlacion entre las variables de sindrome de Burnout,
depresion y ansiedad se obtuvo que: MBI se obtuvo una correlacion inversa casi nula de
-0.108 con respecto a EAMD y una correlacion inversa baja de -0,244 con respecto a

EAA, mientras que EAMD con EAA se obtuvo una correlacion casi nula de 0,007.
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Tabla 10.

Correlaciones de variables ah doc con las variables de MBI, EAMD Y EAA (resultados
de interpretaciones)

Género Edad Docentede  Afios de MBI EAMD EAA
que nivel es?  servicio

Género Rho de 1,000 0,006 ,367™ 0,016 -0,045  -0,006 0,082

Spearman

Sig. 0,943 0,000 0,843 0,580 0,947 0,319
Edad Rho de 0,006 1,000 0,077 ,699™ 0,078 -0,078 -0,031

Spearman

Sig. 0,943 0,350 0,000 0,344 0,339 0,707
Docente de Rho de 367 0,077 1,000 0,046 -0,065 0,018 0,035
que nivel es? Spearman

Sig. 0,000 0,350 0,574 0,430 0,824 0,672
Afios de Rho de 0,016 ,699™ 0,046 1,000 -0,048  -0,062 -0,043
servicio Spearman

Sig. 0,843 0,000 0,574 0,562 0,453 0,602
MBI Rho de -0,045 0,078 -0,065 -0,048 1,000 -0,108 -0,244™

Spearman

Sig. 0,580 0,344 0,430 0,562 0,188 0,003
EAMD Rho de -0,006 - 0,018 -0,062 -0,108 1,000 0,007

Spearman 0,078

Sig. 0,947 0,339 0,824 0,453 0,188 0,935
EAA Rho de 0,082 - 0,035 -0,043 -,244™ 0,007 1,000

Spearman 0,031

Sig. 0,319 0,707 0,672 0,602 0,003 0,935

Debido a la normalidad y naturaleza de los datos se utilizé la prueba de correlacién de
Spearman, donde se observa que no existen correlaciones significativas entre las variables

de género, edad, afios de servicio y el nivel al que da clases el docente con las variables

del sindrome de Burnout, autoevaluacién de depresion y ansiedad.

Tabla 11.
Correlaciones de variables ah doc con las variables de MBI, EAMD Y EAA (Datos en
bruto)
Afios de Docente de que
Variable Estadistico MBI EAMD EAA Genero Edad o )
Servicio nivel es?
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MBI Rho de

1,000
Spearman
Sig.
EAMD Rho de .
,208
Spearman
Sig. 0,010
EAA Rho de
0,136
Spearman
Sig. 0,097
Genero Rho de
0,019
Spearman
Sig. 0,816
Edad Rho de
-0,063
Spearman
Sig. 0,442
Afios de servicio Rho de
0,098
Spearman
Sig. 0,232
Docente de que Rho de
0,038
nivel es? Spearman
Sig. 0,644

,208"
0,010

1,000

,162"
0,047
-0,082
0,318
-0,017
0,839
0,117
0,151
0,043

0,602

0,136
0,097
,162"
0,047

1,000

0,048
0,554
0,051
0,537
0,018
0,827
-0,007

0,935

0,019
0,816
-0,082
0,318
0,048
0,554

1,000

0,006
0,943
0,016
0,843
367

0,000

-0,063
0,442
-0,017
0,839
0,051
0,537
0,006
0,943

1,000

,699™
0,000
0,077

0,350

0,098
0,232
0,117
0,151
0,018
0,827
0,016
0,843
,699™
0,000

1,000

0,046

0,574

0,038
0,644
0,043
0,602
-0,007
0,935
367"
0,000
0,077
0,350
0,046
0,574

1,000

Para medir el tamafo de efecto existente en las variables de estudio se utilizé la

prueba estadistica D de Cohen, donde se refleja en la Tabla 12. que existen tamarfios de

efecto muy grandes siendo en MBI 11,322, en EAMD 4,886 y en EAA 4,274.

Tabla 12.
Prueba D de Cohen
Prueba de Levene de igualdad de
varianzas
Variable D de Cohen F Sig.
MBI 11,322 3,992 0,048
EAMD 4,886 1,268 0,262
EAA 4,274 0,183 0,670
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Para medir la diferencia de medias existentes en dos grupos de la misma muestra

de estudio se utilizo la prueba estadistica U de Mann Whitney, la cual se observa en la

Tabla 13. y debido a que existen valores de significancia superiores a 0,05 se determina

que no existen diferencias significativas en entre el género y las variables de estudio.

Tabla 13.

Prueba U de Mann Whitney

Rando Suma

Variable Género N go de U de Mann-Whitney Z Sig.

promedio

rangos
Femenino 115 75,53 8686,50

MBI . 2016,5 -0,234 0,815
Masculino 36 77,49  2789,50
Femenino 115 77,99 8969,00

EAMD . 1841 -1,002 0,316
Masculino 36 69,64  2507,00
Femenino 115 74,82 8604,50

EAA . 1934,5 -0,594 0,553
Masculino 36 79,76  2871,50
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DISCUSION

En el desempefio de las actividades profesionales existen varios factores que
pueden desencadenar el estrés laboral, afectando a la salud mental del docente
provocando el sindrome de Burnout, ansiedad y/o depresion. En el continente europeo se
muestran varios estudios en los que revelan que los docentes de preparatoria presentan
indices bajos en el sindrome de Burnout por lo que infiere que los docentes mantienen
una buena salud mental (Gonzales y Regalado, 2022). De igual manera, en un estudio
realizado en docentes de 23 provincias espafiolas y 10 Comunidades Auténomas revela
que el 20,8% de los maestros presentan el sindrome de Burnout, donde se encontr6 una
relacion directa entre el agotamiento emocional y estrés (Blazquez et al., 2022). Por lo
que se puede evidenciar que existen distintos factores que pueden desencadenar el
sindrome de Burnout, como por ejemplo el clima laboral, el estrés o la sobrecarga de
trabajo que son sometidos los docentes en cada institucion educativa. En tanto a los
resultados que se observé en el presente estudio los docentes parecen mantenerse en

buenas condiciones laborales lo que se refleja en la salud mental que poseen.

En tanto a américa latina el panorama que se evidencia al respecto no es tan
diferente del continente europeo, ya que estudios realizados en docentes Chile se mostro
que existe un nivel de Sindrome de Burnout global medio o bajo y que el 34% presentan
agotamiento emocional, pero en su gran mayoria mantienen una realizacién personal alta
y la despersonalizacion baja (Zuniga y Pizarro, 2018). Por otro lado, un estudio en
Colombia manifesté que la mayoria de los docentes son de género femenino y entre
menor antigiiedad de labor presenten se reportan mayores puntajes en agotamiento
emocional (54 Puntos) y el puntaje promedio de MBI fue de 43,4 puntos (Bedoya et al.,
2017). En tanto a los datos que se obtuvo en el presente documento, el personal docente

también esta conformado mayoritariamente por mujeres, pero no existio correlaciones
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significativas con los datos sociodemograficos, ademas de que se presentaron indices
bajos en agotamiento emocional y despersonalizacion, mientras que se presento indices

altos en la realizacion personal de MBI.

En estudios realizados en docentes de Ecuador se menciona que el 29% padecen
de cansancio emocional, un 17% padecen despersonalizacion y el 85% de los docentes
presenta un alto nivel se realizacién (Manzano, 2020). Asi mismo, otro estudio realizado
en docentes de la Zona 3 de Ecuador revelaron altos indices de estrés, pero no se encontro
la presencia del sindrome de Burnout y que ademas estas variables son independientes
(Aguilar y Mayorga, 2020). Mientras que en nuestro estudio se obtuvo que un 81,9% de
los docentes mantienen un indice de MBI normal y que mantienen una independencia de

variables.

En Perd, se utilizd la escala de depresion de Zung en docentes de secundaria,
donde se observa que el 84.96 % no presentan depresion, mientras que un 15.04%
muestran una ligera depresion (Zufiga, 2017). Por otra parte, en Colombia el 42,2% del
total de los docentes de los colegios Técnico Agropecuario y Enrique Olaya Herrera no
reportaron sintomas depresivos; sin embargo, el 44,4% se presentaban ligeramente
deprimidos (Benito y Perdomo, 2020). De igual manera en nuestro estudio se obtuvo que
el 86,3% de los docentes no tenian signos de depresion, mientras que el 8,1% tenian
depresion leve, mostrando que los docentes del distrito 10D02 presentan menor grado de
depresion que en Colombia y que se encuentra en rangos similares en comparacion con

los estudios realizados en Perd.

En el afio 2020 se realizo un estudio en docentes de Villavicencio — Colombia,
donde se propone analizar la Escala Autoaplicada de Ansiedad de Zung como medida de

auto reporte para identificar sintomas de ansiedad, en el que, se encontro que el 47,1% no
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presentan y el 47,1% indico presentar sintomas de ansiedad minima a moderada y solo

una persona refirio sintomas de ansiedad marcada a severa (Flechas, 2020).

En un estudio aplicado a docentes de la ciudad de Quito donde se evalué en MBI,
EAMD y EAA, en el cual, se encontr6 que un 47,3% presentan agotamiento emocional
alto, 30,30% presentan despersonalizacion y un 61,36% presentan una realizacion
personal alta; en tanto a la depresion existe un 26,52% y en la escala de ansiedad un
69,7% presentan ansiedad moderada y un 30.30 % un cuadro de ansiedad severa (Mora,
et. al, 2021). Por otra parte, en el presente estudio se vio que un 64,4% presenta ansiedad
moderada, por lo que se puede evidenciar que los niveles de ansiedad que se presentan en

las instituciones educativas de Quito y Otavalo no son muy diferentes.

Hay que recalcar que existen muchos factores que pueden influir en el desarrollo
de sindrome de burnout, depresion y/o ansiedad en los docentes de las instituciones
educativas desde las iniciales hasta las de bachillerato. Para poder evitar estas
psicopatologias es necesario mantener una buena relacion entre todos los actores que
conforman una institucion educativa, tanto personal administrativo, docentes,
estudiantes, padres de familia, entre otros (Pefia et al., 2017). Asi mismo es necesario
mantener cierto orden y organizacion, empezando por las autoridades del establecimiento
y seguido por los docentes, para tratar de reducir el estrés y los niveles de ansiedad que
se puedan ocasionar (Gonzales, 2021). Una de las actividades que son necesarias para
evitar estos problemas son las actividades recreativas, que deberian realizar tanto los
docentes como los estudiantes, para poder salir de la rutina diaria y mejorar su estado de

salud mental.
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Conclusiones:

De acuerdo a los resultados presentados en la investigacion se puede mencionar
que los docentes no presentan niveles elevados de ninguna de las variables investigadas,

existiendo casos aislado de la presentacion de los mismos y afectacion.

En tanto a la escala de Sindrome de Burnout presentaron niveles bajos en
agotamiento y despersonalizacién, mientras que en la realizacion personal presentaron
indices altos, lo que nos quiere decir que los docentes no sufren de demasiado estrés
laboral ni tampoco se sienten agotados fisica y mentalmente, a su vez mantienen una
actitud positiva con respecto a su vida cotidiana. Las condiciones de realizacion personal
son las afectadas, teniendo en cuenta su satisfaccion en el area laboral y cumplimiento de

metas, sin alcanzar el méximo potencial y lograr el éxito.

Se puede inferir que los docentes participes de este estudio no presentan signos de
depresion, pero tienen un nivel de ansiedad moderado. Esto puede deberse a temporadas
donde requieren de mas esfuerzo y presién como por ejemplo en temporada de parciales,

examenes o terminacion del afio lectivo.

Por otro lado, no se encontrd una correlacion significativa entre los niveles del
Sindrome de Burnout, depresion y ansiedad con el género, edad, afios de servicio y nivel
educativo desemperfiado, por lo que se puede deducir que en este caso las variables son

independientes unas de otras.
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Recomendaciones:

Se recomienda seguir realizando posteriores estudios en el tema con la poblacién
docente, especificando las razones de su agotamiento; identificando su orientacion
vocacional o condiciones exteriores, para implementar acciones de cambios

organizacional y prevenir su aparicion.

Para posteriores estudios se recomienda aplicar los test al inicio de afio lectivo con
evaluacion de los niveles de estrés, depresion y ansiedad que sienten los docentes y
también al finalizar el afio lectivo, con la finalidad de conocer la diferenciacion de su

estado en estas condiciones.

Se recomienda realizar una propuesta de estrategias de afrontamiento al estrés, en
base a gestion emocional y relaciones interpersonales para los docentes, que generen

mejores estrategias individuales y bienestar integral.
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