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Resumen 

La investigación evalúa los niveles de Fatiga física y cognitiva y Síndrome burnout en las cuidadoras informales 
del Hogar Santa Marianita- Ambato, y establece la relación entre las variables de estudio. La metodología 
empleada es descriptiva, correlacional, de corte transversal, y se llevó a cabo sobre una población de 15 
mujeres que se desempeñan como cuidadoras informales. Las evaluaciones se realizaron a través del “Check 
List Individual Strength” para Fatiga física y cognitiva, y el “Maslach Burnout Inventory” (MBI) para el Síndrome 
de Burnout y sus componentes (Agotamiento emocional, Despersonalización, y Realización personal). Los 
resultados revelaron altos niveles de Fatiga física, pero no de fatiga cognitiva; en cuanto al Síndrome de 
Burnout se encontraron niveles bajos de Agotamiento emocional, niveles intermedios de Despersonalización 
y Realización personal y solo tendencia a Burnout global. Las correlaciones, encontradas fueron bajas 
negativas y estadísticamente significativas entre Fatiga física, Despersonalización y Burnout global. Estos 
resultados parecen verse afectados por fenómenos como la satisfacción por compasión, la deseabilidad social, 
y sobre todo el género de las participantes. 

Palabras clave: fatiga física y cognitiva; síndrome de burnout; cuidadoras informales; satisfacción por 
compasión; deseabilidad social 

Abstract 

The research evaluates the levels of physical and cognitive fatigue and burnout syndrome in the informal 
caregivers of the Hogar Santa Marianita - Ambato and establishes the relationship between the study 
variables. The methodology used is descriptive, correlational, cross-sectional, and was carried out on a 
population of 15 women who work as informal caregivers. The evaluations were carried out through the 
Individual Strength Check List for physical and cognitive fatigue, and the “Maslach Burnout Inventory” (MBI) 
for the Burnout Syndrome and its components (emotional exhaustion, depersonalization, and personal 
fulfillment). The results revealed high levels of physical fatigue, but not cognitive fatigue; regarding the 
Burnout Syndrome, low levels of emotional exhaustion, intermediate levels of depersonalization and personal 
fulfillment and only a tendency to global burnout were found. The correlations found were low negative and 
statistically significant between physical fatigue, depersonalization, and global burnout. These results seem to 
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be affected by phenomena such as satisfaction by comparison, social desirability, and especially the gender 
of the participants. 

Keywords: physical and cognitive fatigue; burnout syndrome; informal caregivers; compassionate satisfaction; 
social desirability 

 

Introducción  

Dentro de las profesiones de servicios sociales y de salud, se encuentra la profesión de servicios de cuidador 
o cuidadora informal de personas vulnerables, e involucra a un colectivo cada vez más numeroso, integrado 
principalmente por mujeres (85%), que se dedica al cuidado de individuos con algún nivel de dependencia; 
tarea imprescindible que, sin embargo, es poco visible y reconocida socialmente (Delicado et al., 2001). A 
pesar de que muchas de las mujeres que ejercen servicios de cuidado se sienten satisfechas con su labor y 
piensan que eso las dignifica, también reconocen que dicha actividad repercute negativamente en su calidad 
de vida; pues se encuentran expuestas a un nivel de presión y esfuerzo que afecta directamente tanto en su 
salud como en la de su entorno (Carranza, 2018; Delicado et al., 2001). 

Se entiende entonces que la naturaleza de la tarea de cuidador informal genera diversos niveles de estrés; 
término que originalmente aludía a la fuerza que actúa sobre un objeto, produciendo daños en el mismo; 
razón por la cual, posteriormente ha sido utilizado dentro del área de la salud, para indicar la respuesta 
fisiológica y psicológica del organismo ante una diversidad de exigencias (Barradas et al., 2018), la cual incluye 
desgaste y síntomas físicos y emocionales que, finalmente afectan el estado de salud del individuo (Rivera et 
al., 2019). 

El estrés se define entonces, como una reacción del organismo ante las demandas excesivas del ambiente, 
frente a las cuales no puede dar una respuesta adecuada, y que se caracteriza por la presencia de reacciones 
físicas y emocionales (Palacios & Díaz, 2019). Aunque el estrés se considera un proceso adaptativo y 
emergente, que resulta imprescindible para la supervivencia del individuo, cuando las demandas ambientales 
igualan o exceden los recursos del organismo para enfrentarse a ellas, ponen en peligro su bienestar (Carazo, 
2018).  

El estrés surge de la interacción entre dos factores: esfuerzos desplegados y resultados obtenidos; cuando el 
nivel de esfuerzo genera los resultados esperados, la percepción de la persona es satisfactoria; pero, cuando 
el esfuerzo invertido no permite que se alcancen los objetivos propuestos, el individuo experimenta una 
vivencia desagradable, produciéndose agotamiento físico y emocional (Serón, 2006), y ocasionando pérdida 
de capacidad, bajo rendimiento, e incluso accidentes laborales (Tacca & Tacca, 2019); todo lo cual pone en 
peligro su bienestar personal (Aguilar & Mayorga-Lascano, 2020), y puede dar paso a la instalación de burnout, 
por lo que el fenómeno se asocia a una forma de respuesta inadecuada ante las demandas o requerimientos 
excesivos (Zavala, 2008). 

Niveles de estrés prolongados, pueden dar paso al aparecimiento de fatiga laboral; fenómeno 
multidimensional que no depende exclusivamente de condiciones externas, como el exceso de actividades 
laborales, sino que también requiere de una percepción subjetiva al respecto de dichas condiciones (Bracho-
Paz, 2020). La fatiga laboral se caracteriza por una sensación física desagradable, que incluye componentes 
cognitivos y emocionales; manifestada en cansancio que puede o no aliviarse con estrategias usuales de 
descanso (Amaducci et al., 2010). 
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La fatiga genera manifestaciones emocionales como incomodidad, desánimo e irritabilidad; cognitivas como 
pérdida de concentración, lentificación del pensamiento y dificultad en la toma de decisiones; conductuales 
como dificultad para mantenerse despierto y consecuente deterioro del nivel de rendimiento (Garrosa-
Hernández et al., 2011); y fisiológicas al afectar diversos tipos de estructuras del Sistema Nervioso Central 
(SNC) y alterar sus funciones neuropsicológicas (Pedraz-Petrozzi, 2018). 

La temporalidad de la fatiga marca diferencias en la salud de los trabajadores afectados. La fatiga reciente 
(menos de un mes), posee una naturaleza reactiva y de corta duración, que se alivia prontamente con el 
descanso; la fatiga prolongada (más de un mes) genera síntomas más duraderos que difícilmente se mitigan 
sólo con el descanso (Leone et al., 2007); mientras que el síndrome de fatiga crónica (más de seis meses) 
provoca cansancio extremo que permanece en el tiempo y representa una enfermedad debilitante e 
incapacitante que interfiere notablemente en las actividades laborales, académicas y sociales del individuo 
(Ureña et al., 2017). Dependiendo de su temporalidad y curso, los estados de fatiga pueden presentarse como 
fatiga normal (aguda) o asumir una modalidad de fatiga patológica (crónica) (Baumann, 2018). 

Sin embargo, la Fatiga laboral también puede enfocarse como un estado funcional que tiene un objetivo 
protector (Soplopuco, 2019) y provoca la necesidad de reducir el esfuerzo desplegado para realizar las 
actividades cotidianas (Amaducci et al., 2010). Este fenómeno se ha entendido como una acción del 
organismo que funciona como un mecanismo para prevenir la aparición de lesiones irreversibles (Fernández, 
2001); constituye una alarma que alerta al organismo para impedir la realización de niveles de esfuerzo por 
encima de los límites tolerables, el cual se activa ante el deterioro de determinadas funciones orgánicas 
(Moreno, 2017).  

El estrés, la fatiga laboral y el Síndrome de burnout no se consideran términos equivalentes. Aunque “el estrés 
laboral es una base óptima para el desarrollo del burnout” (Forbes, 2011, p. 2), su instalación requiere de un 
proceso de acomodación psicológica entre el sujeto estresado y la actividad estresante (Aguilar & Mayorga-
Lascano, 2020). Dicho proceso se desarrolla a partir de tres fases: estrés, agotamiento y agotamiento 
defensivo; lo que eventualmente puede ocasionar el aparecimiento de respuestas crónicas de naturaleza 
afectiva, cognitiva y conductual que generan malestar y afectan a las actividades de la vida diaria (Díaz & 
Gómez, 2016). 

El burnout producido frente al exceso de la demanda genera un estado de agotamiento físico y emocional 
expresado en baja autoestima, desmotivación, despersonalización, y consecuente disminución del 
rendimiento (Rodríguez et al., 2017). Actualmente, el burnout es considerado una enfermedad profesional o 
accidente de trabajo, que afecta la salud psicológica y física de los trabajadores, y a la eficacia de las entidades 
para las que trabajan (Forbes, 2011; Moriano et al., 2019). Lo señalado ha exigido la necesidad de desarrollar 
medidas de intervención para hacer frente al burnout, a través de la generación de iniciativas educativas 
destinadas a una adecuada gestión del estrés laboral, así como estrategias de prevención y métodos de 
evaluación y gestión del riesgo (Leka et al, 2004). 

El Síndrome de burnout no es un fenómeno reactivo y transitorio, se trata de un proceso de “desarrollo 
gradual, que exige la presencia de niveles de estrés prolongado durante varios meses o incluso años” 
(Mendicute, 2017, p.17). La instalación del Síndrome de burnout posee un curso de evolución que alcanza 
diversos niveles de intensidad: leve, moderado, grave y extremo. Dependiendo del nivel de intensidad 
alcanzado, el cuadro puede caracterizarse por la presencia de síntomas que inicialmente incluyen déficit 
atencional, y falta de concentración; posteriormente, aversión por las tareas, ausentismo laboral, y consumo 
de alcohol o fármacos; y finalmente, aislamiento, y depresión crónica, que puede llegar a involucrar riesgo 
suicida (Díaz & Gómez, 2016; Esteras et al., 2019). 
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Objetivos e hipótesis 

La presente investigación pretende establecer la relación entre la Percepción de la Fatiga física y cognitiva y 
Síndrome de burnout en un grupo de cuidadoras informales del Hogar Santa Marianita- Ambato, institución 
que acoge a niños/as en situación de riesgo y vulnerabilidad. Para ello se han propuesto los siguientes 
objetivos: 1) evaluar el nivel de Fatiga física y cognitiva de las participantes; 2) evaluar las dimensiones de 
Síndrome de burnout; 3) establecer correlaciones entre las variables señaladas. Pues, se hipotetiza que la 
Fatiga física y cognitiva se correlacionan positivamente con el Síndrome de burnout en el grupo de cuidadoras 
informales del Hogar Santa Marianita- Ambato.  

Método 

Diseño  

El diseño de la investigación es no experimental, ya que no se interfiere en el normal desarrollo de las variables 
intervinientes; de tipo cuantitativo, al analizar datos que permiten identificar la frecuencia en la cual se 
presenta el fenómeno de interés; de alcance descriptivo y correlacional, donde se conocen las características 
de las variables investigadas que se proceden a relacionar; y de corte transversal, ya que las medidas se llevan 
a cabo en un momento único de tiempo (Ramos-Galarza, 2020). 

Participantes  

La población de las cuidadoras informales del Hogar Santa Marianita- Ambato se compone por 15 mujeres, 
con edades comprendidas entre 20 y 60 años (Ẋ = 34.33 años); que han laborado en la institución entre 2 y 
20 años (Ẋ = 5.4 años), y que trabajan un promedio de 9.33 horas diarias, debido a la modalidad eventual de 
turnos de 12 horas. Cabe resaltar que, el 93.3% de las participantes señaló una identificación alta o muy alta 
con los valores de la institución; y el 80% de las mismas expresó sentirse satisfecha o muy satisfecha con su 
trabajo; sin embargo, el 40% reconoció que la carga de trabajo que desempeñaba era pesada o muy pesada. 
No se realizó ningún tipo de muestreo, pues se trabajó con toda la población de la institución, siendo el único 
criterio de inclusión la voluntariedad de participar en el estudio. 

Instrumentos  

Para medir la Fatiga física y cognitiva se utilizó el cuestionario el “Check List Individual Strength” (Rizzo 1970), 
validado en Chile en el 2008 (Vera et al., 2008); el instrumento posee dos sub- escalas, una evalúa la 
Percepción subjetiva de fatiga física y la otra evalúa la Percepción subjetiva de fatiga cognitiva. En esta versión 
el cuestionario presenta 16 ítems organizados en escala de Likert, con una puntuación que va de 1 (totalmente 
verdadero) a 7 (totalmente falso), en la pregunta 16 la escala va de 1 (no, nunca) a 5 (completamente). Las 
sub- escalas presentan un alfa de Cronbach de 0.85 para la percepción fatiga física y de 0.78 para la percepción 
fatiga cognitiva, lo que equivale a confiabilidad muy buena en los dos casos. 

Para la medición el Síndrome de burnout se empleó el “Maslach Burnout Inventory” (MBI) (Maslach et al., 
1986), herramienta constituida por 22 ítems en escala Likert de 5 puntos: Nunca (1), Algunas veces al año (2), 
Algunas veces al mes (3), Algunas veces a la semana (4), y Diariamente (5); que miden la frecuencia e 
intensidad el Síndrome de burnout y valoran la presencia de tres aspectos del mismo: agotamiento o 
cansancio emocional, referido a la percepción de estar exhausto emocionalmente por las demandas del 
trabajo (9 preguntas); despersonalización, que expresa el grado en que la persona reconoce actitudes frialdad 
y distanciamiento (5 preguntas); y realización personal, que evalúa los sentimientos de autoeficiencia y 
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realización personal en el trabajo (8 preguntas). El instrumento tiene un Alpha de Cronbach de 0.9, el cual se 
considera excelente. 

Procedimiento 

El desarrollo de esta investigación contó con la aprobación del Comité de Ética de la Coordinación de 
Investigación de la PUCE - Ambato y previo a la aplicación de las herramientas psicométricas, se firmó una 
carta de consentimiento informado, a fin de respetar los principios de voluntariedad, confidencialidad y 
anonimato de los participantes. Posteriormente, la toma de datos se realizó de manera individual, 
considerando condiciones óptimas de privacidad y comodidad. La información obtenida fue registrada en una 
base de datos, que posteriormente fue procesada a través del programa estadístico SPSS versión 22. La 
información recopilada se interpretó a través del uso de técnicas de estadística inferencial destinada a la 
comprobación o refutación de las hipótesis planteadas, a partir de lo cual se estableció la discusión y 
conclusiones pertinentes. 

Resultados 

Análisis descriptivo  

A continuación, se presenta el análisis descriptivo de las sub- escalas del “Check List Individual Strength” 
considerando mínimo, máximo, media (Ẋ) y desviación estándar (s) (ver Tabla 1). 

Tabla 1 

Lista de cotejo de fortaleza individual “Check List Individual Strength” (CIS) 

Sub-escalas Mínimo Máximo Media Desv. típ. 
Fatiga física 27.00 43.00 35.87 5.33 
Fatiga cognitiva 19.00 32.00 27.93 3.50 
Global 46.00 74.00 63.80 8.33 

Nota: n = 15 observaciones 

Observamos que en la sub-escala Fatiga Física se encontró una media de 35.87; valores que se encuentran 
por encima del punto de corte del instrumento (32) y revelan un alto nivel de Fatiga física en las participantes 
evaluadas. Por otro lado, en la sub- escala de Fatiga cognitiva, las participantes alcanzaron una media de 
27.93; valores que quedan por debajo del punto de corte (32), e indican bajos niveles en dicha sub- escala. 
Finalmente, los resultados globales del reactivo alcanzaron una media de 63.80; calificación que se encuentra 
ligeramente por debajo del punto de corte (64) del “Check List Individual Strength”. 

También, se presentan el mínimo, máximo, media (Ẋ), y desviación estándar (s) de las dimensiones del 
Inventario de Burnout de Maslach (MBI) (ver Tabla 2). 

Tabla 2 

Inventario de Burnout de Maslach (MBI) 

Dimensiones Mínimo Máximo Media Desv. típ. 
Agotamiento emocional 9.0 25.0 16.33 5.07 
Despersonalización 5.00 10.00 7.00 1.73 
Realización personal 31.00 40.00 34.60 2.82 
Global 47.00 66.00 57.93 6.41 

Nota: n = 15 observaciones 
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Al describir las dimensiones del MBI, observamos que en la dimensión Agotamiento emocional se encontró 
una media de 16.33; en la dimensión Despersonalización la media fue de 7.00; y en la dimensión Realización 
personal se halló una media de 34.60; finalmente, la media del puntaje Global del inventario fue de 57.93. 

Al analizar los resultados obtenidos y compararlos con los puntos de corte del instrumento, encontramos que, 
para Agotamiento emocional las puntuaciones superiores a 27 indican un nivel alto, entre 19 y 26 nivel medio 
y menos de 19 nivel bajo o muy bajo; por tanto, los participantes del estudio presentan un nivel bajo o muy 
bajo de Agotamiento emocional. En lo que se refiere a la dimensión de Despersonalización, las puntuaciones 
superiores a 10 señalan un nivel alto, entre 6 y 9 nivel medio y menos de 6 nivel bajo; por lo que los resultados 
de los participantes se ubican en un nivel medio. En cuanto a Realización personal, la dimensión se califica en 
sentido contrario a las dos anteriores, de 0 a 33 puntos se evidencia un nivel bajo, de 34 a 39 un nivel 
intermedio y 40 o más un nivel alto; los examinados en el presente estudio alcanzaron un nivel medio de 
Realización personal. 

Finalmente, y con respecto a la comparación de los valores globales obtenidos frente al punto de corte del 
MBI, y considerando que calificaciones mayores de 88 permiten un diagnóstico de síndrome de burnout; 
calificaciones de 44 a 87 son compatibles con una tendencia a burnout; y menores de 43 puntos indican una 
ausencia de riesgo de padecer burnout (Mirás, 2014); en el presente estudio se establece que el resultado 
global (57; 93) revela una tendencia a burnout, sin que pueda llegar a establecerse la presencia del Síndrome 
de burnout. 

Análisis correlacional  

Con el propósito de establecer el grado de relación positiva o negativa de las variables Fatiga física y cognitiva 
y Síndrome de Burnout, se ha empleado el coeficiente de correlación Rho de Spearman, estadístico que se 
utiliza cuando las variables analizadas poseen una naturaleza ordinal (cuestionario tipo Likert) y también 
cuando las variables son cuantitativas, pero se cuenta con una muestra pequeña (inferior a 30 participantes) 
(Mondragón, 2014). Para el análisis correlacional se han transformado las puntuaciones obtenidas del MBI, 
con los percentiles propuestos por Hederich-Martínez y Caballero-Domínguez (2016) (ver Tabla 3). 

Tabla 3 

Relación entre la Fatiga Laboral y el Síndrome de burnout 

Variables F. F. F. C. F. G. A. E. D. R. P. B. 
Fatiga Física 1.000 .579* .911** -.419 -.639* -.338 -.651** 
Fatiga Cognitiva  1.000 .816** -.099 -.153 .060 -.126 
Fatiga Global   1.000 -.346 -.429 -.159 -.461 
Agotamiento Emoc.    1.000 .346 -.153 .788** 
Despersonalización     1.000 .381 .683** 
Realización Personal      1.000 .403 
Burnout       1.000 

Nota: n = 30 observaciones  
*. La correlación es significativa al nivel 0.05 (bilateral). 
**. La correlación es significativa al nivel 0.01 (bilateral). 

Se encuentra una correlación moderada negativa entre la dimensión de Fatiga física y las dimensiones 
Despersonalización (-0.639) y Burnout global (-0.651), dichas correlaciones son estadísticamente significativas 



Fatiga física y cognitiva y Síndrome de burnout 

Revista Griot (ISSN 1949-4742) Vol. 14, Num. 1, 2021 65 
 

(p<0.05 y 0.01 respectivamente). Lo señalado implica que, a pesar de la existencia de elevados niveles de 
Fatiga física, esta no ha determinado la presencia de Despersonalización ni Síndrome de burnout global.  

Por el contrario, el nivel de cansancio de las participantes no ha generado conductas de despersonalización o 
cinismo, el cual “se entiende como el desarrollo de sentimientos, actitudes y respuestas negativas, distantes 
y frías hacia las personas destinatarias del trabajo” (Escamilla-Quintal et al., 2008, p. 596), por lo que el efecto 
interpersonal del síndrome se ha visto anulado. 

Discusión 

El fenómeno descrito puede deberse al hecho de que todas las participantes del estudio son mujeres. Las 
mujeres suelen exhibir menores niveles de despersonalización/cinismo que los hombres, debido a su 
propensión a presentar una mayor implicación emocional con las personas, la cual les impide distanciarse de 
los destinatarios de su trabajo, aunque ello implique asumir mayores niveles de agotamiento físico (Martínez-
Benlloch, 2003). Más aún, cuando se consideran las características de vulnerabilidad de los destinatarios de 
este estudio (niñas y niños huérfanos, abandonados y en situación de riesgo). 

Paralelamente, debe señalarse que estudios realizados en poblaciones latinoamericanas (Salinas, 2020) 
mostraron que, aunque los trabajadores de profesiones de servicio no tienen dificultades para expresar 
manifestaciones de agotamiento emocional, no suelen admitir síntomas de despersonalización o cinismo. 
Razón por la cual, se genera una tendencia a obtener puntuaciones bajas en la dimensión de 
Despersonalización del Síndrome de burnout.  

Por otro lado, la relación negativa existente entre Fatiga física y Síndrome de burnout global puede deberse 
al hecho de que, aunque los trabajadores de profesiones de servicios (cuidadores informales) se encuentran 
sometidos a altas cargas de estrés y fatiga, suelen manifestar altos grados de satisfacción profesional, lo que 
implica que su trabajo les resulta emocionalmente recompensante y altamente motivante (Apiquian, 2007). 
Sobre todo, cuando se sienten implicados y apoyados por la institución en la que trabajan (Barrera-Herrera et 
al., 2019), lo que constituye un factor protector frente a los efectos que la Fatiga física puede ocasionar 
(Mathieu, 2012).  

También, debe anotarse que quienes ejercen profesiones de servicios a personas en situaciones de 
vulnerabilidad, presentan altos niveles en satisfacción por compasión. Este constructo hace parte de la calidad 
de vida profesional, y se entiende como la gratificación personal que se experimenta al ayudar a personas que 
enfrentan situaciones desafiantes. En particular esto permite al individuo sentirse competente a nivel 
personal y profesional, debido a su contribución al bienestar social general (Marín-Tejeda, 2017). En el caso 
de este estudio, la satisfacción por compasión parece favorecer el bienestar psicológico de las participantes. 
Además, permite minimizar los efectos negativos que la actividad profesional frente a los efectos de la fatiga 
por compasión al brindar servicios.  

Debido a la existencia de elevados niveles de Fatiga física, pero niveles medios de Despersonalización y 
tendencia a Síndrome de Burnout global, también puede inferirse la presencia de un sesgo atribuible al 
fenómeno de Deseabilidad social, entendido como la tendencia de las personas a presentarse de una forma 
valorada socialmente ante los otros (Briñol et al., 2002). El cual ocasiona que los trabajadores (cuidadores 
informales) se presenten a sí mismos de la manera más aceptable a nivel social y terminen respondiendo de 
una manera poco veraz a la hora de levantar información sobre su satisfacción laboral (Pérez et al., 2017). 

A pesar de que el estudio solo encontró un nivel medio de Despersonalización y tendencia a Síndrome de 
Burnout; no puede obviarse el hecho de que toda persona que ejecuta labores de servicio se ve enfrentado a 



Fatiga física y cognitiva y Síndrome de burnout 

Revista Griot (ISSN 1949-4742) Vol. 14, Num. 1, 2021 66 
 

un proceso de agotamiento físico, mental y emocional, denominado Fatiga por compasión (el segundo 
componente de la Calidad de vida profesional), que se da como resultado del estrés producido por asistir a 
personas en situaciones de vulnerabilidad y advierte del efecto dañino que eventualmente imprimirá la 
actividad asistencial sobre el prestador de estos servicios (Marín-Tejeda, 2017). Esta condición de desgaste 
puede llegar a asociarse al Síndrome de burnout, aunque como entidad independiente y convergente (Cocker 
& Joss, 2016).  

Cabe señalar que, cuando existen altos niveles de Fatiga laboral, la ausencia de síntomas evidentes de 
Síndrome de burnout no implica ausencia de riesgo asociado a las condiciones estresantes del trabajo; la 
investigación sugiere que la tensión inherente a las tareas de servicio genera niveles de fatiga que pueden dar 
paso a la instalación de Síndrome de burnout en el futuro (Mesurado & Laudadío, 2019). De lo señalado se 
desprende que, si las condiciones de trabajo inadecuadas se mantienen de manera permanente, el 
sobreesfuerzo reiterado puede evolucionar hacia el estrés crónico, y finalmente al Síndrome de burnout 
(Amador et al., 2014).  

Los resultados encontrados, también han permitido discutir una de las implicaciones tradicionalmente 
asumidas por los modelos teóricos del Síndrome de burnout, donde la Despersonalización funciona como un 
mecanismo inconsciente para reducir el agotamiento; lo que en este caso no se cumple, al menos en lo que 
respecta al género femenino. Los resultados obtenidos, que confirman los hallazgos de Escamilla-Quintal y 
otros (2008), destacan la relevancia que el papel del género juega en los procesos relacionados a la salud 
laboral. 

Finalmente, señalemos que los estudios relacionados con variables laborales suelen verse afectados por el 
sesgo de Deseabilidad social, el cual tiene por objetivo brindar una imagen positiva de los participantes y 
puede alterar la validez de los resultados de una investigación; pues, actúa “como una tendencia a contestar 
un cuestionario dando una imagen demasiado favorable de uno mismo” (Domínguez et al., 2012, p. 808). 
Razón por la cual, algunas investigaciones señalan que este “sesgo de respuesta es un tema preocupante en 
la evaluación psicológica, particularmente en las encuestas de autoevaluación” (Pérez et al., 2010, p.53), pues 
afectan la validez de las investigaciones, en espacial en las que se trabaja con variables laborales y valores 
organizacionales (de Campos & Marin, 2017); y pueden ocasionar que la capacidad de predicción de los 
modelos teóricos se vea sustancialmente reducida. 

Conclusiones 

El hecho de que los niveles de Fatiga física no hayan determinado conductas de despersonalización, puede 
deberse al hecho de que las mujeres tienden a presentar menores niveles de despersonalización, dada su 
mayor implicación emocional con los destinatarios de su trabajo; comportamiento que se mantiene aún a 
costa de asumir mayores niveles de desgaste físico.  

Estos resultados revelan que una de las implicaciones teóricas habituales del Síndrome de burnout, que señala 
que la Despersonalización tiene la función de reducir la Fatiga del trabajador, no se cumple en poblaciones 
femeninas. Además, destacan el papel que las diferencias de género tienen en los procesos relacionados a la 
salud laboral, al tiempo que exigen la necesidad de considerar al género una variable fundamental para 
próximos estudios. 

A esto se suma la reticencia que los trabajadores tienen para expresar síntomas de cinismo, más aún, frente 
a destinatarios que se encuentran en situaciones de vulnerabilidad. Todo lo señalado ocasiona que las 
palpitantes del estudio hayan obtenido valores bajos y contrarios a la Fatiga en la dimensión de 
Despersonalización del Síndrome de burnout.  
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Paralelamente, la relación inversa encontrada entre Fatiga física y Síndrome de burnout global puede 
obedecer al hecho de que las personas que llevan a cabo profesiones de servicios, como las cuidadoras 
informales; suelen presentar altos niveles de satisfacción profesional, debido la gratificación personal que 
brinda la Satisfacción por compasión, fenómeno que se produce al ayudar a personas en situaciones 
vulnerables y contribuir al bienestar social general.  

Finalmente, los resultados obtenidos pueden atribuirse al fenómeno de Deseabilidad social, que funciona 
como la propensión de los trabajadores a presentarse de una forma socialmente aceptable frente a sus 
empleadores. Lo que ocasiona la reducción de la veracidad de las respuestas, en aras de evitar posibles 
represalias laborales. 

Añadiremos que a pesar de que los resultados de esta investigación sólo revelaron tendencia a Síndrome de 
Burnout; no debe minimizarse el impacto que la Fatiga física, y la Fatiga por compasión imprimen sobre el 
trabajador y la posibilidad de la instalación de Síndrome de burnout en el futuro.  

Limitaciones 

Entre las limitaciones de la investigación se puede considerar el número reducido de participantes que 
conformaba la muestra y sus características sociodemográficas similares, pues todas son mujeres que ejercen 
la misma función en una institución particular, factor que reduce la variabilidad de los resultados. También se 
puede señalar que, dado que el estudio tuvo un corte transversal, un estudio longitudinal podría permitir la 
confirmación o rectificación de los resultados presentados. Finalmente, se debe mencionar que los 
instrumentos empleados (“Check List Individual Strength”, y “Maslach Burnout Inventory”), no han sido 
adaptados a la población ecuatoriana, por lo que es recomendable realizar estudios sobre las propiedades 
psicométricas de las herramientas utilizadas en futuras investigaciones. 
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