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RESUMEN
Introduccion: El agotamiento emocional entre los
estudiantes puede repercutir en su desarrollo
académico y desenvolviendo personal.
Objetivo:
agotamiento emocional en estudiantes de

describir las caracteristicas del

Odontologia.
Material y Métodos: Se diseid un estudio

transversal, prospectivo que incluyé 139
estudiantes de la Facultad de Odontologia de la
Universidad Nacional Mayor de San Marcos,
Lima, Peru. Se utilizo la técnica de la encuesta a
través del cuestionario Inventario Maslach para
el Burnout que evalué las dimensiones de

agotamiento, despersonalizacion (cinismo) y
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logros personales.

Resultados: Se encontré un puntaje promedio de
49,75 + 9,57; el valor fue mayor en los
estudiantes del ultimo afio (55,09 + 9,08). El
agotamiento emocional tuvo un valor de 16,78 +
7,62; la despersonalizacién de 10,19 + 4,49 y los
logros personales de 22,78 + 4,9. Respecto a la
puntuacion total del cuestionario vy al
agotamiento emocional, los estudiantes de
quinto afo evidenciaron diferencias significativas
con los demas afos; respecto al cinismo los
estudiantes de tercer afo evidenciaron
diferencias significativas sobre los de quinto vy

segundo afio.

ABSTRACT

Introduction: Emotional exhaustion among
students can have an impact on their academic
and personal development.

Objective: To describe the characteristics of
emotional exhaustion in dental students.
Material and Methods: A prospective, cross-
sectional study was designed. It included 139
students of the Faculty of Dentistry of the
National University of San Marcos, Lima. Peru.
The Maslach Burnout Inventory-General Survey
was used, which evaluated the exhaustion and
depersonalization (cynicism) dimensions, as well
as personal achievement.

Results: An average score of 49.75 = 9.57 was
found; being higher in the students of the last
year (55.09 + 9.08). The value of emotional

exhaustion was 16.78 * 7.62, the one of

INTRODUCCION
La sobrecarga académica, las labores diarias y el
reducido tiempo para el esparcimiento durante la

ISSN 1729-519X

Conclusiones: Segln los puntajes encontrados el
nivel de agotamiento emocional es moderado en
los estudiantes de Odontologia y los valores
aumentan a medida que avanzan los afos de
estudio y se agudiza principalmente en Ia
transicion de los cursos tedrico-practicos hacia
los cursos y exigencias clinicas de atencién con los
pacientes.
Palabras clave: Agotamiento Profesional;
Burnout; Agotamiento Psiquico; Estudiantes;

Odontologia; Peru.

depersonalization was 10.19 + 4.49, and the
values of personal achievements were 22.78 +
4.9. Regarding the total score of the survey and
the emotional exhaustion, the fifth-year students
showed significant differences in regard to other
years. In relation to cynicism, the third year
students showed significant differences over the
fifth and second years.

Conclusions: According to the scores found, the
level of emotional exhaustion is moderate in
dental students and this increases as the years of
study progress and becomes more acute in the
transition from theoretical-practical courses to

courses and clinical demands of patient care.
Keywords: Professional exhaustion; Burnout;

psychic exhaustion; students; Dentistry; Pera.

etapa universitaria pueden conllevar al desarrollo
de un agotamiento emocional conocido como
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“Sindrome de Burnout Académico”.

El agotamiento emocional, la despersonalizacién
y el logro personal reducido que puede ocurrir
entre las personas fue inicialmente observado en
trabajadores relacionados a las Ciencias de la
Salud y principalmente se asocia con una amplia
variedad de sintomas que van desde la fatiga,
pérdida de la funciéon cognitiva hasta los
trastornos psicosomaticos.l) Estos sintomas
pueden conducir al agotamiento emocional y la
insensibilidad, lo cual resulta en la pérdida de
profesionalismo y la desconexién del trabajo.?
En los estudiantes se ve reflejado como un
agotamiento emocional (debido a demandas
educativas), cinismo (indiferencia/actitud apatica
hacia las actividades académicas) y bajo valor
profesional (conciencia de ineficacia como
estudiante).® En la carrera de Odontologia, los
estudiantes se ven expuestos a multiples
actividades académicas que incluyen: horas
tedricas continuas, practicas de laboratorio luego
de las horas tedricas, practicas preclinicas diarias,
atencion clinica de pacientes y rotaciones
practicas por servicios hospitalarios que en su
conjunto se manifiestan como un exceso de carga
de trabajo para cubrir las necesidades educativas,
lo cual es combinado con la falta de tiempo para
el ocio, la familia y los amigos. De esta forma, se
genera un escenario propicio para la aparicién del
Sindrome de Burnout dentro de las escuelas de
Odontologia.

Estudios previos sobre el Sindrome de Burnout
entre estudiantes de Medicina reportan
frecuencias entre el 10% a mds del 75% de
aparicion.*>®) En estudiantes de Odontologia se
reportan altas frecuencias, los valores mayores se
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encuentran en alumnos de los primeros afios de
estudio.”8)

Una explicacion es que los estudiantes de las
Ciencias de la Salud suelen dedicar al menos 40-
60% de su tiempo a la formacion profesional y
atencion de pacientes lo cual puede conllevar a
desarrollar un agotamiento emocional.®) Su
presencia tiene un impacto negativo a nivel
personal (mayor riesgo de ideacion suicida,
dificultades

interpersonales), a nivel profesional (cuidado del

depresion y ansiedad,

paciente comprometido, mayores errores
médicos, menor satisfaccién con la carrera, bajo
rendimiento y mala calidad de vida), y en el nivel
académico (se correlaciona con pensamientos de
dejar el curso); de ahi la importancia de estudiar
este sindrome.(19

Su estudio se ha realizado a través de distintos
cuestionarios, tales como el Maslach Burnout
Inventory (IMB)1Y) |nventario Oldenburg para
Burnout,*? el Burnout Measure(*®y el Inventario
Copenhagen para Burnout.™ El mds utilizado
mundialmente es el IMB que fue disenado
especialmente para evaluar el agotamiento, sus
items se encuentran escritos de forma general
por lo que se pueden aplicar a cualquier
poblacién. Su uso en el campo de la Odontologia
no es muy difundido y se ha centrado
principalmente en odontélogos especialistas y
egresados.

La presente investigacion tiene como objetivo
describir las caracteristicas del agotamiento
emocional a través del IMB en una muestra de
estudiantes de una Facultad de Odontologia

durante el afio 2018.
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MATERIAL Y METODOS
Se disefid un estudio transversal, descriptivo que
encuestd a 139 (80% de los matriculados)
estudiantes de la Escuela Académica Profesional
de Odontologia de la Universidad Nacional Mayor
de San Marcos, Lima, Pert durante los meses de
abril-junio de 2018.
El cdlculo del tamafio muestral se realizo a través
de la estimacion de frecuencias tomando en
consideracidon un nivel de significancia del 5%,
una proporcién esperada de casos del 50% y un
error del 0,05. La seleccion de los encuestados se
realizd a través de un muestreo aleatorio simple
por numeros aleatorios tomado como marco
muestral el registro de los 230 estudiantes
matriculados desde el segundo hasta el quinto
afio de estudios.
Se incluyd a todos los estudiantes matriculados
durante el periodo 2018-1 y que se encontraban
estudiando labores académicas y clinicas dentro
de la Facultad de Odontologia. De esta forma, se
excluyeron a los estudiantes del sexto afo
(internado) debido a que se encontraban
cursando sus practicas clinicas dentro de los
ambientes hospitalarios fuera de la facultad.
También se excluyeron a los estudiantes de
primer aino por estar estudiando cursos generales
fuera de la Escuela Académica Profesional de
Odontologia y no encontrarse permanentemente
en la Facultad.
El método de recoleccion de datos utilizado fue la
encuesta a través de un cuestionario
estructurado. Se utilizé el Inventario Maslach
para el Burnout que presenta 15 items agrupados
en tres dimensiones: agotamiento emocional,
cinismo vy eficacia académica reducida. El
cuestionario plantea en sus cinco primeras
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preguntas (1-5) la dimensién relacionada al
agotamiento emocional, las preguntas que van
del 6 al 10 se relacionan con la dimension de
cinismo (despersonalizacion) y las ultimas cinco
preguntas se relacionan con los logros
personales. Las categorias se expresaron en
escala Likert con seis puntuaciones que variaron
desde 0 (nunca) hasta 6 (diariamente).

Las puntuaciones fueron unidimensionales vy
variaron desde cero (menor intensidad del
constructo) hasta 90 (mayor intensidad del
constructo). La versién en espafol utilizada para
el presente estudio fue la que utilizaron y
validaron Simancas-Pallares y cols.®) y que fue
traducida por Mafla y cols.*®)

La puntuacion para la dimensiéon “agotamiento

III

emocional” fue: 10 o menos (agotamiento de
bajo nivel), entre 11 y 17 (agotamiento
moderado), 18 o mds (agotamiento de alto nivel).
Para la dimensidn “despersonalizacién” fue 3 o
menos (agotamiento de bajo nivel), entre 4 y 6
(agotamiento moderado), 7 o mas (agotamiento
de alto nivel). Para la dimension “logro personal”
fue 19 o menos (agotamiento de alto nivel), entre
20 y 24 (agotamiento moderado), 25 o mas
(agotamiento de bajo nivel). Un puntaje alto en
las dos primeras secciones y un puntaje bajo en la
ultima seccién se consideraron como indicios de
Sindrome de Burnout.

seleccionados

Los estudiantes participaron

liboremente firmando un consentimiento
informado escrito. Los investigadores fueron los
encuestadores la cual fue autoadministrada vy
demord entre 3-5 minutos en ser rellenada por
completo.

El vaciado de datos fue realizado con el paquete
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estadistico Spps v 21.0. Se utilizd6 promedios vy
desviaciones estandar para valorar cada reactivo.
La consistencia interna del cuestionario se realizé
a través de la prueba alfa de Cronbach. La
comparacion de la percepcion de cada dimensién

RESULTADOS
57 (41%) estudiantes encuestados fueron del
sexo femenino, 34 (24,5%) pertenecieron al
segundo afio de estudios, 41 (29,5%) al tercer
afio, 29 (20,9%) al cuarto y 35(25,2%) al quinto
ano. El promedio de edad de los encuestados fue
de 21,98 + 1,98 afios con un minimo de 18 y un

maximo de 31. La consistencia interna del
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del ambiente entre distintos afios de estudio se
realiz6 a través de la prueba Kruskall-Wallis.
Aceptamos un nivel de significancia de 0.05 para
refutar una hipdtesis nula.

cuestionario evaluado a través del coeficiente
alfa de Cronbach fue de 0,736.

Las frecuencias encontradas para cada item
seglin afo de estudio y que presentaron
diferencias significativas entre afios de estudio se
encuentran en la tabla 1.

Tabla 1. Frecuencias de las respuestas a los items segun afio de estudio.

Iltems Categorias Afio de estudio Total p*
Segundo | Tercero Cuarto Quinto
1. Me siento | Nunca 9 (26,5%) 0 0 2 (5,7%) 11 (7,9%)
emocionalmente Alguna vez al afio o0 menos 0 0 6 (20,7%) 3 (8,6%) 9 (6,5%)
agotado por mis Una vez al mes o menos 12 (35,3%) 7 (17,1%) 3(10,3%) 2 (5,7%) 24 (17,3%)
estudios Algunas veces al mes 13 (38,2%) 12 (29,3%) 7 (24,1%) 2 (5,7%) 34 (24,5%) <0,001
’ Una vez a la semana 0 4 (9,8%) 7 (24,1%) 0 11 (7,9%)
Varias veces a la semana 0 13 (31,7%) 6 (20,7%) 24 (68,6%) 43 (30,9%)
Diariamente 0 5 (12,2%) 0 2 (5,7%) 7 (5%)
2. Me siento | Nunca 9 (26,5%) 1 (2,4%) 0 0 10 (7,2%)
agotado al final del | Alguna vez al afio o menos 0 0 0 2 2 (1,4%)
dia en la | Unavez al mes 0 menos 0 3 (7,3%) 6 (20,7%) 0 9 (6,5%)
universidad Algunas veces al mes 13 (38,2%) 6 (14,6%) 4 (13,8%) 3 (8,6%) 26 (18,7%) <0,001
’ Una vez a la semana 12 (35,3%) 2 (4,9%) 5 (17,2%) 2 (5,7%) 21 (15,1%)
Varias veces a la semana 0 20 (48,8%) 14 (48,3%) 6 (17,1%) 40 (28,8%)
Diariamente 0 9 (22%) 0 22 (62,9%) 31 (22,3%)
3. Me siento | Nunca 9 (26,5%) 1(2,4%) 2 (6,9%) 3(8,6%) 15 (10,8%)
cansado cuando | Algunavez al afio o menos 0 4 (9,8%) 2 (6,9%) 0 6 (4,3%)
me levanto en la | Unavez al mes 0 menos 0 7 (17,1%) 8 (27,6%) 0 15 (10,8%)
mafiana y tengo Algunas veces al mes 13 (38,2%) 4 (9,8%) 3(10,3%) 3(8,6%) 23 (16,5%) <0,001
Una vez a la semana 0 7 (17,1%) 2 (6,9%) 5 (14,3%) 14 (10,1%)
que enfrentar otro | ygrias veces a la semana 12 (35,3%) | 15(36,6%) | 10 (34,5%) | 8 (22,9%) 45 (32,4%)
dia en la | Diariamente 0 3(7,3%) 2 (6,9%) 16 (45,7%) | 21 (15,1%)
universidad.
4. Estudiar y asistir | Nunca 9 (26,5%) 4 (9,8%) 3(10,3%) 0 16 (11,5%)
a clase es | Alguna vez al afio 0 menos 0 7 (17,1%) 9 (31%) 5 (14,3%) 21 (15,1%)
realmente una | Ynavez al mes o menos 0 6 (14,6%) 2 (6,9%) 2 (5,7%) 10 (7,2%)
tension para mi Algunas veces al mes 13 (38,2%) 10 (24,4%) 5 (17,2%) 4 (11,4%) 32 (23%) <0,001
’ Una vez a la semana 12 (35,3%) 7 (17,1%) 4 (13,8%) 7 (20%) 30 (21,6%)
Varias veces a la semana 0 5 (12,2%) 6 (20,7%) 10 (28,6%) 21 (15,1%)
Diariamente 0 2 (4,9%) 0 7 (20%) 9 (6,5%)
5. Me siento | Nunca 9 (26,5%) 6 (14,6%) 6 (20,7%) 2 (5,7%) 23 (16,5%)
quemado por mis Alguna vez al afio 0 menos 0 7 (17,1%) 4 (13,8%) 4 (11,4%) 15 (10,8%)
estudios. Una vez al mes o menos 0 9 (22%) 5 (17,2%) 2 (5,7%) 16 (11,5%)
Algunas veces al mes 25 (73,5%) 6 (14,6%) 4 (13,8%) 8 (22,9%) 43 (30,9%) <0,001
Una vez a la semana 0 8 (19,5%) 8 (27,6%) 2 (5,7%) 18 (12,9%)
Varias veces a la semana 0 4 (9,8%) 2 (6,9%) 9 (25,7%) 15 (10,8%)
Diariamente 0 1 (2,4%) 0 8 (22,9%) 9 (6,5%)
6. Yo hellegado a | Nunca 22 (64,7%) 15 (36,6%) | 6 (20,7%) 5 (14,3%) 48 (34,5%)
estar menos | Algunavez al afio o menos 0 18 (43,9%) 16 (55,2%) 12 (34,3%) 46 (33,1%)
interesado en mis | Ynavez al mes 0 menos 0 2 (4,9%) 1 (3,4%) 1(2,9%) 4 (2,9%)
estudios desde que Algunas veces al mes 12 (35,3%) 6 (14,6%) 2 (6,9%) 1 (2,9%) 21 (15,1%) <0,001

Pagina 154


http://www.revhabanera.sld.cu/index.php/rhab/index

Revista Habanera de Ciencias Médicas ISSN 1729-519X

ingresé en la | Unavezalasemana 0 0 0 0 0
universidad. Varias veces a la semana 0 0 2 (6,9%) 10 (28,6%) 12 (8,6%)
Diariamente 0 0 2 (6,9%) 6 (17,1%) 8 (5,8%)
7. Yo he llegado a | Nunca 9 (26,5%) 12 (29,3%) | 9 (31%) 10 (28,6%) 40 (28,8%)
estar menos | Algunavez al afio o menos 0 14 (34,1%) | 11 (37,9%) 4 (11,4%) 29 (20,9%)
entusiasmado Una vez al mes o menos 13 (38,2%) 7 (17,1%) 3 (10,3%) 8 (22,9%) 31 (22,3%)
acerca de mis Algunas veces al mes 12 (35,3%) 8 (19,5%) 0 5 (14,3%) 25 (18%) =0,14
. Una vez a la semana 0 0 2 (6,9%) 6 (17,1%) 8 (5,8%)
estudios. Varias veces a la semana 0 0 2 (6,9%) 0 2 (1,4%)
Diariamente 0 0 2 (6,9%) 2 (5,7%) 4 (2,9%)
8. Yo he llegado a | Nunca 9 (26,5) 21 (51,2%) | 10 (34,5%) 19 (54,3%) 59 (42,4%)
ser mas cinico | Algunavez al afio o menos 0 9 (22%) 7 (24,1%) 12 (34,3%) 28 (20,1%)
acerca de la | Unavez al mes 0 menos 0 4 (9,8%) 5 (17,2%) 0 9 (6,5%)
utilidad  potencial Algunas veces al mes 12 (35,3%) 3 (7,3%) 2 (6,9%) 4 (11,4%) 21 (15,1%) <0,001
. . Una vez a la semana 0 1 (2,4%) 0 0 1 (0,7%)
de mis estudios. Varias veces a la semana 13 (38,2%) | 2 (4,9%) 3(10,3%) 0 18 (12,9%)
Diariamente 0 1(2,4%) 2(6,9) 0 3 (2,2%)
9. Yo dudo de la | Nunca 22 (64,7%) 26 (63,4%) | 20 (69%) 21 (60%) 89 (64%)
significancia de | Algunavez al afio o menos 0 8 (19,5%) 2 (6,9%) 8 (22,9%) 18 (12,9%)
mis estudios. Una vez al mes o menos 12 (35,3%) 5 (12,2%) 2 (6,9%) 3 (8,6%) 22 (15,8%)
Algunas veces al mes 0 1(2,4%) 1 (3,4%) 0 2 (1,4%) =0,98
Una vez a la semana 0 1 (2,4%) 0 0 1 (0,7%)
Varias veces a la semana 0 0 4 (13,8%) 3 (8,6%) 7 (5%)
Diariamente 0 0 0 0 0
10. Yo puedo | Nunca 0 2 (4,9%) 0 0 2 (1,4%)
resolver Alguna vez al afio o menos 0 2 (4,9%) 1 (3,4%) 0 3(2,2%)
; Una vez al mes o menos 12 (35,3%) 1(2,4%) 0 9 (25,7%) 22 (15,8%)
Sfr((a)(;)tll\e/r?gsente qlﬁz Algunas veces al mes 0 4 (9,8%) 0 4 (11,4%) 8 (5,8%) =0,21
; Una vez a la semana 0 2 (4,9%) 2 (6,9%) 1 (2,9%) 5 (3,6%)
surgen  en  MIS | yarias veces a la semana 0 22 (53,7%) | 22 (75,9%) 10 (28,6%) | 54 (38,8%)
estudios. Diariamente 22 (64,7%) 8 (19,5%) 4 (13,8%) 11 (31,4%) 45 (32,4%)
11. Yo creo que | Nunca 0 0 0 8 (22,9%) 8 (5,8%)
realizo una efectiva Alguna vez al afio o menos 0 4 (9,8%) 5 (17,2%) 0 9 (6,5%)
i P4 Una vez al mes o0 menos 0 5 (12,2%) 8 (27,6%) 0 13 (9,4%)
gfar;terlsbu;:lolr;sa qISZ Algunas veces al mes 12 (35,3%) 9 (22%) 4 (13,8%) 4 (11,4%) 29 (20,9%) <0,001
. Una vez a la semana 0 8 (19,5%) 5 (17,2%) 2 (5,7%) 15 (10,8%)
asisto. Varias veces a la semana 13 (38,2%) | 11(26,8%) | 7(24,1%) 21 (60%) 52 (37,4%)
Diariamente 9 (26,5%) 4 (9,8%) 0 0 13 (9,4%)
12. En mi opinion, | Nunca 0 0 0 0 0
yo soy un buen Alguna vez al afio o menos 0 1 (2,4%) 0 6 (17,1%) 7 (5%)
estudiante. Una vez al mes o menos 12 (35,3%) 1(2,4%) 4 (13,8%) 0 17 (12,2%)
Algunas veces al mes 0 10 (24,4%) 3(10,3%) 6 (17,1%) 19 (13,7%) =0,8
Una vez a la semana 0 6 (14,6%) 4 (13,8%) 1 (2,9%) 11 (7,9%)
Varias veces a la semana 13 (38,2) 17 (41,5%) 16 (55,2%) 9 (25,7%) 55 (39,6%)
Diariamente 9 (26,5%) 6 (14,6%) 2 (6,9%) 13 (37,1%) 30 (21,6%)
13. Yo me siento | Nunca 0 0 0 0 0
estimulado cuando | Algunavez al afio o menos 0 0 0 0 0
i Una vez al mes o0 menos 0 0 0 6 (17,1%) 6 (4,3%)
éz Lc;%l:zigls metas Algunas veces al mes 12 (35,3%) 5(12,2%) 0 0 17 (12,2%) =0,49
Una vez a la semana 0 5 (12,2%) 3(10,3%) 0 8 (5,8%)
Varias veces a la semana 0 17 (41,5%) 21 (72,4%) 14 (40%) 52 (37,4%)
Diariamente 22 (64,7%) 14 (34,1%) | 5 (17,2%) 15 (42,9%) 56 (40,3%)
14. Yo he | Nunca 0 0 0 0 0
aprendido muchas | Algunavez al afio o menos 0 0 2 (6,9%) 0 2 (1,4%)
cosas interesantes | YUnavez al mes o menos 0 1 (2,4%) 0 0 1 (0,7%)
durante el curso de Algunas veces al mes 0 3 (7,3%) 0 6 (17,1%) 9 (6,5%) =0,1
. . Una vez a la semana 12 (35,3%) 0 2 (6,9%) 0 14 (10,1%)
mis estudios Varias veces a la semana 13 (38,2%) | 18 (43,9%) | 18 (62,1%) 19 (54,3%) | 68 (48,9%)
Diariamente 9 (26,5%) 19 (46,3%) 7 (24,1%) 10 (28,6%) 45 (32,4%)
15. Durante las | Nunca 0 1(2,4%) 0 0 1(0,7%)
clases yo me siento | Alguna vez al afio o menos 0 0 0 0 0
i Una vez al mes o menos 0 2 (4,9%) 0 0 2 (1,4%)
gg;flag?ect?veo qgﬁ Algunas veces al mes 0 4 (9,8%) 0 5 (14,3%) 9 (6,5%) =0,83
Una vez a la semana 12 (35,3%) 6 (14,6%) 5 (17,2%) 5 (14,3%) 28 (20,1%)
hacer las cosas Varias veces a la semana 13 (38,2%) | 21 (51.2%) | 22 (75,9%) 20 (57,1%) | 76 (54,7%)
Diariamente 9 (26,5%) 7 (17,1%) 2 (6,9%) 5 (14,3%) 23 (16,5%)
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El promedio de los puntajes obtenidos para toda la muestra fue de 49,75 £ 9,57 con un minimo de 29 y

un maximo de 71. (Tabla 2).

ISSN 1729-519X

Tabla 2. Valores de las puntuaciones obtenidas del cuestionariosegun afio de estudio.

Aino de estudio
Estadigrafos Total
Segundo Tercero Cuarto Quinto
Media 46,76 48,63 48,38 55,09 49,75
Desviacion estandar 7,22 8,79 11,36 9,08 9,57
Mediana 47 49 46 54 49
Rango 36-54 29-68 30-71 39-69 29-71
IC 95% 44,24-49,29 | 45,86-61,41 | 44,06-52,7 | 51,97-58,21 | 48,16-51,34

En la figura 1 se muestra las barras de error de la
media encontrada para las puntuaciones segun

ano de estudio.

IC: Intervalo de confianza

Se encontré una mayor

puntuacion del Sindrome de Burnout en los
estudiantes de quinto afo.

&0
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Fig. 1 - Puntajes promedio y limites de error al 95% del cuestionario
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Al evaluar las puntuaciones por dimensiones se cinismo y 22,78 + 4,9 para los logros personales
encontré un puntaje de 16,78 + 7,62 para el (Tabla 3).
agotamiento emocional, 10,19 * 4,49 para el

Tabla 3. Valores de las puntuaciones obtenidas de las dimensiones del cuestionario segun afio de
estudio.

Aiio de estudio
Dimensiones Total p
Segundo | Tercero | Cuarto | Quinto

Agotamiento emocional 12,09 17,39 15,31 21,86 16,78
<0,05

(items: 1-5) 7,47 16,45 16,38 16,94 17,62

Cinismo
11,15 8,41 10,86 10,77 10,19
(despersonalizacion) <0,05
3,13 13,64 +7,0 13,3 14,49
(items: 6-10)

Logros personales 23,53 22,83 22,21 22,46 22,78
>0,05
(items: 11-15) +5,86 14,28 *+ 2,06 16,17 4,9
Respecto a la puntuacién total del cuestionario y estudiantes de tercer afo evidenciaron
al agotamiento emocional los estudiantes de diferencias significativas sobre los de quinto y
qguinto afo evidenciaron diferencias significativas segundo afio (Figura 2).

con los demds anos; respecto al cinismo los
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Tercero Tercero
65.91 71.91
p=0,034 p=0,042
Quinto Quinto
9144 26.81
p=0,018 © p<0,01
A B
Tercero
54.38 p=0,01

Fig. 2 - Diferencias significativas entre afios de estudio (linea amarilla) respecto a las puntuaciones

totales y por dimension.
A. Puntuacion total. B. Puntuacidn para la dimensién agotamiento dimensional. C. Puntuacion para la dimensién

cinismo.

DISCUSION
La progresion de los resultados sobre el
agotamiento emocional encontrado en el

presente estudio refleja que es posible que el
Sindrome de Burnout aparezca desde muy
temprano en estudiantes de Odontologia y se
agudice durante la introduccion de los cursos
clinicos. Esto se debe a que la atencién de los
pacientes requiere de una gran concentracién
gue en muchas ocasiones genera cansancio,
desgaste emocional, pérdida de interés hacia los
pacientes y el ambiente, los cuales pueden crear
actitudes defensivas y/o agresivas que facilitan la
desmotivacién profesional y el alejamiento de
otras actividades diarias. La aparicion del
desgaste emocional puede ocurrir por la falta de

experiencia y seguridad que tiene el estudiante al
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realizar un tratamiento, también por Ia
sobrecarga de actividades, y finalmente por la
desmotivacién tanto en el dmbito académico
como en el laboral.

El

agotamiento emocional

de
los

presente estudio encontré un nivel
moderado entre
estudiantes de Odontologia. Esto se explica
porque los estudiantes se encuentran sometidos
de
académicas durante el dia; actividades que
de
pacientes, imposicion de trabajos, exigencias

a periodos prolongados actividades

involucran teorias, prdcticas, atencién

administrativas que requieren de esfuerzos de su

parte; ademas en la mayoria de ellos, la

adaptacion al sistema es largo lo que conlleva a la
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aparicién de estrés y agotamiento durante la vida
universitaria.

En la carrera de Odontologia el estrés aumenta a
medida que los afos de estudio avanzan; a
diferencia de otras areas como Medicina Humana
que suele disminuir con el avance de los
cursos.®  Es  comin encontrar que el
agotamiento emocional sea mds frecuente en los
estudiantes de primer afio, principalmente
porque es el momento donde enfrentan diversos
cambios en su vida: dejan sus circulos sociales,
desarrollan nuevas amistades, se preocupan por
las finanzas y se enfrentan a inseguridades
respecto a sus capacidades. Todos estos factores
estresantes pueden reemplazarse por una carga
de trabajo pesado constante y una falta de
tiempo para relajarse, por lo cual los niveles de
estrés al finalizar el afio son mayores que al
comienzo de este.(17:18)

Se conoce que la organizacién académica de una
carrera profesional puede ser considerada como
una situacién estresante y agobiante para un
alumno;*® en el caso de los de Odontologia, la
distribucién del plan de estudios se ordena en
semestres para los cursos tedricos y practicos
mientras que las actividades clinicas de atencién
a pacientes se realiza de forma anual sin
interrupcion.

Esta organizacion es mads flexible durante los
primeros afios de estudio y se vuelve mas
compleja y saturante a medida que los
estudiantes llegan al dltimo afio. Es comdun
encontrar que los de los Ultimos afios
demuestren un mayor grado de exigencia y de
agotamiento;?® en nuestra investigacion se
encontrdé que los del ultimo afio evidenciaron el

ISSN 1729-519X

mayor agotamiento emocional con valores
cercanos al Sindrome de Burnout.

Nuestros resultados concuerdan con trabajos que
sefialan que los educandos que inician los cursos
clinicos son los que mas estrés presentan;(1621)
una etapa que puede modificar drasticamente la
motivacion por la carrera de Odontologia, debido
a que puede ocasionar el gusto por la profesion;
pero un disgusto por la forma de aprenderla.(t®)
A los estudiantes de los ultimos afios se les
demanda mayor autonomia en su aprendizaje,
mayor exigencia de los dominios
procedimentales y actitudinales, esto suele ser
percibido por ellos como estresante y causa de
agotamiento.(??

En algunos trabajos se ha encontrado que el afio,
los cursos y el plan de estudios pueden ser
considerados como factores de riesgo para la
aparicién de Burnout académico.*® También se
ha encontrado que los alumnos de los primeros
afios evidencian signos de Burnout académico
dado que se considera un periodo de transicion
de las expectativas idealistas hacia la practica
cotidiana.l?®

Respecto a la dimensidn “cinismo” se encontré
un nivel de agotamiento alto. Esto es reflejo de
falta de entusiasmo durante el proceso de
ensefianza-aprendizaje. Para un alumno de
Ciencias de la Salud, el proceso académico dentro
las aulas no suele ser motivador; sin embargo, las
actividades clinicas representan un factor
altamente estimulante y agradable porque es el
donde

procedimentales y actitudinales.

campo refleja sus competencias
Sin embargo, en el campo de la Odontologia el
exceso de actividades clinicas y la exigencia de

procedimientos para lograr “aprobar” un curso
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saturan al estudiante y, en ocasiones, el contacto
continuo con los pacientes puede conllevar a
generar cansancio fisico, emocional, cognitivo y
aislamiento social.*® Si se combina el exceso de
actividades clinicas mas las actividades tedrico-
practicas se prepara el escenario ideal para la
aparicion de agotamiento emocional.

En otros estudios, se ha encontrado que respecto
a las practicas clinicas, alrededor del 50% las
realizaban paralelamente a la catedra vy
laboratorios, lo que conlleva a una sobre
exigencia académica dada por el numero de
horas necesarias para el cumplimiento de sus
obligaciones.(1)

Acorde con la puntuacidn total y las dimensiones
evaluadas no se podria otorgar indicios de la
presencia del Sindrome de Burnout entre los
estudiantes de Odontologia; sin embargo, si se
han reflejado signos de agotamiento emocional,
los que ya habian sido encontrados por otros
estudios.?42%)  La

sobrecarga de cursos es un

mayoria plantea que Ia
riesgo para
desarrollar un estrés prolongado y, por ende,
agotamiento fisico.

Recomendamos que si se desea disminuir los
signos y aparicidon del agotamiento emocional el
estudiante debe organizar un ritmo de trabajo
acorde con sus necesidades y expectativas,

dedicar parte del tiempo libre que se posea a la

CONCLUSIONES
Se concluye que segun los puntajes encontrados
el nivel de agotamiento emocional es moderado
en los estudiantes de Odontologia y que este
aumenta a medida que avanzan los afios de

ISSN 1729-519X

realizacion de actividades que les satisfagan
(deporte, musica, ocio, etc.).

Las consecuencias de no lidiar con los signos del
Sindrome de Burnout implican la provocacién de

y que
ausentismo laboral o estudiantil, disminucion de

trastornos ansiosos aumenten el
su productividad y eficacia. Repercusiones que se
deben tener en cuenta, puesto que se trata de
estudiantes que dedican tiempo para el cuidado
y tratamiento de pacientes, se dificulta Ila
atencion de forma tranquila y se modifica la
orientacién empatica. 2%

Nuestro trabajo no estd exento de limitaciones
tales como: no se encuesté a estudiantes del
ultimo afio debido a que sus practicas las realizan
en hospitales. Este grupo también deberia ser
analizado puesto que tienen un mayor tiempo de
contacto con los pacientes.

Tampoco se pudo analizar a la totalidad de la
poblacion estudiantil debido a que muchos de
devolvieron las

ellos no encuestas, las

devolvieron incompletas o no desearon
participar en la investigacidon; recomendamos
indagaciones que logren abarcar poblaciones
mayores e incluso comparar puntuaciones entre
estudiantes de Medicina Humana, Obstetricia,
Enfermeria y todas las profesiones relacionadas

con las Ciencias de la Salud.

estudio y se agudiza, principalmente, en la
transicion de los cursos tedrico-practicos hacia
los cursos y exigencias clinicas de atencién a los
pacientes.
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