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Resumen

En este estudio se han analizado las relaciones entre las variables apoyo social,
exigencias emocionales y sindrome de burnout en trabajos basados en la
interaccién con otras personas. Ademas, se compararon profesionales de cara
al publico pertenecientes a distintos sectores para valorar la percepcion de
dichas variables segun el contexto laboral y si éstas repercuten en mayor o
menor medida en la percepcion del burnout. Una muestra de 45 participantes,
con una proporcion equitativa para cada uno de los sectores mencionados,
cumplimentd una serie de cuestionarios relacionados con las variables
estudiadas. Los resultados mostraron que la percepciéon del apoyo social y de
las exigencias emocionales tiene una direccion opuesta a la de las dimensiones

del burnout.
Palabras clave:

Apoyo social, exigencias emocionales, burnout, interaccion con otras personas,

profesionales de cara al publico.

Abstract

The present study attempted to analyze the relationship between social support
and emotional demands in relation to burnout in jobs based on interactions with
other people. In addition, customer-facing professionals from different fields
were compared in order to assess the perception of these variables according
to work context and to what extent they impact the perception of burnout. A
sample of 45 participants, with an equitable proportion for each of the fields,
completed a series of questionnaires regarding the variables studied. The
results showed the perception of social support and emotional demands had an

opposite direction to that of the dimensions of burnout.
Key words:

Social support, emotional demands, burnout, interactions with other people,

customer-facing professionals.



Marco teérico

Las exigencias laborales de un puesto de trabajo y los diversos y
continuos estresores que se pueden dar en el ambito laboral dan pie al estrés
cronico y, consecuente mente, al burnout. El sindrome de burnout fue
planteado por primera vez por Maslasch y Jackson (1981), quienes, en un
primer momento, lo asociaban a profesiones que se basaban en realizar
actividades de cara al publico y con constante interaccion social. Segun su
planteamiento y debido a que estos profesionales debian solucionar, en mayor
o menor medida, los problemas de las personas con las que se relacionaban,
estos puestos requerian de involucrarse de manera psicolégica o emocional-
enfado, tristeza, desesperacion, etc.- constantemente. Segun las autoras, este
tipo de situaciones de estrés cronico y drenaje emocional prolongadas en el
tiempo pueden ser un factor de riesgo para el burnout. De ese modo, las
autoras definieron el burnout como un sindrome compuesto por tres
dimensiones -cansancio emocional, despersonalizacion y realizacion personal-

y que era propio de “trabajos sociales” o people work.

Como se comentara posteriormente, este planteamiento inicial, si bien
ha sufrido varias modificaciones, se ha consolidado como el modelo explicativo
del burnout hasta la actualidad. En este sentido, a dia de hoy el burnout suele
medirse con el MBI —Maslach Burnout Inventory- (Maslach y Jackson, 1986) o
con alguna de sus variantes. Dicho instrumento mide los tres factores
principales que definen el burnout, segun identific6 Maslach tras su extensa
investigaciéon (Maslach, 1976; Maslach, 1978, citado en Maslach y Jackson,
1981; Maslach, 1979; Maslach y Jackson, 1982; Maslach, Jackson, Leiter,
Schaufeli y Schwab, 1986). El primero de estos factores es el Cansancio o
Agotamiento emocional, definido como extenuacion o desgaste. El segundo
factor es el de Despersonalizacién o Cinismo, definido como distanciamiento,
indiferencia o apatia no sélo ante una tarea concreta, sino ante las personas
relacionadas con ésta. Estas personas incluyen tanto a compafieros de trabajo
como a clientes. El dltimo de los factores es la Realizacién personal. Este

ultimo factor esta relacionado con la motivacion y la implicacion laboral.



Burnout

El burnout, también conocido como Sindrome de Quemarse por el
Trabajo (SQT), es una respuesta ante una situacion estresante prolongada o
cronica en la que se percibe que las demandas del entorno superan los
recursos de los que disponemos. Como sefiala Marrau (2009), dicho sindrome
tiene consecuencias individuales (el propio estrés, infelicidad, baja motivacion,
etc.,) que terminan afectando a las relaciones personales con familiares y
amigos, y organizacionales (baja productividad, peor calidad del servicio dado,

baja cohesion en la plantilla, absentismo laboral, entre otras).

Como se mencion6 anteriormente, en un principio el burnout fue un
fenbmeno asociado exclusivamente a trabajos en los que hubiera una
interaccidn constante con otras personas, generalmente prestando un servicio,
como por ejemplo médicos, enfermeras o profesores. No obstante, estos
resultados se debian a la redaccion de los items del MBI, los cuales estaban
asociados a la variable social de antemano. Por ejemplo, la mayoria de los
items evalGan los factores en relacidén a recipients o “receptores del servicio”.
Con el uso de instrumentos méas generales como el MBI-GS (Maslach Burnout
Inventory General Survey) se ha comprobado que el burnout es un sindrome
generalizable a otros ambitos profesionales (Bakker, Demerouti, y Schaufeli,
2002).

El proceso del burnout ha sido estudiado en profundidad (Demerouti,
Bakker y Verbeke, 2004), dando como resultado numerosos modelos tedricos
que tratan de explicar el proceso por el que pasa una persona que padece
dicho sindrome. Entre algunos de los mas destacados se encuentran los
modelos JD-R (Job Demands-Resources model) y, la teoria COR
(Conservation of Resources theory), que se exponen brevemente a

continuacion.

El modelo JD-R (Bakker y Demerouti, 2007) es de gran utilidad para
explicar los conceptos basicos del burnout, no por su simplicidad, sino porque
trata los principios elementales del sindrome. En primer lugar, es importante
definir, segun este modelo, los términos “demandas” y “recursos”. Las

demandas son las exigencias del puesto que se desempefia, mientras que los
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recursos hacen referencia a todo aquello que se le ofrece al trabajador para
facilitar el funcionamiento 6ptimo en su puesto de trabajo. El modelo postula
gue debe haber un equilibrio entre estos dos factores y que, por tanto, la falta
de equilibrio provocara el burnout. En este sentido, los recursos ejercerian un

rol de amortiguador o buffer entre las demandas y el burnout.

Por otro lado, segun la teoria COR (Hobfoll, 1989), los individuos buscan
proteger y cuidar sus recursos. Cuando esos recursos no se dan, se genera
una sensacion de pérdida en el trabajador, que da lugar a la posterior
sensacion de saturacion, que es lo que Hobfoll considera como burnout.
Ademas, es en esas situaciones en las que las personas se sienten

sobrepasadas, donde mas visibles se hacen los recursos disponibles.
Exigencias emocionales

Las exigencias emocionales pueden ser definidas, por Van Vegchel, De
Jonge, Soderfeldt, Dorman y Schaufeli (2004), como esos “aspectos del trabajo
que requieren un esfuerzo emocional prolongado debido a la interaccién con

clientes”.

Segun Zapf (2002), el trabajo emocional esta relacionado con “la calidad
de las interacciones entre el empleado y los clientes”, donde el término clientes
es utilizado para designar a todas aquellas personas que interactien con el
trabajador (alumnos, compradores, pacientes, pasajeros, comensales, etc.). En
este sentido, el autor destaca que determinadas profesiones requieren que, en
situaciones cara a cara, los empleados deben mostrar una actitud y un
comportamiento adecuados hacia los clientes como requisito de su puesto de

trabajo.

Otros estudios se han interesado por las exigencias emocionales en el
puesto de trabajo, midiendo para ello las demandas emocionales y las
demandas psicologicas de diversos puestos (Van Vegchel et al.,, 2004). Los
resultados mostraron que las demandas emocionales varian mucho entre
distintos puestos de trabajo, y que aquellos en los que la interaccion con otras
personas es un eje fundamental para el desempefio del puesto obtuvieron las

mayores puntuaciones en esta variable. Es decir, se observdé que a mayor



interaccidn con otras personas, mayor nivel de exigencias emocionales.
Ademas, VanVegchel et al. (2004) comentan que numerosos estudios han
mostrado la importancia de diferenciar las demandas emocionales vy
psicoldgicas. Es en la primera de estas categorias donde incluyen el trato con
el cliente.

En revisiones tedricas acerca del impacto de las emociones en el trabajo
(Zapf, 2002), se ha visto que hay una relacion directa entre éstas y el SQT. En
concreto, el autor destaca que la disonancia emocional, considerada un
estresor, tiene una correlacion positiva con las dimensiones de Agotamiento
emocional y Despersonalizacion del SQT. Sin embargo, como otros estudios
han demostrado, el apoyo social puede amortiguar el impacto del burnout y de
las exigencias emocionales. El apoyo social es una variable por tanto a tener
en cuenta cuando se pretende relacionar el burnout con el trabajo emocional,

especialmente el de los comparieros de trabajo (Van Vegchel et al. 2004).
Apoyo social

El apoyo social es considerado como uno de los principales recursos de
los que una persona puede hacer uso a la hora de afrontar situaciones
estresantes (Thoits, 1995). Kaplan, Cassel, y Gore (1977; citado en Pérez y
Martin, 2006) definen el apoyo social como “el grado en que las necesidades
sociales bésicas se satisfacen a través de la interaccion con los otros". Por su
parte, Cobb (1976, citado en Pérez y Martin, 2006) lo define como “la
informacion que permite a las personas creer que se preocupan de ellos y les
quieren, que son estimados y valorados y que pertenecen a una red de
comunicacion y de obligaciones mutuas”. Cabe destacar la importancia de que
dicho apoyo sea percibido por el individuo. De hecho, “la percepcion o la
creencia de que el apoyo emocional esta disponible parece ser mas influyente
que el recibir apoyo social en si” (Dunkel-Schetter y Bennett, 1990). Algunos
autores (Aranda, Pando y Pérez, 2004) han recalcado la importancia de
distinguir este constructo del de filiacion o compaferismo. Segun los autores,
dicha diferencia recae en la intencion del individuo de buscar ayuda -apoyo

social- o no —comparierismo-.



Muchos estudios concuerdan que el apoyo social puede provenir de
multiples fuentes (Aranda, Pando y Pérez, 2004; Figueroa, Gutiérrez y Celis,
2012; Gil-Monte, Silla y Dir. Mayor, 1997; Howard y Frink, 1996), considerando
como fuentes propias al puesto de trabajo a los supervisores, los comparieros
de trabajo, el propio trabajo, etc. En este sentido, la ausencia de dicho apoyo,
cualquiera que sea la fuente de éste, puede considerarse propiamente un
estresor (Aranda et al., 2004). Otros autores (Aranda et al., 2004; Gil-Monte y
Peiro, 2009) también sefalan que la falta de apoyo social facilita la aparicion y
el predominio del estrés laboral. Por ello, a la hora de medir el apoyo social
percibido por un trabajador, se suelen tener en cuenta los supervisores y los
comparferos de trabajo como fuentes de apoyo social (Avendafo, Bustos,

Espinoza, Garcia y Pierart, 2009).

Si bien el apoyo social ha sido estudiado en multiples profesiones, uno
de los sectores mas estudiados es el del personal sanitario. En este sentido,
una revision de la literatura en ese sector en especifico (Aranda, Gonzélez,
Hidalgo y Pando, 2013; Moreno y Pefiacoba, 1999) refleja la importancia del
apoyo de los compafieros de trabajo como uno de los factores mas relevantes

frente al estrés laboral.

Como otros autores ya mencionados, Pérez y Martin (2004) hablan
sobre el efecto amortiguador del apoyo social frente al burnout. Es decir, sin
tener un efecto directo sobre el estrés, el apoyo social es capaz de atenuar el
impacto y las consecuencias negativas de éste. También Bakker, Demerouti y
Verbeke (2004) lo incluyen entre los recursos mas destacados para afrontar las
demandas y exigencias del puesto de trabajo que terminan llevando a la

situacion de burnout.

En este sentido, Martinussen, Richardsen y Burke (2007) mostraron que
ciertos recursos, como el apoyo social, estan relacionados con los tres
componentes principales del burnout. En definitiva, se ha demostrado que el
apoyo social es uno de los recursos mas relevantes a la hora de combatir todo

tipo de estresores, entre ellos, el estrés laboral (Thoits, 1995).

La teoria COR, previamente mencionada, también reconoce la

relevancia de este recurso. Segun dicha teoria, ante una situacion estresante,
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el trabajador serd mas propenso a buscar el apoyo social de sus comparieros
de trabajo, la comunicacion directa y eficaz con sus superiores o la autonomia

para reorganizar sus tareas de una manera mas eficiente.
Objetivo e hipotesis

El presente estudio pretende analizar la influencia del apoyo social y de
las exigencias emocionales sobre el burnout en trabajos con constante
interaccidn con otras personas, ya sean pacientes o clientes. En este sentido,

las hipotesis planteadas son las siguientes:

H1: Los trabajadores que perciban mayor apoyo social manifestaran un menor

nivel de burnout.

H2: Los trabajadores que perciban un mayor nivel de exigencias emocionales

mostraran un mayor nivel de burnout.

H3: Los trabajadores que perciban un alto nivel de apoyo social tendran un

menor nivel de exigencias emocionales.

H4: Los trabajadores pertenecientes a un sector en el que se perciban mayores

exigencias emocionales en el puesto, manifestaran un mayor nivel de burnout.

Método
Participantes

Uno de los objetivos del estudio era apreciar diferencias en las variables
estudiadas entre los ocupantes segun el sector de trabajo al que pertenecieran
por lo que se seleccionaron tres sectores de trabajo distintos en cuanto al nivel
de intercambio emocional con el cliente: hosteleria, personal sanitario y
atencion al cliente En el sector de atencion al cliente se incluyen, entre otros,
puestos de recepcionistas, de informacion y atencién al cliente o de venta de
entradas a espectaculos. La muestra total fue de 45 participantes, de los cuales

15 eran pertenecientes a cada uno de los sectores mencionados.



De los 45 participantes, 16 eran hombres (35,6%) y 29 eran mujeres
(64,4%). El sector en el que mas disparidad ha habido en este sentido ha sido
en el de personal sanitario, donde el 80% eran mujeres. En el sector de
atencion al cliente, hay el doble de mujeres (10) que de hombres (5). El sector
de la hosteleria estd compuesto practicamente por el mismo numero de

hombres (8) que de mujeres (7).

Gran parte de los participantes (36 participantes, 80% de la muestra
total) tenian menos de 31 afios, mientras que 8 de ellos (17,8%) tenian entre
31 y 45 afos. Solo uno de los sujetos tenia mas de 45 afios (2,2%). Cabe
destacar que todos los participantes del sector sanitario tenian menos de 31

anos.

Respecto a la antigliedad en el puesto, la mayoria de los participantes
(68,9%) llevan ocupando su puesto de trabajo entre 6 meses y 2 afios. El resto
llevan desempeiiando dicho puesto entre 2 y 5 afios (15,6%), entre 1 mes y 6
meses (8,9%) o entre 5y 10 afios (6,6%). El sector en el que menos variaba la
respuesta era en el de personal sanitario, donde el 87% llevaba ocupando el

puesto entre 6 meses y 2 afios y el 13% restante entre 2 y 5 afos.

En los casos estudiados, los horarios de trabajo predominantes suelen
ser “Turnos rotatorios con el de noche” (33,3%), “Jornada partida (mafiana y
tarde)’ (26,7%) y “Turno fijo de mafana” (17,8%). Sin embargo, la
predominancia de los “Turnos rotatorios con el de noche” se explica porque
todos los participantes del sector sanitario marcaron esa respuesta. En el
sector de la hosteleria, los participantes dicen trabajar principalmente a
“Jornada partida (mafana y tarde)” (53.3%) o con “Turno fijo de mafiana” (27%).
El sector de atencion al cliente es el mas repartido, aunque los horarios mas
comunes son los mismos que los mencionados en el caso de la hosteleria
(27%, ambos).

Respecto a las horas trabajadas a la semana solo el 6,7% de los
participantes trabajan entre 41 y 45 horas, mientras que el resto se reparte con
cierta uniformidad entre las opciones de “Menos de 30 horas”, “Entre 31 y 35
horas” y “Entre 36 y 40 horas”. No obstante, respecto a los sectores de trabajo,

hay diferencias importantes. Los Unicos participantes que dijeron trabajar entre
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41 y 45 horas pertenecen al sector sanitario (6,7% del total de participantes,
25% del personal sanitario). El resto del personal sanitario (75%) trabaja entre
36 y 40 horas. Sin embargo, el 87% y el 93% del personal de hosteleria y de

atencion al cliente, respectivamente, trabajan menos de 36 horas semanales.

Por ultimo, cabe destacar que segun informaron los participantes, la
mayoria de ellos no puede elegir “Nunca” (55,3%) o “Sdlo alguna vez” (40%)
su momento de descanso. El resto (6,7%), puede elegirlo “Algunas veces”. En
cuanto a la diferencia entre los sectores de trabajo, todo el personal sanitario
informoé de que “Nunca” pueden elegir su momento de descanso. En los otros
dos sectores, mayoritariamente dicen poder elegirlo “Sélo alguna vez” (60%,

ambos).
Instrumento

El instrumento utilizado en este estudio consta de tres partes

diferenciadas:

1. La primera de ellas es un bloque inicial de preguntas generales
relacionadas con datos demograficos y socio laborales.

2. En segundo lugar se presenta un bloque con preguntas relacionadas
con el sindrome de quemarse por el trabajo.

3. En dltimo lugar se pregunta por el apoyo social y las exigencias
emocionales. Si bien son dos secciones diferenciadas, el modelo de

cuestionario es similar.

Para medir el nivel de Burnout de los participantes se utilizé una version
similar a la adaptacion al espafiol del Maslach Burnout Inventory (MBI)
(Seisdedos, 1997). Si bien hay varias adaptaciones para sectores profesionales
concretos, se decidid optar por una version mas general, ya que se
administraria a ocupantes de puestos diferentes. El cuestionario cuenta con 22
items relacionados con la frecuencia con la que se dan los sentimientos que se
dan en el puesto de trabajo. Algunos ejemplos son: “Cuando me levanto por la

mafiana y me enfrento a otra jornada de trabajo me siento agotado”, “Creo que

consigo muchas cosas valiosas en este trabajo” o “Me preocupa que este
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trabajo me esta endureciendo emocionalmente” Los items se responden en

una escala tipo Likert de cinco puntos, donde 1 es “Nunca” y 5 es “A diario”.

Para medir las exigencias emocionales y el apoyo social, se utilizaron las
secciones 24, 25 y 27 de la version en lengua castellana del cuestionario
psicosocial de Copenhague (COPSOQ) ISTAS21 Version 2 (Moncada, Llorens,
Andrés, Moreno y Molinero, 2014).

Las Exigencias de esconder emociones, segun el propio instrumento
“afectan tanto a los sentimientos negativos como a los positivos, pero en la
practica se trata de reacciones y opiniones negativas que el trabajador o
trabajadora esconde a los usuarios, clientes o proveedores, a los superiores o
comparferos. Las altas exigencias de esconder emociones suponen una

situacion de riesgo para la salud.”

El instrumento también define el Apoyo social como el “hecho de recibir
el tipo de ayuda que se necesita para realizar la tarea y se refiere tanto a los
comparferos y comparieras de trabajo como a los y las superiores. La falta o la
pobreza de apoyo social es una de las dimensiones fundamentales en relacion
con los riesgos psicosociales. La falta o pobreza de apoyo social supone una

situacion de riesgo para la salud”.

En las secciones 24 y 25 del ISTAS21 se incluyen los items que miden
las exigencias emocionales percibidas que han sido tenidos en cuenta en este
trabajo. Cuentan, respectivamente, con 17 y 13 items. Algunos ejemplos de los
items serian “En su trabajo se producen momentos o0 situaciones
desgastadoras emocionalmente” o “Su trabajo requiere que esconda sus
emociones” La seccion 27 mide el apoyo social percibido por el ocupante del
puesto y cuenta con 9 items, como por ejemplo “Se ayudan en el trabajo entre
compafieros y comparferas” o “Sus compafieros estan dispuestos a escuchar
sus problemas del trabajo”. Los items de todas las secciones se responden en

una escala tipo Likert de cinco puntos, donde 1 es “Nunca”y 5 es “Siempre”.
Procedimiento

Durante un periodo aproximado de dos meses, se administraron los

cuestionarios a un total de 45 participantes, con el objetivo de contar con la
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misma representacion para cada uno de los sectores ya mencionados. Fue una
cumplimentacién individual y auto-administrada. Los cuestionarios fueron
aplicados en formato de papel y lapiz. La duracién aproximada de cada
cumplimentacion fue de entre 30 y 45 minutos. La participacion fue voluntaria e

informada, garantizando el anonimato mediante el propio instrumento.

Resultados

Los analisis estadisticos se llevaron a cabo con el programa R en su
version 1.1.419. En primer lugar, se realizaron analisis de fiabilidad para cada

una de las variables estudiadas que se comentan a continuacion.

Para la medida de burnout se observd que ciertos items no iban en la
direccion esperada segun el instrumento original, dando lugar a indices de
fiabilidad demasiado bajos. Debido a la incoherencia de estos datos, se realizo
un andlisis factorial para comprobar como se agrupaban los items en base a
las dimensiones que explicaban, intentando en primer lugar la estructura de
tres factores planteada por los autores. Sin embargo, después de depurar la
escala eliminando los items con bajo peso o con pesos en los distintos factores,
se obtuvo una solucion de dos dimensiones principales, a las que se decidi6
llamar “Desgaste” (78% de la varianza total explicada) y “Distanciamiento”
(22% de la varianza total explicada) que, si bien estaban mayoritariamente
compuestos por los items originales relacionados con los factores de
Cansancio y Despersonalizacion respectivamente, también incluian otros. Los
items asociados a la Realizacion Personal, sin embargo, se dividian entre
dichos factores con pesos negativos. Por ello, se invirtieron los items de
Realizacion Personal para calcular las medias en cada factor para cada
persona, adoptando el modelo que se mostraba mas coherente segun el
andlisis factorial realizado. De este modo, se obtuvieron los dos factores
definitivos con indices de fiabilidad adecuados: Desgaste (a=.90) vy

Distanciamiento (a=.63).

Tras estas modificaciones, y manteniendo soélo dos factores de la escala
de burnout, se calculé la fiabilidad de las otras escalas. Si bien hubo que

eliminar algunos items que resultaban incoherentes o que reducian la fiabilidad
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de las escalas, la eliminacion de éstos dio lugar a indices de fiabilidad

aceptables (Exigencias emocionales, a=.59; Apoyo social, a=.74).

A continuacion se presentan los estadisticos descriptivos de las
variables (Tabla 1). Como se puede ver, las dimensiones del burnout tienen
medias menores al punto medio de la escala. La variable Exigencias es la que
ha obtenido unas puntuaciones medias mas altas (M=4.02). La variable de
Desgaste es la que muestra mas variabilidad (d.t.=0.64), mientras que
Exigencias es la que menos (d.t.=0.23), ya que, como se puede observar, el
rango minimo y el rango maximo de esta variable se diferencia so6lo en 1 punto
(Min.=3.71; Max.=4.71).

Tabla 1.

Estadisticos descriptivos de las variables estudiadas.

Variable Media d.t. Minimo Méaximo |
Desgaste 2.84 0.64 1.71 3.57
Distanciamiento 2.71 0.32 2 3.43
Exigencias 4.02 0.23 3.71 4.71
Apoyo 3.42 0.42 2.67 4.67

*p <,05; * p <,01;** p<,001

Posteriormente, se analizaron las correlaciones entre las variables

estudiadas (“Desgaste”,

Distanciamiento”, “Exigencias Emocionales” y “Apoyo
Social’). Como se puede ver en la Tabla 2, la mayoria de las variables
correlacionan entre si significativamente. En este sentido, la variable Desgaste
tiene una correlacion positiva significativa (.56; p<.001) con la variable
Distanciamiento. Ademas, correlaciona negativamente tanto con Exigencias (-
.66; p<.001) como con Apoyo (-.53; p<.001). Por su parte, las variables
Distanciamiento y Exigencias correlacionan negativamente (-.49; p<.001). A
este respecto, la hip6tesis 1, que planteaba que la las dimensiones de burnout
correlacionarian negativamente con la variable de Apoyo Social, se cumple. Sin
embargo, la segunda hipdtesis asumia una correlacion negativa entre las
dimensiones de burnout y la variable Exigencias Emocionales. Por ello, ésta

segunda hipétesis no se cumplidé. Ademas, las variables Apoyo y Exigencias
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correlacionan positivamente y de manera significativa (.38; p<.001). En este
sentido, tampoco se ha cumplido la hipotesis 3, la cual planteaba una
correlacion negativa entre Apoyo Social y Exigencias Emocionales.

Tabla 2.

Correlaciones de las variables estudiadas.

Desgaste Distanciamiento Exigencias  Apoyo

Desgaste 1.000

Distanciamiento 0.560"" 1.000

Exigencias -0.659" -0.4927 1.000

Apoyo -0.533"" -0.294 0.385"  1.000

*p <,05; * p <,01;** p<,001

Se realizaron analisis de regresion para evaluar qué porcentaje de
varianza de las variables dependientes (Desgaste y Distanciamiento) eran
explicadas por cada variable independiente (Exigencias Emocionales y Apoyo
Social). Los resultados se muestran en la Tabla 3, la Tabla 4 y la Tabla 5
mostradas a continuacion. En ellas se puede ver que para ambas variables
dependientes, la variable de Exigencias Emocionales tiene un mayor peso,
siendo significativa tanto en Desgaste (B=-.53; p<.000) como en
Distanciamiento ($=-.44; p<.01). El Apoyo social, por su parte, ha resultado
tener un impacto significativo s6lo en la variable Desgaste (B=-.32; p<.01).
Como puede observarse, la direccion de esta relacion es negativa.

Tabla 3.

indices y significacion de las variables dependientes.

Variables R’ F(gl) Significacion F
Desgaste 52 23.3(2,42) 000"
Distanciamiento .25 7.19 (2,42) .002

*p <,05; * p <,01;** p<,001
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Tabla 4.

Coeficientes del analisis de regresion de la variable Desgaste.

Variables Beta Valor T Significacion  IC Inf.  1C Sup.
Exigencias -.53 -4.63 000" 2.1 -.82
Apoyo -.32 -2.85 .006 -.85 -.14

*p < ,05; * p < ,01;* ps<,001

Tabla 5.

Coeficientes del andlisis de regresion de la variable Distanciamiento.

Variables Beta Valor T  Significacion IC Inf. 1C Sup.
Exigencias -.44 -3.08 .003" -1.01 -.21
Apoyo -12 -.85 0.4 -.31 A2

*p <,05; * p <,01;*** p<,001

Por dltimo, se realizaron andlisis de varianza para comprobar las
diferencias por sector en cada una de las variables estudiadas. Como se puede
ver en la Figura 1 y en la Tabla 6, el sector de personal sanitario es el que
muestra diferencias significativas respecto a los otros dos sectores. En primer
lugar, atendiendo a los intervalos de confianza se observa que la dimension
Desgaste se percibe significativamente menos (F (2,42)=236.7; p<.001) que en
los otros dos sectores. Esta tendencia se repite también en la dimensién de
Distanciamiento (F (2,42)=11.88; p<.001). En cambio, las Exigencias
Emocionales (F (2,42)=19.55; p<.001) y el Apoyo Social (F (2,42)=9.97; p<.000)
se perciben significativamente mas altas por el personal sanitario que por los
otros sectores. En este sentido, la cuarta y Ultima hipétesis asumia que los
trabajadores pertenecientes a un sector en el que se perciban mayores
exigencias emocionales en el puesto, manifestarian un mayor nivel de burnout.
Esta hipotesis tampoco se cumple, porque el sector sanitario ha percibido
mayores niveles de Exigencias Emocionales y Apoyo Social, pero no ha

manifestado percibir las dimensiones del burnout estudiadas.

Ademas, en los contrastes poshoc mostrados en la Tabla 7, se aprecia

que en el sector de la hosteleria los trabajadores dicen experimentar
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significativamente menos Distanciamiento que los del sector de atencion al
cliente (t=-1.98; p<.05). Cabe destacar que ésta es la Unica diferencia

significativa que se puede observar entre dichos sectores.

4.5

» i 1

35

3 =
25 =i= W Hoste leria

A M Personal sanitario

‘ ==

W Atencidn al cliente

LS 4

1 -
0.5 -

n -

Desgaste Distanciam iento Exigencias emocionales Apoyo social

Figura 1. Analisis de varianza de las variables segun sector profesional con
intervalos de confianza.

Tabla 6.

Andlisis de varianza y contraste poshoc de los sectores.

Variable F (gl) Significacion F | Contraste | Tratio | Significacion
1-2 18.77 .000™"
Desgaste 236.7 (2,42) .000™" 1-3 -0.14 .89
2-3 -18.91 .000”"
1-2 2.87 01”7
Distanciamiento | 11.88 (2,42) .0007”" 1-3 -1.98 .05
2-3 -4.85 000"
1-2 -5.00 000"
Exigencias 19.55 (2,42) .0007”" 1-3 76 45
2-3 5.75 000"
1-2 -4.10 .000™"
Apoyo 9.97(2,42) .000™" 1-3 -.51 61
2-3 3.59 001"

*p <,05; ** p <,01;*** p<,001
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Discusion
El objetivo principal de este estudio ha sido analizar las relaciones entre
las variables Apoyo social y Exigencias emocionales en correspondencia al
burnout en trabajos basados en la interaccidn con otras personas. Ademas, se
compararon trabajadores de distintos sectores laborales para valorar la
percepcion de dichas variables segun el contexto laboral y si éstas repercuten

en mayor o menor medida en la percepcion del burnout.

En primer lugar, respecto a lo planteado en la primera hipotesis, se ha
cumplido lo esperado: a mayor Apoyo social percibido, menor es el nivel de
burnout en los trabajadores. Como mencionan algunos autores (Aranda,
Gonzalez, Hidalgo y Pando, 2013; Bakker, Demerouti y Verbeke, 2004; Hobfoll,
1989; Moreno y Pefiacoba, 1999), la importancia del apoyo social como
recurso es muy relevante para compensar o amortiguar el impacto del estrés y
del SQT.

No obstante, la direccién de la relacion entre Exigencias emocionales y
las dimensiones estudiadas del SQT no es la esperada en un primer momento.
Como se puede ver, los resultados muestran que las variables Apoyo social y
Exigencias emocionales se comportan de manera similar, correlacionando
positivamente entre si y de forma negativa respecto a las dimensiones
estudiadas del burnout. Por ello, las hipétesis 2 y 3 no se han cumplido.
Ademas, la cuarta hipé6tesis estaba relacionada con la segunda, ya que se
esperaba que aquellos trabajadores que percibieran un mayor nivel de
Exigencias emocionales pertenecieran al sector que manifestara un mayor nivel
de burnout. Como se puede ver en el ANOVA realizado, esta hipotesis tampoco
se ha cumplido, porque aunque las participantes pertenecientes al sector
sanitario perciban un nivel significativamente mayor de Exigencias emocionales,

parecen ser el sector que menos dice acusar el SQT.

Una posible explicacion para ello, no obstante, es que en este estudio no
se esta midiendo el efecto de las Exigencias emocionales, sino la percepcion
gue los trabajadores tienen sobre hasta qué punto su puesto de trabajo es
exigente emocionalmente o no. Es decir, es posible que consideren que su

puesto de trabajo es exigente en esos términos, pero no se especifica hasta

18



qué punto eso les termina afectando. Por ejemplo, puede que, debido a
algunos recursos como el apoyo social o la realizacién personal, las Exigencias
del puesto no tengan un impacto tan negativo como podria esperarse. Ademas,
es posible que el esfuerzo por intentar controlar las emociones en el puesto de
trabajo ayude precisamente a que los trabajadores no se quemen. En este
sentido, segun se ha observado, cuando se trata de resolver problemas
relacionados con el puesto de trabajo los trabajadores suelen usar el
autocontrol y planean la solucién de problemas (Folkman, Lazarus, Dunkel-
Schetter, DeLongis y Gruen, 1986; Lazarus y Folkman, 1984). Esto se da, por
ejemplo, cuando el estrés esta relacionado con algun objetivo del puesto. Los
autores indican que el uso de este tipo de afrontamiento suele utilizarse para
tratar con estrés relacionado con el trabajo. Por ello, es posible que el
autocontrol pueda facilitar solucionar el problema, especialmente en entornos
de trabajo donde la cultura de la organizacién enfatiza dicho control (Folkman
et al. 1986). Seria interesante incluir en estudios futuros medidas de

autocontrol que permitirian comprobar estos efectos.

Por otro lado, se pretendia también observar las posibles diferencias
entre los sectores de trabajo estudiados. En este sentido, se ha observado que
el sector mas diferencial en todos los aspectos es el de personal de enfermeria.
Destaca el hecho de que en esta muestra sea el sector que menos dice percibir
los sintomas del SQT. Esto es algo contrario a lo mostrado en otras
investigaciones (Edwards, Burnard, Coyle, Fothergill y Hannigan, 2000; Gil-
Monte, 2003), en las que el sector se caracteriza por ser uno de los maximos
exponentes del burnout. Es importante destacar a este respecto que algunas
variables pueden estar influyendo en este resultado. En este estudio, la edad
de las trabajadoras de este sector es mas baja que la de los trabajadores de
los otros sectores. Ademas, también es el sector con menos varianza respecto
a la antigiedad en el puesto, donde se observa que la gran mayoria (87%)
llevan desempefando su puesto de trabajo 2 aflos o menos. Es decir, estas
profesionales llevan realizando ese trabajo menos tiempo en comparacién a los
trabajadores de los otros sectores estudiados, con lo cual puede que por ello

los efectos del SQT no se manifiesten de la misma manera.
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Otra posibilidad es que en la formacién propia de una profesion
perteneciente a la rama de ciencias de la salud, a diferencia de los otros dos
sectores estudiados, se hayan afiadido, especialmente en los ultimos afios,
contenidos y materias relacionadas con la psicologia que ayuden a generar y
gestionar recursos relevantes para lidiar con el SQT y el impacto de las
Exigencias emocionales. Por ejemplo, las estrategias de afrontamiento, la
asertividad o el control emocional pueden ser razones por las que, a pesar de
percibir su puesto de trabajo como emocionalmente exigente, esto no se
transfiera en términos de sintomas de burnout. En este sentido, seria
interesante elaborar nuevos estudios sobre personal sanitario en los que se
equilibraran las variables de edad y de antigiiedad en el puesto para valorar si
las nuevas generaciones de enfermeras, especialmente, son capaces de
afrontar de mejor manera las exigencias emocionales de su puesto de trabajo
hasta tal punto en el que los niveles de burnout sean menores que los
observados en los estudios realizados hasta la fecha. De ser asi, seria
importante considerar el incluir este tipo de formacion psicologica en otro tipo
de sectores, especialmente aquellos que se basen en la interaccion constante

con otras personas (profesores, camareros, etc.).

Este estudio tiene algunas limitaciones. En primer lugar, el tamafio de la
muestra es bajo. Con sélo 45 participantes, los resultados obtenidos no pueden
considerarse suficientemente relevantes y, por tanto, seria interesante intentar
replicarlos con una muestra mayor. En este caso, pudo haber mermado la
posibilidad de encontrar diferencias en otras variables o en otra direccion. Seria,
por tanto, interesante ampliar la muestra para comprobar si los efectos
encontrados en este estudio se mantienen, si se acentlan o Si se aprecian
otros distintos que, debidos a la limitacion de la muestra, no han podido

contemplarse.

Aun asi, la perspectiva de la comparaciéon de distintos sectores es
interesante y podria considerarse el ampliar el nimero de profesiones que se
basen en la interaccibn con otras personas, como profesores, policias o
funcionarios de prisiones, siempre respetando el equilibrio de participantes en
cada sector. En este sentido, algunos autores (Lazarus y Folkman, 1984) abren

el debate entre el microanalisis o el macroanalisis: priorizar, por un lado, el
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estudio de las variables en un sector laboral en cuestion o, por otro lado, la
generalidad que se le quiere dar al instrumento. Es decir, utilizar items mas
abiertos y generales que se adapten a multiples profesiones a costa de
especificidad. No obstante, en estos Ultimos casos, es dificil comparar
situaciones que para algunas profesiones pueden darse con mucha frecuencia,
pero que en otras no se presentan porque los puestos de trabajo tienen
competencias distintas.

Ademas, es importante destacar que sélo se han utilizado instrumentos
basados en la autocumplimentacion, condicion que posibilita que los datos
obtenidos estén sesgados. La fiabilidad obtenida no ha sido la esperada por
trabajos anteriores, por lo que los resultados también pueden haberse visto
afectados. Seria interesante aplicar los cuestionarios a algunos compafneros de
trabajos, o utilizar otras técnicas como la observacion directa para confirmar la

informacion obtenida.

Por ultimo, podria ser interesante estudiar la variable antigiiedad en el
puesto de la misma manera que la variable Sector. Es decir, fijar varias
categorias de Antigledad y estudiar cdmo se perciben las dimensiones de
burnout y las variables de Apoyo y Exigencias segun el tiempo que se lleve
desempefiando el puesto de trabajo. Es posible que a medida que aumenta el
tiempo en el que se desempefie una profesion, los efectos del burnout se
hagan méas evidentes o que, llegados a cierto punto, se observe que los
trabajadores se habitlan al burnout que padecen o consigan aprender a lidiar
con él o confrontarlo. Esto no ha podido valorarse en este estudio porque la
Antigiiedad en el puesto era, predominantemente, menor a dos afios. Si bien
algunos estudios sopesan el impacto de esta variable sobre el sindrome de
burnout (Jenaro-Rio, Flores-Robaina y Gonzéalez-Gil, 2007), las conclusiones al
respecto no son del todo firmes, especialmente debido a la ausencia de

investigaciones al respecto.
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