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RESUMEN

El agotamiento emocional, fenómeno ocupacional que ocurre cuando el estrés laboral no se ha manejado 
con éxito, siendo las enfermeras, los profesionales con niveles más altos de agotamiento debido al trabajo 
emocionalmente agotador y al contacto prolongado con los pacientes. Objetivo: Examinar el agotamiento 
emocional y factores ocupacionales en enfermeras ecuatorianas durante la pandemia COVID-19. Metodología: 
se empleó un enfoque cualitativo, documental e inductivo. Se utilizaron bases de datos: Pubmed, SciELO, 
Dialnet, Redalyc del 1 enero 2020 al 31 enero 2023, incluida la base de la Organización Mundial de la 
Salud (OMS). Una vez identificados los artículos y eliminados los duplicados, se realizó un proceso de (pre)
selección, elección y análisis, en cuatro fases, siguiendo la normativa PRISMA. Tomando los criterios de 
inclusión y exclusión. Resultados: diez estudios, 768 enfermeras, con prevalencia global del síndrome de 
10% hasta 94.52%; el agotamiento emocional, despersonalización y realización personal presentaron niveles 
bajo, medio y alto. Los factores asociados a agotamiento fueron: mujeres, edad 31 a 40 años, divorciadas, 
miedo a contagiarse, falta de equipos de protección, ausencia de vacunas, función desempeñada, guardias, 
contacto directo con pacientes, antigüedad laboral, contratado y servidor público. Conclusión: Las enfermeras 
ecuatorianas han experimentado niveles moderados a severos de agotamiento durante la pandemia de 
COVID-19, por ello es necesario contar con herramientas emocionales y personal para enfrentar situaciones 
demandantes como las vividas, la identificación, manejo de factores demográficos y laborales que contribuyen 
al agotamiento mejorará la capacidad de respuesta de las enfermeras y los sistemas de salud ante futuras 
emergencias sanitarias.

Palabras clave: Burnout, COVID-19, Ecuador, enfermería, SARS‐COV-2. 

ABSTRACT

Emotional exhaustion, occupational phenomenon that occurs when work stress has not been successfully 
managed, with nurses being the professionals with the highest levels of Burnout due to emotionally exhausting 
work and prolonged contact with patients. Objective: To examine emotional exhaustion and occupational 
factors in Ecuadorian nurses during the COVID‐19 pandemic.  Methodology: a qualitative, documentary 
and inductive approach was used. Databases were used: Pubmed, SciELO, Dialnet, Redalyc from 1 January 
2020 to 31 January 2023, including the World Health Organization (WHO) database. Once the articles were 
identified and the duplicates eliminated, a process of (pre)selection, selection and analysis was carried out 
in four phases, following the PRISMA regulations. Taking the inclusion and exclusion criteria. Results: ten 
studies, 768 nurses, with overall prevalence of the syndrome from 10% to 94.52%; emotional exhaustion, 
depersonalization and personal fulfillment presented low, medium and high levels. The factors associated 
with exhaustion were: women, age 31 to 40 years, divorced, fear of infection, lack of protective equipment, 
absence of vaccines, function performed, guards, direct contact with patients, seniority, contract and public 
servant. Conclusion: Ecuadorian nurses have experienced moderate to severe levels of exhaustion during the 
COVID-19 pandemic, so it is necessary to have emotional and personal tools to face demanding situations 
such as those experienced, the identification, management of demographic and labor factors that contribute to 
Burnout will improve the response capacity of nurses and health systems to future health emergencies.

Keywords: Burnout, COVID-19, Ecuador, nursing, SARS‐COV-2.
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INTRODUCCIÓN

Luego del reporte de un brote de la enfermedad causada por un nuevo coronavirus (COVID-19) en Wuhan, 

provincia de Hubei, China, y tras su acelerada propagación a escala mundial, fue declarada como emergencia 

sanitaria el 30 de enero del 2020.  Siendo el primer caso reportado de América, en Estados Unidos el 20 de 

enero de 2020, y en el Cono Sur específicamente en Brasil se notificó el 26 de febrero de 2020 (Organización 

Panamericana de la Salud [OPS], 2023). Luego, el 12 de marzo de 2020,  la enfermedad por coronavirus, 

COVID-19, fue declarada pandemia, y ha cobrado la vida de millones de personas en el mundo entero (Chen 

et al., 2021). El SARS-CoV-2 tiene un potencial pandémico mayor que otras epidemias tales como el SARS 

y MERS, además se estima que las tasas de mortalidad son más bajas en comparación con estas otras formas 

de coronavirus (Petrosillo et al., 2020). En la actualidad, los casos reportados han resultado en 765 millones y 

6,900.000 de muertes al 30 de abril de 2023 (OPS, 2023). Los profesionales sanitarios constituyen un grupo 

de elevado riesgo de infección por SARS-CoV-2 debido a que la seroprevalencia de anticuerpos contra este 

virus es más alta en comparación con la reportada en la población general. Es importante destacar que los 

profesionales de emergencia y Unidades de Cuidados Intensivos (UCI) son los más vulnerables (Poletti et al., 

2021).

Entre los profesionales sanitarios, las enfermeras están sujetas a un mayor riesgo de contraer la enfermedad y 

de fallecer por COVID-19 atribuido al rol que cumplen en la atención brindada que demanda la proximidad 

física y las exigencias extraordinarias para brindar una atención compleja. (Scherlowski et al., 2021) 

Un estudio Argentino (Maimone et al., 2022), estudió la densidad de incidencia de casos de COVID -19 en el 

personal sanitario, donde la tasa global alcanzada fue de 1.41 casos c/10 000 horas-trabajador (IC95% 1.35 a 

1.48). Mientras que la tasa del personal de enfermería fue significativamente más alta en comparación a los 

médicos, 1.96 casos c/10 000 horas - trabajador (IC95% 1.84 a 2.08) vs. 1.16 casos c/10 000 horas-trabajador 

(IC95% 1.06 a 1.27), respectivamente (p < 0.0001). 

En esta misma región, en Brasil de un total de 325 fallecimientos notificados como sospechosos por COVID-19, 

93 (28,62%) eran enfermeras profesionales y 232 (71,38%) eran enfermeras técnicas. En cuanto a los reportes 

de muertes confirmadas por esta enfermedad, 85 muertes correspondían a enfermeras profesionales y 207 

muertes a enfermeras técnicas (Scherlowski et al., 2021).

De acuerdo a la publicación que cita el Consejo Internacional de Enfermeras (CIE) (Vera-Alanis et al., 2022) 

hasta septiembre de 2020, 1500 enfermeras habían fallecido por COVID-19, aunque los datos analizados 

solo correspondían a 44 países, por lo que las cifras reales no se conocen o están subestimadas pudiendo ser 

mayores a lo reportado. 

Diversas revisiones sistemáticas y meta-análisis han explicado que las enfermeras presentan niveles moderados 

a altos del Síndrome de Burnout, donde las dimensiones como despersonalización (DP) y agotamiento 

emocional (AE) muestran puntaciones elevadas (Caruso et al., 2021; Chigwedere et al., 2021; Sanghera et al., 

2020).
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La prevalencia del Síndrome de Burnout es variable entre países y áreas laborales. En concreto, Reino Unido 

(Denning et al., 2021) mostró mayores niveles de Burnout al igual que España (Rivas et al., 2021), Corea del 

sur (Noh et al., 2022), Irán (Hoseinabadi et al., 2020), Ecuador (Vinueza-Veloz et al., 2020), en comparación 

con la región de Italia (Lasalvia et al., 2021) y México (Ledesma et al., 2022) que ostentaban niveles más 

bajos . 

Asimismo, las enfermeras del área COVID y UCI exhibían la mayor prevalencia de síntomas de Burnout en 

comparación con las trabajadoras de áreas no COVID y hospitalización (Alzailai et al., 2022; Grigorescu et 

al., 2022; Rivas et al., 2021). 

Los profesionales sanitarios de primera línea ante la emergencia COVID-19, específicamente las enfermeras 

son los responsables del acompañamiento del paciente en su ingreso y hasta el alta, por ende, experimentan 

una sobrecarga emocional, desarrollando patologías afectivas y adaptativas como estrés crónico, fatiga por 

compasión, angustia psicológica (Galehdar et al., 2020). Datos tomados de la experiencia de las enfermeras 

de estos entornos, revelan una sensación de impotencia e incertidumbre por el desafío que enfrentan al 

brindar una atención adecuada al paciente y el miedo a infectarse,  que ha sido mayor en comparación con 

otros profesionales de la salud (Alwesmi et al., 2022). Esto detona un impacto negativo sobre la calidad de 

la atención dada a los pacientes, errores en el ambiente clínico, conductas indiferentes hacia los colegas y 

pacientes, lo que crea un desequilibrio en los sistemas de salud (Martin-Delgado et al., 2022). 

Hasta donde se sabe, no existe una revisión documental o sistemática para enfatizar en las enfermeras 

ecuatorianas el agotamiento emocional o Burnout durante la pandemia de COVID‐19. Además, dado el aumento 

exponencial de estudios en esta área de investigación, se necesita una revisión exhaustiva para examinar las 

investigaciones publicadas sobre el agotamiento de las enfermeras durante la pandemia de COVID-19 en 

Ecuador.

METODOLOGÍA

Diseño: fue cualitativo, documental a través de la revisión de fuentes secundarias y de carácter inductivo. 

Métodos de búsqueda: se realizaron búsquedas en PubMed, Scielo, Dialnet, Redalyc del 1 de enero de 2020 

al 31 de enero de 2023. Se incluyó la base de datos de publicaciones sobre la enfermedad del coronavirus de 

la Organización Mundial de la Salud y se eliminaron los artículos duplicados. Se realizó un proceso de (pre)

selección, elección y análisis, llevado a cabo en cuatro fases (Fig. 1), siguiendo las recomendaciones de la 

normativa PRISMA. (Moher et al., 2009).
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Tabla 1. 

Estrategia de búsqueda, términos y descriptores utilizados

Base de datos Estrategia de búsqueda Resultados 
PubMed COVID-19 OR coronavirus OR (SARS CoV-19) AND (nurse* OR profes-

sional nursing* OR workers) AND (mental OR emotion* OR psychol* OR 
stress* OR Burnout) AND (frontline OR emergency OR intensive OR in-
tern*) AND (Ecuador*) 
Filtros aplicados: (artículo de revista versión completa, gratuita, sin restric-
ción de idioma).

11

SciELO Título del artículo, resumen, palabras clave; (Burnout) AND (agotamiento 
emocional) AND (profesional de enfermería) AND (COVID -19)

4

Dialnet Tema: (enfermeras), AND (COVID-19 OR pandemia OR coronavirus), AND 
(Burnout) 
Refinado por: tipo de documento: (Artículo) y años de publicación: (2020-
2023) e Índices: (Latindex 2.0, EBSCO) 

17

Redalyc Título del artículo: (profesionales de enfermería OR enfermeras) AND 
(COVID-19 OR pandemia OR SARS-CoV-2) AND (síndrome de Burnout 
OR Burnout OR desgaste profesional) AND (ecuador)
Filtros país: Ecuador, periodicidad:  años 2020-2023

22

Total: 54
Eliminados 
duplicados 30

Figura 1. Diagrama de flujo del proceso de selección bibliográfica.  Elaboración propia a partir de las 
recomendaciones del análisis PRISMA

Procedimiento: inicialmente se examinó el título y el resumen de los artículos y luego el manuscrito en versión 

completa. No existió restricción de idioma. Posteriormente se seleccionaron los estudios y los desacuerdos 

fueron resueltos por las autoras. Se aplicaron los siguientes criterios de inclusión: 1. Contexto epidemiológico 

de la pandemia COVID-19 (términos empleados: (COVID-19, pandemia, SARS CoV-2). 2.- Personal sanitario 
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que atendió a pacientes COVID-19 (término empleado: enfermeras, enfermeros, profesionales de enfermería, 

ecuatorianos, Ecuador). 3. Resultados, impacto y consecuencias en la salud psíquica y emocional (término 

empleado: Burnout, síndrome de Burnout, desgaste profesional, despersonalización, factores de riesgo 

de Burnout). 4. Instrumentos aplicados estandarizados y válidos para medir los niveles Burnout, (término 

empleado: MBI-HSS) 4. 5. Ámbito, servicios y unidades que ofrecieron asistencia sanitaria de primera 

línea (término empleado: (hospitalización, emergencia, primera línea, UCI). Se excluyeron: los estudios que 

informaron los resultados en conjunto para los trabajadores de la salud y no por separado para las enfermeras, 

estudios cualitativos, protocolos, editoriales y cartas al Editor y estudios que no midieron el agotamiento de 

las enfermeras. Para cada sección se emplearon los términos indexados en Medical Subject Heading (MeSH) 

y Descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS), que se ajustaron con términos de elección libre.

Utilizamos las siguientes palabras claves contenidas en los descriptores de salud (DeCS): “enfermeras, 

enfermeros”, “personal de enfermería”, “profesionales de enfermería” “personal de primera línea”; “COVID-19”, 

“SARS-COV-2”, “pandemia”; y “Burnout”, “agotamiento emocional”, “desgaste profesional” y “síndrome 

de Burnout”, “despersonalización”, “factores de riesgo de Burnout”, “Ecuador”, “ecuatorianas”. Además, se 

realizaron búsquedas en las listas de referencias completas de todos los artículos seleccionados.

Análisis de datos: se elaboró una matriz creada por las autoras para extraer datos de cada publicación, 

como autores, año de publicación, población de estudio, muestra, diseño del estudio, tipología del estudio, 

instrumento de evaluación de Burnout, puntuaciones en las dimensiones de Burnout, factores asociados al 

Síndrome de Burnout y el análisis estadístico señalado.

RESULTADOS

Identificación y selección de estudios

El diagrama de flujo de la búsqueda bibliográfica se presenta en la Figura 1, según las directrices PRISMA. 

Inicialmente, identificamos 11 (Pubmed), 4 (SciELO), 17 (Dialnet), 22 (Redalyc) investigaciones permisibles a 

través de bases de datos electrónicas y 24 quedaron después de eliminar los duplicados. Después de la selección 

de títulos y resúmenes, evaluamos 18 registros. Finalmente, en esta revisión sistemática incluimos 10 estudios 

(Anzules Guerra et al., 2022; Cerón López, 2020; Chiriboga Pabón y Chiriboga Aguayo, 2020; Fajardo-Lazo 

et al., 2021; Franco Coffré y Leví Aguirre, 2020; Hernández et al., 2021; Jurado et al., 2022; Valdivieso Maggi 

et al., 2021; Vásquez et al., 2023; Vinueza-Veloz et al., 2020) que cumplieron con los criterios de inclusión y 

exclusión, se dejaron de lado artículos de revisión documental, sistemática y meta-análisis.

Características de los estudios

Las características principales de los 10 estudios incluidos en nuestra revisión sistemática se muestran en la 

Tabla 2. La población de estudio incluyó solo enfermeras en cinco estudios (Anzules Guerra et al., 2022; Franco 

Coffré y Leví Aguirre, 2020; Hernandez et al., 2021; Jurado et al., 2022; Vásquez et al., 2023)  mientras que dos 

estudios contemplaban a enfermeras, auxiliares y técnicos de enfermería (Cerón López, 2020; Fajardo-Lazo et 
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al., 2021). Por último, 3 estudios incluían a profesionales sanitarios en general, pero separaban a las enfermeras, 

por ello, si fueron considerados para este estudio (Chiriboga Pabón y Chiriboga  Aguayo, 2020; Valdivieso 

Maggi et al., 2021; Vinueza-Veloz et al., 2020).  

En esta revisión sistemática se incluyó un total de 768 profesionales de enfermería (Anzules Guerra et al., 2022; 

Cerón López, 2020; Chiriboga Pabón y Chiriboga  Aguayo, 2020; Fajardo-Lazo et al., 2021; Franco Coffré 

y Leví Aguirre, 2020; Hernández et al., 2021; Jurado et al., 2022; Valdivieso Maggi et al., 2021; Vásquez et 

al., 2023; Vinueza-Veloz et al., 2020) . De los estudios , cuatro fueron exclusivamente transversal (Chiriboga 

Pabón y Chiriboga  Aguayo, 2020; Fajardo-Lazo et al., 2021; Franco Coffré y Leví Aguirre, 2020; Hernández 

et al., 2021; Vásquez et al., 2023), solo uno fue de carácter explicativo (Valdivieso Maggi et al., 2021), tres 

fueron de carácter transversal y correlacional (Anzules Guerra et al., 2022; Cerón López, 2020; Fajardo-Lazo 

et al., 2021) y dos analítico y transversal (Jurado et al., 2022; Vinueza-Veloz et al., 2020). Mientras que dos 

estudios (Anzules Guerra et al., 2022; Fajardo-Lazo et al., 2021) utilizaron un método de muestreo aleatorio 

simple, otros 2 emplearon el muestreo por  conveniencia (Franco Coffré y Leví Aguirre, 2020; Valdivieso Maggi 

et al., 2021), y otro el de bola de nieve (Vinueza-Veloz et al., 2020). Además, dos estudios (Cerón López, 

2020; Chiriboga Pabón y Chiriboga  Aguayo, 2020; Hernández et al., 2021) utilizaron en su muestra la misma 

población, mientras Jurado et al. (2022) emplearon su universo. Sin embargo, Vásquez et al. (2023) usaron una 

muestra representativa (m=16 /p=16). 

Por otra parte, cuatro estudios (Chiriboga Pabón y Chiriboga Aguayo, 2020; Valdivieso Maggi et al., 2021; 

Vásquez et al., 2023; Vinueza-Veloz et al., 2020), se realizaron en hospitales del Instituto Ecuatoriano de Seguridad 

Social de las ciudades  de Puyo, Ibarra,  Riobamba y Santo Domingo respectivamente; dos estudios (Cerón 

López, 2020; Franco Coffré y Leví Aguirre, 2020),  tuvieron lugar en hospitales de Guayaquil, específicamente 

del sector público-privado, y Hospital del Guasmo, respectivamente. Un solo estudio se desarrolló en Portoviejo, 

Manabí (Anzules Guerra et al., 2022); otro en Tungurahua (Jurado et al., 2022), en Cuenca al Sur del Ecuador 

(Fajardo-Lazo et al., 2021) y finalmente en la Cuidad de Quito (Hernández et al., 2021).Todos los estudios 

estaban publicados en revistas electrónicas y se disponía de datos limitados al respecto del género y la edad.
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Tabla 2. Descripción de las características de los estudios considerados en esta revisión.

Autores Objetivo de estudio Metodología aplicada Conclusiones

Diseño Participantes Instrumentos 
Anzules Guerra et 
al., (2022)

Detectar los niveles de desgaste pro-
fesional y la relación laboral que pre-
sentan las enfermeras de un hospital de 
segundo nivel en Manta, Manabí, Ecua-
dor, durante la pandemia COVID-19.

Descriptivo, transversal, no 
experimental, observacional 
y prospectivo.

32 profesionales de 42 enfer-
meras.  

Se utilizó el MBI-HSS, cons-
ta de 22 preguntas

Las profesionales contratadas del área de emer-
gencia cursaron con mayor compromiso en las 3 
dimensiones, estos hallazgos resultan importantes 
para encaminar estudios más amplios, y detectar 
precozmente el Burnout que compromete en el 
desempeño profesional.

Cerón- López 
(2020) 

Diagnosticar e identificar la prevalencia 
del síndrome de Burnout y las variables 
asociadas al mismo.

Descriptivo de corte trans-
versal cuantitativo y correl-
acional. 

La muestra fue de 215 licen-
ciados, técnicos y auxiliares de 
enfermería

Se utilizó el MBI validada 
al español, consta de 22 pre-
guntas

A pesar de no padecer niveles críticos del sín-
drome de Burnout, los profesionales de género 
masculino del sector público ostentaban niveles 
altos de desgaste emocional 

Chiriboga Pabón 
y Chiriboga   
Aguayo. (2020) 

Determinar la prevalencia de las tres 
dimensiones del síndrome de Burnout
(agotamiento emocional, desperson-
alización y realización personal) en el 
personal de salud estudiado.

Descriptivo, transversal 8 enfermeras de 40 profesio-
nales 

Se utilizó el MBI, consta de 
22 preguntas

La pandemia de COVID-19, ha sido un gran de-
safío, pero se desconoce el alcance total
del impacto en la salud mental. El estudio realiza-
do destaca cómo los efectos del COVID-19 en la 
salud mental han generado una prevalencia baja 
del Síndrome de Burnout.

Fajardo-Lazo et al. (2021) 

Analizar las características del Síndrome de Burnout
en profesionales de la salud que trabajan en un hospital del sur del Ecuador, entre octubre 
de 2020 - febrero de 2021. 

Cuantitativo, transversal.

Bajo un muestreo aleatorio 
simple se obtuvo una muestra 
conformada por 208 enfer-
meras y auxiliares

Maslach Burnout Inventory 
(22 ítems).

La mayoría de enfermeras presentan niveles 
severos de Burnout. Constituyendo una grave 
amenaza para su calidad de vida personal y profe-
sional y afectar la calidad de la atención.

Franco Coffré 
y Leví Agu-
irre,(2020) 

Explorar los sentimientos, factores de 
estrés y estrategias de adaptación de las 
enfermeras durante el COVID-19
Pandemia en Guayaquil, Ecuador.

Transversal, cuantitativo 
descriptivo.

Población de 227 enfer-
meras,155 respondieron el 
cuestionario, 127 lo comple-
taron en su totalidad, siendo 
estos los finalmente analizados

Cuestionario del personal 
MERS-CoV derivado y adap-
tado consta de 52 preguntas 

Los impactos del Burnout sobre la salud mental 
de las enfermeras pueden ser severos. Debe re-
cordarse que no sólo experimentan el estrés cau-
sado por su
trabajo en primera línea, sino que también son 
padres, cónyuges, hijos e hijas, y ciudadanos que 
están experimentando miedo y vulnerabilidad con 
respecto a
esta situación inédita para el mundo actual

Hernández et al 
(2021) 

Diseñar una estrategia para mitigar el 
desarrollo del Síndrome de Burnout en 
el personal de enfermería que labora en 
área COVID.

Cuantitativo, con diseño 
no experimental de corte 
transversal

La muestra estuvo conformada 
por 29 enfermeras (os)

El instrumento utilizado fue 
el cuestionario Inventario de 
Burnout de Maslach (MBI)

La existencia de casos de Burnout en  el 
personal de enfermería, con un mayor compromiso 
en la dimensión agotamiento emocional. conlleva 
a trazar estrategias de mejora del afrontamiento 
ante las situaciones cambiantes y de estrés en el 
ambiente hospitalario.
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Jurado et al. 
(2022);

Determinar la prevalencia del Síndrome 
de Desgaste Profesional mediante el 
Test de Maslach en el personal de salud 
del Hospital Básico Pelileo

Analítico y transversal 21 enfermeras de un total de 
40 participantes profesionales 
sanitarios 

Test de Maslach La prevalencia del síndrome de Burnout es baja y 
se asocia con la carga laboral, sus efectos nocivos 
en la calidad de atención a los usuarios de
salud, hacen necesaria establecer y aplicar una 
serie de estrategias con la finalidad de verificar 
su eficacia, y a su vez, prevenir el desarrollo del 
síndrome.

Valdivieso Maggi 
et al. ( 2021). 

Identificar la presencia de Síndrome de 
Burnout en el personal de atención a 
urgencias médicas durante la pandemia 
de COVID-19.

Investigación básica, de-
scriptiva y explicativa

Se incluyó a 135 trabajadores 
de la salud. La muestra quedó 
conformada por 101 traba-
jadores. De estos, 39 eran 
enfermeras 

Se les aplicó un cuestionario 
para características generales 
y MBI

La situación vivida durante la pandemia de 
COVID-19 generó elevados niveles de estrés en el 
personal que brindó servicios de emergencia.

Vásquez et 
al.(2023)

Determinar la presencia de Burnout 
en el equipo de enfermería de UCI del 
Hospital. 

Descriptiva, no experimen-
tal de tipo observacional y 
transversal

La población fue de un total de 
16 enfermeros.

Maslach - Burnout – versión 
Human Services Survey 
(MBO-HSS).

Claramente la realidad del personal de enfermería 
que labora en el área de cuidados intensivos del 
Hospital de IESS padece Síndrome de Burnout 
influyendo drásticamente en la calidad de servicios 
brindados a la población demandante, superando 
el costo- beneficio del trabajo realizado

Vinueza-Veloz et 
al. (2020) 

Determinar la ocurrencia e intensidad 
de síndrome de Burnout (SB) en médi-
cos y enfermeros ecuatorianos durante 
la pandemia de la COVID-19. 

Observacional de corte 
transversal.

Participaron 224 médicos y 73 
enfermeros de establecimien-
tos de la red integral de salud 
ecuatoriana

Se administró el Inventario de 
Burnout de Maslach.

Durante la pandemia de la COVID-19 más del 
90% del personal de enfermería presentó SB de 
moderado a severo.

Continuación de laTabla 2. Descripción de las características de los estudios considerados en esta revisión.

Autores Objetivo de estudio Metodología aplicada Conclusiones

Diseño Participantes Instrumentos 
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Herramientas de medición para el agotamiento

Se utilizaron dos cuestionarios estandarizados y válidos para medir el desgaste profesional entre las enfermeras. 

La mayoría de los estudios (Anzules Guerra et al., 2022; Cerón López, 2020; Chiriboga Pabón y Chiriboga  

Aguayo, 2020; Fajardo-Lazo et al., 2021; Hernández et al., 2021; Jurado et al., 2022; Valdivieso Maggi et al., 

2021; Vásquez et al., 2023; Vinueza-Veloz et al., 2020) utilizaron el Maslach Burnout Inventory (MBI), un solo 

estudio (Franco et al., 2020) empleo el Cuestionario del personal MERS-CoV derivado y adaptado que consta 

de 52 preguntas, fue considerado por evaluar con preguntas que involucraban el campo ocupacional.  

Evaluación de la calidad 

La evaluación de la calidad de los estudios transversales considerados en esta revisión se muestra en el Anexo 

1 tomado de Joanna Briggs (Martin, 2017). El 40% de los trabajos cumplieron con los 8/8 criterios, 10 % 

cumplió con 6/8 criterios, 30 % 5/8 criterios. Los principales sesgos fueron que los estudios no consideraron los 

factores de confusión y no se aplicaron métodos para descartarlos. Otros sesgos existentes fueron los criterios 

de inclusión en la muestra, los cuales no estaban claramente definidos, así mismo no se midió la exposición de 

forma válida y fiable. 

Dimensiones de agotamiento en el personal de enfermería 

Ocho estudios (Anzules Guerra et al., 2022; Cerón López, 2020; Chiriboga Pabón y Chiriboga  Aguayo, 2020; 

Fajardo-Lazo et al., 2021; Franco Coffré y Leví Aguirre, 2020; Hernandez et al., 2021; Jurado et al., 2022; 

Vinueza-Veloz et al., 2020) abordaron las dimensiones de Burnout por niveles alto, medio y bajo, una sola 

publicación no reportó niveles bajos en AE, DP, RP (Vásquez et al., 2023); mientras que otro (Anzules Guerra 

et al., 2022) no mostró niveles altos en AE y DP; sin embargo, la investigación desarrollada en Riobamba 

(Valdivieso Maggi et al., 2021) solo consideró la presencia o ausencia del síndrome. Un estudio (Jurado et 

al., 2022)  solo evidenció niveles altos en 2/3 dimensiones, y una baja RP; no obstante, el estudio del hospital 

del Guasmo (Franco Coffré y Leví Aguirre, 2020) reflejó el miedo a cuidar a los pacientes, el reconocimiento 

institucional, insatisfacción por tener que trabajar horas extras como predictores de Burnout. El compromiso de 

las dimensiones de Burnout se presenta en la Tabla 3. Por último, ninguno de ellos utilizó modelos multivariables 

para eliminar factores de confusión. 
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Tabla 3. Dimensiones de Síndrome de Burnout 
Autores AE DP RP Factores de riesgo

Anzules Guerra et al. (2022) Medio (18.8%) 
Bajo (81.3%) 

Medio (9.4%)
Bajo (90.6%) 

Alta (78.1%) 
Medio (21.9%)

No existió significancia estadística entre edad y dimensiones de Burnout, mientras que AE y 
DP era mayor cuanta más antigüedad laboral existía. 
Niveles de DP baja mostraron relación con el personal de contrato (p: 0,02) 

Severo a moderado (87.5%) 

Cerón- López (2020) Bajo (85.8%) Medio 
(7.6%) 
Alto (6.6%)

Bajo (86.7%)
Medio (8.1%)
Alto (5.2%) 

Bajo (14.6%) Medio 
(9.4%) 
Alto (75.9%) 

AE en el género masculino (p= 0.40), grupo etario de 30 a 39 años (p=0.07).
Los trabajadores del sector público presentaron mayor que el privado AE(p=0.0001), DP 
(p=0.01), RP (p=0.01). 

Chiriboga Pabón y Chiriboga  
Aguayo (2020) 

Alto (12,5%) 
Medio (12,5%)
 Bajo (75%) 

Alto (25%) 
Medio (50%) 
Bajo (25%) 

Alto (62,5%) Medio (25 
%) 
Bajo (12,5%) 

Fajardo-Lazo et al. (2021) Alto (15,9%) 
Medio (33,2%)
Bajo (51%)

Alto (44,2%)
Medio (19,2%)
Bajo (36,5%)

Alto (23,6%) Medio 
(10,6%) Bajo (65.9%)

Profesión enfermera mostró significancia con las 3 dimensiones (p=0,001). 
Género masculino presentó mayor baja RP (80%) 
Edad de 41 a 59 años presentaban compromiso mayor al 50% en las 3 dimensiones 

Presencia de un grado severo de Burnout
Franco Coffré y Leví Aguirre 
et al. (2020) 

Miedo a cuidar a los pacientes (91%)
Necesidad de reconocimiento institucional (89%)
Insatisfacción por tener que trabajar horas extras (34%)

Fuente de Burnout: posibilidad de transmisión a familiares (99%), factores relacionados con 
el lugar de trabajo, como infectarse al manipular pacientes (94%); y falta de protección per-
sonal equipamiento (91%) 
Factor externo: falta de tratamiento y vacunas no disponibles para este virus (91%). 

Hernández et al. (2021) Alto (31%)
Medio (41%)
Bajo (28%)

Alto (28%)
Medio (31%)
Bajo (41%)

Alto (31%)
Medio (55%)
Bajo (14%)

Los cuatro casos del síndrome de Burnout mostraban contacto directo con el paciente

Presencia de Burnout 14% 
Jurado et al. (2022) Alto (23,8%) Alto (19%) Baja (9.5%) Divorciados, edad de 25 a 35 años, realizar guardias p<0.001 

En su mayoría mujeres sin significancia estadística 
Presencia de Síndrome de Burnout (10%)

Valdivieso Maggi, et al. 
(2021)

Presencia de Burnout 53,84% Edad 40 y 59 años de edad (p= 0,01).
Personal de enfermería (p=<0.04)

Vásquez et al.(2023) Alto (67.5%) Medio 
(32.5%)

Alto (67.5%) 
Medio (32.5%)

Alto (67.5%) Medio 
(32.5%)

Insatisfacción laboral 25%, 
No muy satisfecho 38%.
Más afectadas fueron las mujeres, quienes además de cumplir con un horario de trabajo ex-
haustivo, cumplían un rol doméstico

Vinueza-Veloz et al.(2020). Alto (34.25%) 
Medio (28.77%)
Bajo (36.99%)

Alto (29.69%) 
Medio (35.94%)
Bajo (34.38 %)

Baja (43,84%)
Medio (34.25%)
Alta (21.92%)

AE y la función que desempeñaba el personal de salud (p = 0,002). 
AE y género femenino (P=0.019).
AE y edad (p = 0,001). 
Laborar en segundo nivel 

Presencia de Sb leve (4.11%)
Presencia de Sb moderado (94.52%)
Presencia de Sb severo (1.37%)



105

Revista GICOS. 2023; 8(2),94-112

Dentro de los factores demográficos que afectaron el AE, DP, RP de las enfermeras, se presentaron dos estudios 

Fajardo et al. (2021) y Valdivieso Maggi et al. (2021) que evidenciaron en las enfermeras con edades de 40 

a 49 años, niveles más altos de Burnout en las 3 dimensiones, contrario a Jurado et al. (2022) que mostraron 

presencia de Burnout (p=>0.001) en edades de 25 a 35 años. Sin embargo, Vinueza et al. (2020) encontraron 

que a mayor edad, menor es el agotamiento emocional, pero además el género femenino exhibía mayor AE, 

esta misma variable fue considerada como importante para el desarrollo de Burnout en otro estudio (Vásquez 

et al., 2023). No obstante, Fajardo Lazo et al., (2021) destacaron en sus resultados que ser varón se asociaba 

con una baja realización personal. Otros investigadores (Anzules Guerra et al., 2022; Cerón López, 2020; 

Jurado et al., 2022) no mostraron significancia estadística con la edad y género.

Los factores ocupacionales afectaron en gran medida el agotamiento emocional de las enfermeras durante la 

pandemia de COVID-19, destacándose a la antigüedad laboral (Anzules Guerra et al., 2022) y ser personal de 

contrato (Hernández et al., 2021), otro estudio (Cerón López, 2020) informó que trabajar en el sector público 

aumentaba el AE, DP, RP.  Las enfermeras que trabajan en guardias y hospitales de segundo nivel (Jurado et 

al., 2022; Vinueza-Veloz et al., 2020), y en contacto directo con el paciente COVID (Hernández et al., 2021) 

presentaban niveles más severos de Burnout, así como enfermeras que laboran en hospitales señalaban el 

temor a contagiarse, o no contar con equipo de protección y la falta de vacuna como predictores de estrés 

(Franco Coffré y Leví Aguirre, 2020) como detonantes. Otra publicación (Vásquez et al., 2023), arrojó que 

la insatisfacción o no muy satisfecho con la labor que ejercían era indicativo del síndrome. Además, tres 

estudios (Fajardo-Lazo et al., 2021; Valdivieso Maggi et al., 2021; Vinueza-Veloz et al., 2020) realizados 

en profesionales sanitarios (médicos, enfermeras y auxiliares de enfermería) afirmaban que ser personal de 

enfermería y las funciones ligadas a esta mostraban significancia estadística con las dimensiones del Burnout. 

Un solo estudio (Chiriboga Pabón y Chiriboga  Aguayo, 2020) no evaluó los factores demográficos y laborales 

por escala del síndrome. 

DISCUSIÓN 

La revisión de las publicaciones realizadas en Ecuador expresa niveles variables de Burnout en la población 

de profesionales de enfermería en las diferentes regiones del país, con presencia de niveles más elevados entre 

las mujeres en comparación con los hombres. Se debe destacar, la escasez de estudios publicados solo de 

enfermeras, más bien las investigaciones citadas evaluaron en conjunto a las profesionales de enfermería, sin 

hacer diferenciación alguna entre las áreas de primera línea COVID y no COVID. Es por ello, que la presente 

revisión deja entrever la amplia necesidad de perfilar socio-demográficamente y laboralmente al personal 

directamente implicado en la atención sanitaria a pacientes con COVID-19.

La ausencia de revisiones sistemáticas previas, durante o pospandemia COVID-19 en el contexto ecuatoriano 

en profesionales de enfermería no permitió una comparación entre diferentes entornos geográficos y épocas. 

Sin embargo, esta revisión evidenció una prevalencia de niveles de Burnout moderado a severo (Anzules 

Guerra et al., 2022; Vinueza-Veloz et al., 2020) en los estudios nacionales en comparación con los realizados 

en otros países por Chutiyami et al. (2022), Galanis et al. (2021), Hur et al. (2022), donde se ha reportado un 
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menor compromiso.  

En lo que respecta a las diferencias entre personal de enfermería y otras profesiones relacionadas con la salud 

(médicas, administrativas y operarias) un estudio asiático mostró el mayor impacto psicológico mediante un 

modelo de regresión logística aleatoria, informando un 33 %, 13 % y 24 % niveles elevados de estrés, ansiedad 

y agotamiento laboral de la muestra general. (Teo et al., 2021)

Otros autores (Denning et al., 2021; Lasalvia et al., 2019; Tan et al., 2020), también resaltaron que la jornada 

laboral prolongada como las guardias, demandan mayor concentración y el permanecer en vigilia de manera 

continua en situaciones de pandemia, además de la reubicación en sus puestos de trabajo, así como el contacto 

directo con la muerte deterioran la esfera psicológica de los profesionales, el realizar turnos nocturnos afecta el 

ritmo biológico propiciando un mayor agotamiento en las enfermeras. Estos cambios pueden explicarse por la 

variabilidad de la frecuencia cardíaca, una capacidad reducida del sistema nervioso autónomo para adaptarse 

a entornos internos y externos estresantes (Zhang et al., 2022) además, otro detonante identificado es poseer 

problemas psicológicos preexistentes, o haber  experimentado un evento traumático relacionado con COVID 

(Lasalvia et al., 2021).

Aunque la influencia de estado civil no fue concluyente, las principales variables identificadas de provocar 

una mayor prevalencia de agotamiento profesional fueron edad y género, con resultados similares a los de 

Noh et al., (2022), donde las mujeres con edad promedio de 27 años que atendían a un número considerable de 

pacientes COVID-19, y que presentaban miedo a contagiarse padecían de mayor agotamiento. Estas pacientes 

cursaban con insomnio (β = 0.232; p = .003) y depresión (β = 0.342; p = .006) lo que propició un efecto 

significativo en el nivel de Burnout. 

Las enfermeras tienen una mayor exposición a riesgos psicosociales ante situaciones estresantes como la 

pandemia lo que afecta la salud psicológica y física, lo cual puede minimizarse con inteligencia emocional, 

apoyo social y trabajo emocional (Soto-Rubio et al., 2020)  Además, se destaca el agotamiento como un 

fenómeno común que afecta a una gran conglomerado que esta frente a una gran carga de trabajo y, debido 

a que siempre están en contacto con los pacientes, se exponen fácilmente a infecciones (Ślusarz et al., 2022; 

Zhang et al., 2022).

El ser mujer, es considerado factor de mayor riesgo a padecer problemas de salud mental tales como 

agotamiento, ansiedad y depresión ante situaciones estresantes como la pandemia en comparación con la 

población en general (Gramaglia et al., 2022; Jamebozorgi et al., 2022; Moscu et al., 2022; Outeirinho et al., 

2023; Swed et al., 2022) lo que coincide con nuestros resultados. Otros factores como tener hijos (Hajebi et al., 

2022), ser contratado (Del Pozo-Herce et al., 2021; Molina-Mula et al., 2022) el acoso mental en el trabajo, la 

autodegradación y el debilitamiento de la identidad, al que han sido objeto las enfermeras, las ha convertido 

en las principales víctimas de este tipo de violencia psicosocial, dada la feminización de las profesiones 

sanitarias (da Silva et al., 2023). Se hace necesario plantear acciones encaminadas a brindar una capacitación 

adecuada, proteger a los trabajadores más vulnerables y promover una salud mental positiva y así mitigar el 
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impacto psicológico negativo vivido en la pandemia (Bassi et al., 2021) que tenga que incluir la perspectiva de 

género, con un enfoque individualizado, considerando variables de tipo sociodemográfico, laborales (Molina-

Mula et al., 2022), o los antecedentes de salud mental considerando diversas medidas de protección y apoyo 

psicológico tan necesarias a pesar de la levedad de los síntomas. 

Por último, esta revisión pone sobre la mesa la necesidad urgente de incorporar metodologías de tipo cualitativo 

que aborden las experiencias, y necesidades de las enfermeras de primera línea y de esta manera ahondar en 

las implicaciones que puedan tener lugar a nivel de la salud mental, física y emocional a medio o largo plazo.  

Limitaciones

Las limitaciones en esta revisión sistemática incluyen el pequeño número de artículos con diferentes 

discrepancias metodológicas, la versatilidad de los enfoques de informes entre los resultados dificultó la 

presentación de un extracto más conciso haciendo improbable la realización de un meta-análisis. Las principales 

fuentes de sesgo fueron primero: ningún estudio de los diez eliminó la confusión puesto que no aplicaron 

algún método multivariable. Por lo que resultó quimérico determinar el efecto real de la confusión sobre el 

agotamiento de las enfermeras, debido a que tres estudios incluyeron profesionales de atención de la salud 

en general y no solo enfermeras, aunque las dimensiones fueron analizadas por separado no se indagaron las 

características individuales por profesión. Por lo tanto, debido a los datos limitados no se logró determinar cuál 

fue el factor preponderante. Segundo, fue que los criterios de inclusión en la muestra no fueron especificados. 

Y al no entender rotundamente a los participantes en el estudio, tampoco se comprende la dirección de los 

efectos sobre el agotamiento.  

Además, siete de los diez estudios utilizaron una muestra pequeña (≤100 enfermeras) y en tres estudios la 

muestra fue de 101 a 215 enfermeras. Además, el origen de los datos solo incorporó enfermeras de algunas 

provincias Guayas, Manabí, y Santo Domingo de los Tsáchilas, otras fueron de ciudades como Quito, 

Riobamba, Pelileo, Ibarra y otros dos estudios no detallaron la ciudad generalizaron los datos como MSP-

IESS y Hospital del Sur. Por lo tanto, la representatividad fue una condición permisible por lo que se sugiere 

realizar estudios con muestras más grandes.

Los datos sobre los factores laborales del desgaste profesional de las enfermeras durante la pandemia de 

COVID-19 solo estaban disponibles en siete estudios y ninguno de ellos utilizó métodos multivariables para 

eliminar los factores de confusión por lo que se necesita una investigación anexa para deducir efectos válidos.

CONCLUSIONES 

Los hallazgos de esta revisión sistemática han permitido identificar factores demográficos y ocupacionales que 

son la antesala para el agotamiento en enfermeras ecuatorianas, volviéndose un desafío para las enfermeras y los 

sistemas sanitarios del mundo. Las enseñanzas que nos deja la pandemia deben prepararnos en la adquisición 

de medidas estratégicas para aminorar el impacto de la misma sobre la salud mental de los profesionales de 

enfermería, estas pueden encaminarse a realizar diagnósticos oportunos de patologías que afecten a la salud 
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mental, brindar apoyo a quienes están como grupos vulnerables y de riesgo, asignar espacios de descanso, 

trabajar en el apoyo social evitando así el aislamiento, dotar de equipo de protección y bioseguridad, entre 

otros. Todo esto para mejorar el bienestar mental de las trabajadoras sanitarias. Las instituciones rectoras de 

la salud en el país deben formular políticas de atención médica que preparen a los sistemas sanitarios y a los 

profesionales para contener el agotamiento en futuras pandemias. 
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ANEXO 1
Calidad de los estudios transversales incluidos en esta revisión sistemática. 
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1. ¿Se definieron claramente los criterios de 
inclusión en la muestra?

X X X X X X X X

2. ¿Se describieron en detalle los sujetos del 
estudio y el entorno?

X X X X Χ X X X X X

3. ¿Se midió la exposición de forma válida 
y fiable?

X X X X X

4. ¿Se utilizaron criterios estándares y ob-
jetivos para medir la afección?

X X X X Χ X X X X X

5. ¿Se identificaron factores de confusión?
X X X X

6. ¿Se establecieron estrategias para tratar 
los factores de confusión?

X X X X

7. ¿Se midieron los resultados de forma 
válida y fiable?

X X X X Χ X X X X X

8. ¿Se utilizó un análisis estadístico apro-
piado?

X X X X X X X X X X

       


