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Resumen

El agotamiento psicolégico o sindrome de burnoutr (SBO) es un fenémeno ampliamente conocido, particularmente entre
poblaciones jévenes. Sin embargo, en nuestro pais, atin no hay reportes longitudinales acerca de su vigencia en el comportamiento de
estudiantes de Medicina Humana. Objetivo: Determinar la incidencia del SBO en estudiantes de Medicina a lo largo de un semestre
académico en el afio 2023, explorando factores cercanamente vinculados. Materiales y métodos: Estudio observacional,
longitudinal, siguiendo un diseno de panel. Las dimensiones del SBO se midieron con el Maslach Burnout Inventory-Student Survey
(MBI-SS) en tres periodos distintos del semestre académico, junto con otras variables relacionadas. Se aplicaron pruebas bivariadas
de comparacién de proporciones en diferentes momentos; los factores asociados a la incidencia se determinaron mediante un modelo
de ecuaciones de estimacién generalizadas (GEE) de familia binomial. Resultados: La presencia de SBO fue de 5,7 %, 12,5 % y 19,3
% en el primer, segundo y tercer periodo, respectivamente. La incidencia acumulada de SBO de T1 a T2 fue de 11,4 %, mientras que
de T2 a T3 fue de 12,5 %, y para todo el seguimiento fue de 29,6 %. Aumentd la presencia de SBO en quienes nacieron en provincia,
convivian con 4 personas a méds y no se trasportaban solo a pie. Conclusién: La presencia de SBO aumenta significativamente
durante el semestre académico y afecta més a varones. Los factores como actividades académicas incrementan el riesgo de padecer
SBO en estudiantes de anos superiores y en aquellos sin afiliacién religiosa.
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Abstract

Psychological burnout or Burnout Syndrome (SBO) is a widely studied phenomenon that particularly affects younger populations;
however, in our country, there are no longitudinal reports on its presence among medical students. Objective: To determine the
incidence of Burnout Syndrome (SBO) in medical students over the course of an academic semester in 2023, and to explore closely
associated factors. Materials and methods: An observational, longitudinal study was conducted using a panel design. The
dimensions of Burnout Syndrome (SBO) were measured with the Maslach Burnout Inventory - Student Survey (MBI-SS) at three
different periods during the academic semester, along with other related variables. Bivariate tests for comparing proportions at
different points in time were applied; the determination of factors associated with incidence was carried out using a generalized
estimating equations (GEE) model with a binomial family. Results: The presence of SBO was 5.7%, 12.5%, and 19.3% in the firs,
second, and third periods, respectively. The cumulative incidence of SBO from T1 to T2 was 11.4%, from T2 to T3 was 12.5%, and
for the entire follow-up, 29.6%. The presence of SBO increased among those born in provinces, living with four or more people, and
not commuting exclusively on foot. Conclusion: The presence of SBO significantly increases throughout the academic semester and
affects men more. Factors such as academic activities increase the risk of SBO in upper-year students and among those without
religious affiliation.

Keywords: emotional exhaustion, psychological burnout, medical students, longitudinal studies, Peru.

316



REVISTA DE NEURO-PSIQUIATRIA, , 2024, VOL. 87, NUM. 4, OCTOBER-DECEMBER, ISSN: 0034-8597 / ISSN-E: 1609-7394

INTRODUCCION

El sindrome de desgaste emocional o agotamiento psicoldgico, o comtinmente denominado sindrome de
burnout (SBO), es definido por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) (1) como «un sindrome
conceptualizado como resultado del estrés laboral crénico que no ha sido gestionado de manera exitosa [...]. El
SBO se caracteriza por tres dimensiones: sentimientos de agotamiento o desgaste de energia; aumento de la
distancia mental respecto al trabajo, o sentimientos de negativismo o cinismo relacionados con el trabajo; y
reduccion de la eficacia profesional».

La OMS (1) califica al SBO como «un fenémeno ocupacional» y no como una condicién médica. El
sindrome de desgaste profesional estd incluido en la revision de la Clasificacion estadistica internacional de

enfermedades y problemas relacionados con la salud — 10.% revision (CIE-10) con el cddigo Z73.0 (2).

Los profesionales de la salud y los estudiantes de la carrera de Medicina no estén exentos de padecer
agotamiento psicoldgico. La carrera supone una alta carga académica y emocional para los estudiantes,
generando agotamiento e incluso la apariciéon del desgaste profesional, fenémeno observado en el Perti y en el
mundo (3, 4). Un metaandlisis del 2022 ha estimado la prevalencia del SBO en diferentes poblaciones de
estudiantes, ya sean de pregrado o cursando el residentado, con una prevalencia estimada de hasta 37,2 % (5).
Revisiones sistemdticas a nivel mundial estiman una prevalencia entre 7,5y 75,2 % en estudiantes de Medicina
(6).

Se ha registrado la prevalencia del agotamiento psicoldgico desde hace algunos afos y no hay reduccién en la
misma, llegando a una frecuencia entre 33 y 35 % en internos de Medicina en estudios transversales (7). Sin
embargo, en estudios longitudinales la prevalencia tiende a variar durante periodos largos (8).

Otro estudio evalu6 la relacién entre el SBO y la depresion en estudiantes de Medicina durante cuatro anos
académicos, realizando medidas anuales para observar la variacién (9). Se encontrdé que los estudiantes con
puntuaciones bajas del SBO no padecian de depresién y presentaban niveles bajos de ansiedad, y mayor
satisfaccion con actividades sociales. Asimismo, no tener depresion hace que haya una mejor eficacia académica
y un menor cinismo y agotamiento emocional, lo que indica que hay factores que influyen en la aparicién del
sindrome.

Estudios transversales en Estados Unidos y Paraguay (10, 11) sobre el SBO sugieren realizar estudios
longitudinales para medir la incidencia del SBO con el objetivo de identificar los factores asociados y su
impacto a través del tiempo en los estudiantes de Medicina. Asimismo, recomiendan la implementacién de
intervenciones para reducir el fendmeno (12). Por lo descrito, el objetivo de este estudio fue determinar la
incidencia del SBO en los estudiantes a lo largo de un semestre académico en el ano 2023 e identificar y
explorar los factores vinculados a esta.

MATERIALES Y METODOS

Ambito y disefio de estudio

Se realizé un estudio observacional, longitudinal, bajo el disefio de estudio de panel. Se evalué la presencia
del SBO durante el primer semestre académico de 2023 (2023-1) en tres momentos: i) al inicio (1.* semana

[T1]); ii) a la mitad y previo al examen parcial (7.* semana [T2]); y iii) al final y previo al examen final (15.2
semana [T3]).

Poblacién y muestra

317



JORGE YAN-CEDRON, FABRI1ZI0 MosTAJO, LUis FELIPE RojAas-CAMA, INCIDENCIA DEL AGOTAMIENTO PSICOLOGICO EN EST...

La poblacién de estudio estuvo constituida por la totalidad de estudiantes de la Facultad de Medicina
Humana de la Universidad de Piura (UDEP), quienes se encontraban matriculados en el periodo académico

2023-1 (n = 493) y cursaron clases presenciales en el Campus Lima entre el 1. y 6.° afio (desde el lunes 20 de
marzo hasta el lunes 24 de julio de 2023). Se excluyeron del estudio a los menores de edad (<18 afos), quienes
autorreportaban contar con diagnéstico y/o tratamiento psicolégico y/o psiquiatrico (por SBO, depresién,
ansiedad, y/o estrés), y que no completaron la encuesta en los tres momentos de evaluacion.

No se considerd trabajar con una muestra de estudio, ya que, por las caracteristicas propias del disefio,
poblacién y procedimientos de recoleccion de datos, se prevefa contar con una baja tasa de respuesta y alta
desercién o desgaste.

Variables

En esta investigacion, la variable principal fue la presencia de SBO, la cual se determiné en cada uno de los
momentos de evaluaciéon (T'1, T2 y T3), empleando los datos obtenidos tras la aplicacién del cuestionario
Maslach Burnout Inventory-Student Survey (MBI-SS). Para ello, se empled como insumo el resultado de la
correccién de las puntuaciones de las escalas (muy bajo, bajo, medio/bajo, medio/alto, alto y muy alto) para las
dimensiones del SBO: agotamiento emocional (AE), cinismo (CI) y eficacia académica (EA). Para considerar a
un estudiante con presencia de SBO, este debia presentar alteracién en las tres dimensiones estudiadas,
obteniendo, para ello, como resultado alto o muy alto en las dimensiones de AE y CI, y muy bajo y bajo en la
dimension de EA (figura 1).

De manera especifica, los resultados de la correccidon de las puntuaciones de las escalas para cada dimensién
se obtuvieron categorizando la media de los puntajes de las preguntas de la dimensién segin lo establecido en la
Nota Técnica de Prevencién 732 del Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo de Espana

(figura 1) (13).
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Figura 1. Criterios de categorizacién de los resultados de la correccién de puntuaciones del Maslach
Burnout Inventory-Student Survey (MBI-SS) para la determinacion de la alteracién de cada dimensién y de la
presencia de sindrome de burnout. Adaptado de Nota Técnica de Prevencién 732 del Instituto Nacional de
Seguridad e Higiene en el Trabajo de Espana (13).

Adicionalmente, se recolectaron otras variables de interés correspondiente a la edad del estudiante, sexo, ano
de estudio, religién (catdlico, otra religidn, agndstico o ateo), lugar de nacimiento (Lima, provincia, extranjero)
(7), distrito de residencia segin la Direccién de Redes Integradas de Salud (DIRIS) (Lima Norte, Lima
Centro, Lima Este, Lima Sur, Callao), convivencia con familia (no, sf), rango de personas con las que vive
(solo/a, con 1 persona, con 2 a 3 personas, con 4 personas a mds), cuenta con pareja (no, si), medio de
transporte empleado para ir a la universidad, transporte a la universidad solo a pie (no, si) y realizacién de
actividades extraacadémicas (AEA), tales como deportivas, artisticas, etc. (3, 14).

Instrumento de recoleccién de datos

Para la recoleccion de los datos se empled un cuestionario electrénico autoadministrado y elaborado en la
plataforma Google Forms, el cual comprendia la medicién de las variables de interés y de la presencia de SBO a
través de la adaptacion del MBI-SS de la versién colombiana en universitarios de Lima (15). Dicha versién
consta de 14 preguntas distribuidas en tres dimensiones (cinco de AE, cuatro de CI, cinco de EA), las que
tomaban alternativas en la escala de Likert (nunca, casi nunca, a veces, regularmente, a menudo, casi siempre,
siempre) con puntuaciones de 0 a 6.
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Procedimiento de recoleccidén de datos

Mediante la coordinacién con la Oficina de Secretaria Académica de la Facultad de Medicina Humana se

invitd a participar a todos los estudiantes de 1." a 6. afio a través del mensaje enviado al correo electrdnico
institucional, el cual presenta adjunto el enlace del cuestionario. El mensaje se envid una tnica vez en cada uno
de los momentos de evaluacion establecidos y permitia la captura de datos durante 23 dias en T1, y durante 9
diasen T2y T3.

Para el emparejamiento de los registros obtenidos por las encuestas en los tres momentos de evaluacién, se
empled el codigo del estudiante asignado por la universidad al ingreso de la carrera.

Analisis estadistico

Los datos fueron analizados con el programa estadistico STATA versién 17 (Stata Corporation, College
Station, Texas, USA), con el cual se obtuvieron medidas descriptivas de frecuencia (n) y porcentaje (%) de
cada una de las variables estudiadas, y preguntas del MBI-SS.

Los cambios en las proporciones de las respuestas del MBI-SS y de las categorias de la correccién de las
puntuaciones de las escalas para las dimensiones del SBO, entre los tres momentos de evaluacién, se
determinaron mediante la prueba de los signos rangos de Friedman; ademds, la concordancia de dichas
proporciones entre los momentos se analizé mediante la prueba W de Kendall.

La proporcién de la presencia de SBO, segiin cada variable de estudio por momento de evaluacién, se
determiné mediante la prueba chi-cuadrado de Pearson (o exacta de Fisher) segin la regla de Cochran. Los
cambios de la proporcion entre los tres momentos, por cada categorfa, se evalu6 con la prueba Q de Cochran.

Se exploré la asociacion de las variables de interés con la presencia de SBO mediante el modelamiento crudo
y ajustado de las ecuaciones de estimacién generalizadas (GEE) de familia binomial, con enlace log, de errores
robustos y con matriz de covarianza no relacionada. El modelamiento permitié obtener medidas de riesgo
relativo (RR) e intervalos de confianza al 95 % (IC 95 %). El modelo ajustado consideré las variables que
obtuvieron un valor p menor de 0,20 en el modelo crudo. Todos los andlisis inferenciales consideraron un
nivel de significancia de 0,05.

Aspectos éticos

El estudio conté con la aprobacién del Comité de Etica en Investigacién de la UDEP (cédigo
PREMEDO07202204) previo a su ¢jecuciéon. En cumplimiento del principio bioético de autonomia, se
implementé un procedimiento de toma de consentimiento informado electrénico. El acceso fue a través de un
enlace enviado mediante correo electrénico y era obligatorio antes de visualizar la encuesta; solo quienes
brindaban su aceptacién para participar del estudio podian llenar la encuesta. La base de datos fue
anonimizada antes del analisis para salvaguardar la privacidad de los participantes.

RESULTADOS

De los 498 estudiantes matriculados e invitados a participar del estudio, 213 respondieron la encuesta en
T1, 181 respondicron en T2 (de los cuales 148 habian respondido también en T1), 130 respondieron en T3
(de los cuales solo 89 habian respondido en los momentos anteriores). Entre los tres momentos de evaluacion,
se contd con la participacion de 258 estudiantes, quienes respondieron al menos una medicién en alguno de los
tres momentos. Fue excluido el registro de un estudiante considerado atipico por tener mas edad respecto a los
otros participantes (27 anos) (figura 2).
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Figura 2. Flujograma de estudiantes encuestados en los tres momentos de evaluacion.

Entre los 88 estudiantes incluidos en la muestra de estudio, se encontré que la edad estaba entre los 18 y 23
afios con una media de 20,5 + 1,6 afios; el 54,5 % eran mujeres, con diversa frecuencia segtn el ano de estudio;
69,3 % eran de religién catélica; 55,7 % nacieron en Lima; 71,6 % residian en distritos correspondientes a la
DIRIS Lima Centro; 76,1 % convivian con su familia; 40,9 % convivian con 2 o 3 personas; 60,2 % no
contaban con pareja; 37,5 % empleaban el bus (combi) como medio de transporte a la universidad; el 17,1 % se
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trasladaba a la universidad solo a pie; y el 52,3 % manifestaba realizar alguna actividad extraacadémica (tabla 1).
Las caracteristicas de los estudiantes que respondieron la encuesta segun cada momento de evaluacién se
presentan en el material suplementario (tabla S1).
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Caracteristicas de los estudiantes de Medicina Humana de la UDEP incluidos en el estudio (n = 88).

Tabla 1.

Variables n | Media % | DE
Edad en afnos (media + DE)* 20,5 1,6
Sexo

Masculino 40 45,5
Femenino 48 54,5
Afo de estudio

1.° 4 4,6
2.° 16 18,2
3.° 20 22,7
4090 16 18,2
5.° 23 26,1
6.° 9 10,2
Religion

Catdlico 61 69,3
Otra religion 7 8,0
Agnostico o ateo 20 22,7
Lugar de nacimiento

Lima 49 55,7
Provincia 37 420
Extranjero 2 2,3
Distrito de residencia segun la DIRIS

Lima Norte 3 3.4
Lima Centro 63 71,6
Lima Este 4 4,6
Lima Sur 15 17,0
Callao 3 3.4
Convivencia con familia

No 21 23,9
Si 67 76,1
Rango de personas con las que vive

Solo(a) 7 8,0
Con 1 persona 16 18,2
Con 2 a 3 personas 36 40,9
Con 4 personas a mas 29 32,9
Cuenta con pareja

No 53 60,2
St 35 39,8
Medio de transporte empleado para ir a la universidad

A pie 30 34,1
Bicicleta 2 2,3
Bus (combi) 33 37,5
Corredores (azul, rojo, etc.) 21 23,9
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Metropolitano 11 12,5
Moto 1 1,1
Mototaxi 2 2,3
Scooter eléctrico 2 2,3
Taxi 24 27,3
Tren eléctrico 2 2,3
Vehiculo particular (carro) 25 28,4
Transporte a la universidad solo a pie

No 73 82,9
Si 15 17,1
Realiza actividades extraacadémicas

No 42 47,7
Si 46 52,3
Artisticas 6 13,0
Culturales 9 19,6
Deportivas 35 76,1
Idioma 2 4.4
Religiosas 1 2,2
Voluntariado 2 4.4

DE: desviacién estandar; DIRIS: direccién de redes integradas de salud.
*Presentado en mediay DE.

Se evidencié una diferencia estadisticamente significativa en la distribucién de las respuestas de los
estudiantes entre los tres momentos de evaluacién para todas las preguntas, presentando un incremento en las
categorias mds altas (casi siempre, siempre) de las dimensiones AE y CI acorde al progreso de los momentos de
evaluacién; mientras que en la dimensién EA el incremento se presentaba en las categorias menores (nunca,
casi nunca). En promedio, se encontré un valor de concordancia de Kendall de 0,5625 para las respuestas de las
preguntas segun el momento de evaluacién (tabla S2).

En T1 se encontrd que el 54,5 % de los estudiantes presentaba alteraciones en la dimension de AE, lo cual
aument6 a 73,9 % en T2y, finalmente, en T3 se tuvo 80,7 % de estudiantes con AE alterado. En cuanto al CI,
el 11,4 % mostraba alteracién en T1, en T2 esta cifra fue de 17,1 % y para T3 la frecuencia fue de 30,7 %.
Respecto ala EA, en T1 la alteracion estuvo presente en el 44,3 % de los estudiantes, en T2 era del 56,8 % y en
T3 fue del 50,0 %. Los cambios en la distribucion de casos con presencia de alteraciones de las dimensiones y
de SBO, segun momento de evaluacién, se muestran en la figura 3. La incidencia acumulada de SBO de T1 a
T2 fue de 11,4 %, mientras que de T2 a T3 fue de 12,5 %, y para todo el seguimiento fue de 29,6 % (tabla 2).
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Figura 3. Distribucién de casos segtin alteracion de las dimensiones del Maslach Burnout Inventory-Student
Survey (MBI-SS) y presencia de sindrome de burnout (SBO) en los tres momentos de evaluacién (T'1, T2, T3).
a) Agotamiento emocional; b) Cinismo; ¢) Eficacia académica; d) Presencia de burnout.
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Tabla 2.

Categorias de los resultados de la correccién de las puntuaciones de las escalas de las dimensiones del Maslach Burnout

INCIDENCIA DEL AGOTAMIENTO PSICOLOGICO EN EST...

Inventory-Student Survey (MBI-SS) segin el momento de evaluacién.

Resultados de la correccion de las puntuaciones de las escalas

. ., . . Medio/ Medio/ Valor

Dimensiéon  Muy bajo  Bajo Bajo Alto Alto Muy alto de pi
n % n % n % n % n % n %

Agotamiento
emocional
T1 5 57 7 80 14 159 14 159 33 37,5 15 17,0 0,003 0,4884
T2 2 23 2 23 7 80 12 13,6 37 42,0 28 31,8
T3 3 34 1 1,1 6 68 7 8,0 25 284 46 523
Cinismo
T1 46 523 9 10,2 12 13,6 11 125 8 9,1 2 2,3 <0,001 0,6929
T2 27 30,7 13 148 18 205 15 170 12 13,6 3 3,4
T3 27 30,7 10 114 9 102 15 17,0 16 182 11 125
Eficacia
académica
T1 18 20,5 21 239 24 273 19 21,6 5 57 1 1,1  <0,001 0,5544
T2 20 22,7 30 34,1 18 205 13 148 7 80 0 0,0
T3 19 21,6 25 284 21 239 15 17,0 6 68 2 2,3

T1: primera medicién; T2: segunda medicién; T3: tercera medicidn; tPrueba signos rangos de Friedman;

W: coeficiente de Kendall.

La presencia de SBO fue de 5,7 % en T1, de 12,5 % en T2 y de 19,3 % en T3; esta proporcion aumentd de

forma significativa en el tiempo. De manera especifica, la presencia de SBO era estadisticamente significativa

segun el sexo en cada momento de evaluacidn; sin embargo, se evidenci6é que dicha proporcién aumentaba

significativamente en el tiempo en estudiantes de sexo masculino (p < 0,05). En cuanto al afio de estudio, solo
se encontrd diferencia estadisticamente significativa en T2, con mayor proporcion de casos en estudiantes de

5.°y 6.% afio (26,1 y 33,3 %, respectivamente); no se encontrd variaciones significativas a lo largo del tiempo
para cada una de las categorias. El incremento de casos de SBO se presentd en aquellos que nacieron en

provincia, que convivian con 4 personas a mds, y en quienes no se trasportaban a la universidad solo a pie (tabla

3).
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Tabla 3.
Distribucion de la frecuencia de presencia de sindrome de burnout por las variables de estudio segin momento de
evaluacidn.
Presencia de SBO
) Total TI1 T2 T3 Valor de
Variables d
(n) Valor Valor de Valor p
n % a n % b n %
dep p de p©

Sexo
Masculino 40 2 5,0 11,0007 7 17,5 0,195t% 10 25,0 0,218t 0,017#
Femenino 48 3 63 4 83 7 14,6 0,368%
Ano de estudio
1.© 4 0 0,0 0,390t 0 0,0 0,031t 1 25,0 0,163t 0,368+
20 16 0 0,0 1 6,3 2 12,5 0,223%
3.9 20 1 5,0 0 0,0 1 5,0 0,607+
4.0 16 1 63 1 6,3 4 250 0,223%
5.0 23 1 43 6 261 5 21,7 0,097+
6.° 9 2 222 3 33,3 4 444 0,549%
Religion
Catélico 61 3 49 0,734t 7 11,5 0,878t 11 18,0 0,262% 0,07%
Otrareligion 7 0 00 1 14,3 0 0,0 0,368+
Agnésticoo 2 10,0 3150 6 300 0,115%
ateo
Lugar de
nacimiento
Lima 49 3 6,1 1,000% 7 14,3 0,310t 7 14,3 0,187t 0,264%+
Provincia 37 2 54 4 10,8 9 243 0,039+
Extranjero 2 0 00 0 0,0 1 50,0 0,368+
Convivencia
con familia
No 21 0 0,0 0,332t 2 9,5 1,000t 4 19,0 1,000t 0,091%
Si 67 5 75 9 13,4 13 194 0,091%

Rango de
personas con
las que vive
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Solo(a) 7 0 00 0426t 2 286 04021 2 286 0701t 0,264+
Con 1 persona 16 0 00 2 125 2125 0,368%
;‘;?;;3 36 4 111 5 139 6 167 0,779%
Con 4 29 1 34 2 69 7 241 0,006+

personas a mas
Cuenta con

pareja

No 53 2 38 0,383t 6 11,3 0,748t 10 18,9 0,895tt 0,025%
Si 35 3 8,6 5 14,3 7 20,0 0,368+
Transporte a la

universidad

solo a pie

No 73 3 41 0,200t 9 12,3 1,000t 15 20,5 0,726t 0,005%
Si 15 2 133 2 13,3 2 13,3 1,000%
Realiza actividades

extraacadémicas

No 42 2 48 1,000% 2 48 0,036t 7 16,7 0,547tt 0,062%
Si 46 3 65 9 19,6 10 21,7 0,068%
Total 88 5 5,7 11 12,5 17 19,3 0,013%

SBO: sindrome de burnout; DIRIS: direccién de redes integradas de salud; T1: primera medicién; T2:
segunda medicién; T3: tercera medicidn; * Comparacion de la presencia de sindrome de burnout en el
momento inicial; b Comparacidn de la presencia de sindrome de burnout en la segunda medicién; ©

Comparacién de la presencia de sindrome de burnout en la tercera medicion; d Comparacién de la presencia
de sindrome de burnout entre las tres mediciones; T Prueba de chi-cuadrado de Pearson; 1 Prueba exacta de
Fisher; # Prueba Q de Cochran; * No calculable.

Dado que en la muestra de estudio se tenfa 2 estudiantes de origen extranjero, se excluyeron de la
exploracién de factores asociados debido a que tienen mayor susceptibilidad emocional. Entre los 86
estudiantes incluidos en la evaluacién de factores asociados a la presencia de SBO mediante modelo crudo, se
identificé que solo el afo de estudio incrementaba el riesgo de desarrollar SBO en el tiempo (RR: 1,60; IC 95
%: 1,15-2,22) (tabla 4).
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Analisis crudo de la exploracion de las caracteristicas asociadas a la presencia de sindrome de burnout en el periodo de

Tabla 4.

evaluacion mediante modelamiento de ecuaciones de estimacién generalizadas.

Variables RRc (IC 95 %)* Valor de p
Sexo

Masculino Referencia

Femenino 0,67 (0,33-1,39) 0,284
Afo de estudio (primero a sexto) 1,60 (1,15-2,22) 0,005
Religién

Catdlico Referencia

Otra religion 0,37 (0,06-2,43) 0,303
Agnostico o ateo 1,77 (0,79-3,97) 0,165
Lugar de nacimiento

Lima Referencia

Provincia 1,21 (0,58-2,51) 0,618
Extranjero 1,49 (0,33-6,66) 0,599
Convivencia con familia

No Referencia

Si 1,49 (0,60-3,73) 0,393
Rango de personas con las que vive

Solo(a) Referencia

Con 1 persona 0,44 (0,12-1,57) 0,206
Con 2 a 3 personas 0,83 (0,28-2,42) 0,731
Con 4 personas a mas 0,60 (0,17-2,14) 0,434
Cuenta con pareja

No Referencia

Si 1,39 (0,67-2,89) 0,378

Transporte a la Universidad solo a pie
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No Referencia
Si 1,03 (0,39-2,71) 0,945
Realiza actividades extraacadémicas

No 0,58 (0,27-1,23) 0,155

Si Referencia
DIRIS: direccién de redes integradas de salud; RRc: riesgo relativo crudo mediante modelamiento de
estimacion de ecuaciones generalizadas; IC 95 %: intervalo de confianza al 95 %; * No se consideré a los 2

estudiantes extranjeros.

En el modelo ajustado por la realizacién de actividades extraacadémicas, el afo de estudio increment6 la
incidencia del SBO (RR: 1,79; IC 95 %: 1,43-2,23). Ello también se presenté en los estudiantes agnésticos o
ateos respecto a los catélicos (RR: 3,12; IC 95 %: 2,03-4,81) (tabla 5).

Tabla S.
Analisis ajustado de la exploracion de las caracteristicas asociadas a la presencia de sindrome de burnout en el periodo de
evaluacién mediante modelamiento de ecuaciones de estimacién generalizadas.

Variables RRa (IC 95 %)* Valor de p
Afo de estudio (primero a sexto) 1,79 (1,43-2,23) <0,001
Religién

Catdlico Referencia

Otra religion 0,45 (0,08-2,51) 0,362
Agnostico o ateo 3,12 (2,03-4,81) <0,001

Realiza actividades extraacadémicas

No 0,71 (0,46-1,10) 0,126

Si Referencia
DIRIS: direccién de redes integradas de salud; RRa: riesgo relativo ajustado mediante modelamiento de
estimacion de ecuaciones generalizadas; IC 95 %: intervalo de confianza al 95 %; * No se considerd a los 2

estudiantes extranjeros.

DISCUSION

El principal hallazgo de este estudio fue que la presencia del SBO incrementé de 5,7 % (al inicio del
semestre) a 19,3% (finalizado el semestre). En Portugal, durante un semestre académico, se encontré un
aumento de la presencia de SBO de 28,2 a 39,5 %. Dicho estudio contaba con 108 participantes (5 % de su
poblacién objetivo) y su edad media era 20,3 afios, similar a nuestra edad media (20,5 afios) (16).

Respecto al tiempo de evaluacion, un estudio en Corea del Sur midié el SBO en tres periodos durante 18
semanas, similar a nuestro estudio. Los hallazgos encontrados superaron lo obtenido por nuestra investigacion
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en las dimensiones de agotamiento emocional y cinismo, que puede llegar a causar un mayor estrés y sobrecarga
en el estudiante (17).

Se encontré que los estudiantes varones son mds susceptibles a contraer el SBO, lo que difiere de un estudio
austrfaco donde se evidencia que el sexo femenino es més susceptible (18). Otro factor relacionado fue el afio

de estudio. Los estudiantes de 5.° y 6.° afo (26,1 y 33,3 %, respectivamente) presentaron mayor proporcion de
presencia de SBO, aunque solo estadisticamente significativa en T2, similar a lo encontrado en Austria, donde
aumentaba desde los anos mds jovenes hasta la mds avanzada, con mayor proporcién en su segunda medicién
(18). Esto indica que la prevalencia del SBO tiende a aumentar con el tiempo a lo largo de la carrera de
Medicina (7, 19). En una investigacion realizada en Arabia, se encontraron hallazgos similares de aumento del
SBO a medida que el estudiante avanza en el afio de estudio (20).

Esto coincide con lo hallado en Pert1, donde cursar los dos ultimos afios previos al internado en Medicina se
relaciona con mayor SBO (21). En Espana, en 2019, se observé un aumento estadisticamente significativo de la
presencia de SBO en estudiantes del sexto curso (60,5 %) en comparacién con los del primero (20,6 %) (22).
Cuando se ajustd por realizacion de actividades extraacadémicas, los alumnos de afios mayores (RR: 1,79; IC
95 %: 1,43-2,23) tenfan mas riesgo de padecer SBO. Esto se puede explicar por la pérdida de entusiasmo de la
carrera durante el transcurso de los afos y al aumento de actividades académicas y responsabilidades al
finalizar.

Al ajustar por participacién en actividades extraacadémicas, los alumnos que no contaban con afiliacién
religiosa respecto a los estudiantes que se consideraban catdlicos tenfan mds riesgo de padecer burnour (RR:
3,12; IC 95 %: 2,03-4,81). Esto difiere de un estudio realizado en Estados Unidos, donde no habia diferencias
significativas entre las distintas afiliaciones religiosas, lo cual sugiere que es indistinta la afiliacién religiosa de
los estudiantes. Sin embargo, también menciona que los estudiantes de Medicina, que se consideran
participantes activos de su religion, pueden tener un menor riesgo de desarrollar SBO (23).

Observamos un incremento de casos de SBO en aquellos estudiantes que no se transportaban a la
universidad solo a pie. Similares hallazgos se encuentran en Suiza, donde la actividad fisica se relaciona con
menos sintomas depresivos, estrés y agotamiento emocional (24). Un metaandlisis reporta también que la
actividad fisica mejora la calidad de vida y reduce el SBO en estudiantes de Medicina (25).

Las caracteristicas de los estudiantes de Medicina que participaron del estudio fueron, en su mayoria, jévenes
entre 18 y 23 anos, de sexo femenino, sin pareja; similar a lo encontrado en otro estudio realizado en Pert
sobre el SBO (21). Una caracteristica encontrada en nuestra poblacion es que el 76,1 % vive con su familia,
similar a otro estudio en estudiantes de Medicina de sociedades cientificas peruanas, encontrando un 86,1 %
(26).

Nuestro estudio evalué la incidencia del SBO y sus dimensiones durante un semestre académico,
encontrando un aumento significativo en las respuestas de las dimensiones AE y CI en las categorias mas altas
(casi siempre y siempre). Estas dimensiones reflejan el desgaste fisico, psicoldgico y emocional que puede tener
un estudiante durante un periodo académico (27). Para la dimensién EA, el incremento se presentd en las
categorfas menores (nunca y casi nunca). Los incrementos de la tendencia en las tres dimensiones direccionan a
los estudiantes hacia una tendencia a presentar SBO.

Las fortalezas de nuestro estudio residen en que, al ser un estudio longitudinal, nos permite evaluar el
comportamiento del sindrome a través de distintos periodos en un semestre. El intervalo de tiempo entre cada
toma es corto, lo cual permite tener una estimacién de la variacién en periodos de tiempo menores. Es
importante mencionar que se evitd el cruce de datos durante el llenado de encuestas, imposibilitando el llenado
de la encuesta al final del primer periodo de medicidn, esto sucederia también al final del segundo y tercer
periodo de medicion.

Dentro de las limitaciones, se conté con una reducida tasa de respuesta y alta atricién o desgaste en los tres
momentos de evaluacién, habitual en los estudios longitudinales, aunque las caracteristicas de los estudiantes
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que contestaron en cada momento fueron similares a las de la muestra de estudio. Otro factor limitante fue la
disminucién de participantes a lo largo del tiempo, llegando hasta casi el 60 %. En Estados Unidos, un estudio
longitudinal obtuvo una pérdida de participantes similar a la de nuestro estudio (10). Este riesgo se incrementa
cuando se emplean medios de evaluacién no presencial como es el caso de encuestas electrénicas. A fin de
aumentar la probabilidad de participacion, se invité a la totalidad de la poblacién de estudio; sin embargo, al
tener 88 participantes es importante reportar que la potencia post hoc de los cambios en la presencia de SBO
entre el inicio y el final del seguimiento fue de 77,1 %. La pérdida de seguimiento puede atribuirse al estrés
propio al que estan sometidos los estudiantes de Medicina, registrindose una deserciéon hacia el final del
semestre (28), ya que a medida que avanza el tiempo, el SBO se asocia més con el absentismo, desercién e
indiferencia (29). Dado que el estudio fue realizado en una universidad, los resultados sélo son aplicables a la
poblacién de dicha institucién. Por tltimo, hay un sesgo importante al autoreportar condiciones psicoldgicas/
psiquidtricas.

CONCLUSIONES

Se encontré un aumento de la presencia de SBO a lo largo de un semestre en estudiantes de Medicina,
siendo la poblacién del sexo masculino la mds susceptible. El afio de estudio también incrementd la incidencia
de SBO. Sugerimos realizar mas estudios longitudinales con mayor niimero de participantes, ampliando més el
tiempo de seguimiento y estudiando con mayor profundidad factores relacionados con el estilo de vida.
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