
el síndrome de burnout y las estrategias de afrontamiento es un tema
que por su relevancia ha sido abordado por diversos estudios.
Objetivo: buscar evidencia acerca de la relación de los síntomas del
burnout con las distintas estrategias de afrontamiento. Materiales: el
meta-análisis incluyó 42 artículos (14.247 participantes). Resultados:
el agotamiento emocional aumenta con el uso de estrategias de des-
control emocional, evitación, aceptación con resignación y disminuye
con la reevaluación positiva. Mientras que, la despersonalización
aumenta con evitación, descontrol emocional; y disminuye con el uso
de acción sobre el problema y análisis lógico. La dimensión realiza-
ción personal aumenta con reevaluación positiva, acción sobre el pro-
blema, análisis lógico y búsqueda de apoyo. La diversidad de estrate-
gias resulta relevante a la hora de diseñar intervenciones para tratar
o prevenir esta patología.

Palabras clave: adaptación psicológica – inventario de burnout de
Maslach – docentes – enfermeros – psicología.

Meta-analysis of the Relationship between Coping Strategies and
Burnout Syndrome in Profesionals
Burnout syndrome and coping strategies is an issue that, due to its rel-
evance, has been addressed by various studies. Objective: to search
for evidence concerning the relationship of burnout symptoms with dif-
ferent coping strategies. Materials: the meta-analysis included 42 arti-
cles,(14,247 participants). Results: emotional exhaustion increases
with the use of strategies of focus on and venting emotions, avoid-
ance, and self-blame; and decreases with positive reappraisal.
Whereas, depersonalization increases with avoidance, focus on and
venting emotions; and decreases with the use of action on the prob-
lem and planning. the dimension of personal accomplishment
increases with positive reappraisal, action on the problem, planning
and seeking for support. the diversity of coping strategies is relevant
when designing interventions to treat or prevent this pathology.

Keywords: psychological adaptation –  Maslach Burnout inventor –
Faculty –  nurses – psychology.
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Introducción
La probabilidad de sufrir burnout está deter-
minada por las características del trabajo en
relación con el contacto interpersonal del tra-
bajador con los clientes o receptores de
dicho servicio. en los trabajos con alta fre-
cuencia e intensidad en el contacto interper-
sonal, como por ejemplo trabajadores socia-
les, de servicio al cliente, maestros, profeso-
res y enfermeras, los profesionales suelen
desarrollar altos niveles de burnout [7].
además, es posible encontrar diversos nive-
les de las manifestaciones del síndrome
dependiendo de la profesión que se analice.
por ejemplo, se ha encontrado que en los
médicos es más frecuente la despersonaliza-
ción mientras que en personal de enfermería
se presentan más valores de cansancio emo-
cional y la falta de realización personal [3].

Maslach define al burnout como un síndrome
psicológico de cansancio emocional (sensa-
ción de no poder brindarse psicológicamente
a otras personas), despersonalización (actitu-
des cínicas y sentimientos negativos sobre los
clientes), y realización personal disminuida
(tendencia a evaluarse a sí mismo de manera
negativa, particularmente en el ámbito del tra-
bajo con otras personas) que generalmente
ocurre entre personas que realizan tareas de
servicio a otros [34]. el síndrome de burnout
aparece cuando fallan los mecanismos más
adaptativos de autocuidado y surgen senti-
mientos de fracaso en lo profesional y en las
relaciones interpersonales. Como consecuen-
cia se presentan sentimientos de baja realiza-
ción personal y agotamiento emocional. para
hacer frente a estos sentimientos el sujeto
emplea conductas y actitudes de despersona-
lización como nueva estrategia [16].

Las consecuencias del burnout son variadas
y pueden clasificarse de diversas formas, ya
que repercuten en diversos ámbitos de la
vida del sujeto y de las organizaciones. en
una revisión sistemática se encontró que el
burnout se correlacionaba significativamente
con los diversos problemas físicos como lo
son diabetes tipo 2, hipercolesterolemia, car-
diopatía coronaria, hospitalización por enfer-
medad cardiovascular, dolor entre otros [48]. 

el síndrome de burnout debe ser entendido
como una respuesta desadaptativa al estrés.

por esto, resulta relevante estudiar las estra-
tegias de afrontamiento y autoprotección que
las personas emplean ante la situación gene-
rada por las fuentes de estrés crónico, produ-
cidas por el trabajo [15].

refiriéndose al afrontamiento Lazarus y
Folkman, definen a las estrategias de afron-
tamiento como todo intento, ya sea cognitivo,
conductual o emocional, que realiza el indivi-
duo para hacer frente a las situaciones que
son evaluadas como exigentes y que exce-
den a su capacidad  para adaptarse [26]. así,
se plantea el afrontamiento como una inter-
acción entre el individuo, sus recursos y el
ambiente. estos intentos cambian constante-
mente y responden tanto a exigencias exter-
nas como internas. tales estrategias son un
elemento clave para la prevención y mejora
del burnout [24].

Moos y Billings, se basaron en el modelo de
afrontamiento de Lazarus y Folkman y propu-
sieron tres dimensiones que agrupan las
diversas estrategias de afrontamiento: modo
de afrontamiento centrado en la evaluación
(conformado por el análisis lógico, redefini-
ción y evitación cognitiva); modo de afronta-
miento centrado en el problema (requeri-
miento de información o apoyo, ejecución de
acciones que resuelvan el problema y recom-
pensas alternativas) y modo de afrontamien-
to centrados en la emoción (control afectivo,
aceptación con resignación y descarga emo-
cional) [37]. 

sin embargo, en la literatura referente a las
estrategias de afrontamiento no existe acuer-
do al momento de agruparlas en categorías o
dimensiones. Mientras que algunos autores
se basan en la distinción entre estrategias
centradas en el problema y centradas en la
emoción [31, 5], otros  las describen como
estrategias de aproximación y de evitación
[45], activas y pasivas [48], o integran una
estrategia como dimensión propia [55].

asimismo, los estudios que las correlacionan
con los síntomas del burnout difieren en sus
resultados en cuanto a la presencia de corre-
laciones significativas, o a su dirección.

en algunos estudios el cansancio emocional
se correlaciona de manera negativa con las
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estrategias enfocadas en la resolución de pro-
blemas [49] y con el modo enfocado en las
emociones [44, 49]. por otra parte, aparece
relacionado de forma directa con negación,
enfocar y liberar emociones, desentendimiento
conductual y mental, al igual que con el estilo
de afrontamiento evitativo [44, 49]. sin embar-
go, ciertos estudios no encontraron correlación
entre el cansancio emocional y el modo de
afrontamiento centrado en problemas, ni con el
modo centrado en la emoción [31].

se ha visto que la dimensión de despersona-
lización o cinismo se correlaciona de manera
positiva con negación, enfocar y liberar emo-
ciones y desentendimiento conductual [45],
modos de afrontamiento evitativo [49]. Y de
forma negativa, con los modos de afronta-
miento centrado en el problema y en la emo-
ción [49]. no obstante, en un estudio la des-
personalización se hallaba relacionada de
manera positiva con el modo de afrontamien-
to centrado en el problema y ninguna relación
con el modo centrado en la emoción [31].

Finalmente, la dimensión de realización per-
sonal se halla relacionada de manera directa
con el modo de afrontamiento centrado en el
problema [44, 49], con la reestructuración
cognitiva y la reevaluación positiva, la planifi-
cación [45] y el estilo de afrontamiento cen-
trado en la emoción [49]. Y de forma negati-
va con negación, enfocar y liberar emocio-
nes, desentendimiento conductual, desen-
tendimiento mental [45], estilo de afronta-
miento evitativo [49] y el estilo de afronta-
miento centrado en el problema [31].

Los meta-análisis que han explorado la rela-
ción entre afrontamiento y burnout [27, 53] lo
han hecho usando la clasificación de Moos y
Billings [37] para agrupar las estrategias de
afrontamiento. sin embargo, resulta relevante
estudiar el efecto de las diversas estrategias
de afrontamiento sobre los síntomas del bur-
nout a nivel individual, ya que en esta clasifi-
cación se agrupan estrategias que presentan
formas de afrontamiento opuestas, pese a
pertenecer a la misma categoría. por ejemplo,
se ha encontrado que, la estrategia de análisis
lógico se relacionaba de manera positiva con
la dimensión del burnout de realización perso-
nal, mientras que la estrategia de evitación
cognitiva lo hacía de manera inversa [4]. si

bien ambas estrategias pueden ser considera-
das un modo de afrontamiento centrado en la
evaluación, sería un error considerarlas como
un solo puntaje, ya que evidencian patrones
diferentes de respuesta al problema. además,
los meta-análisis mencionados no considera-
ron publicaciones en español y portugués, con
lo cual muchos trabajos de américa latina y el
caribe quedaron excluidos.

Considerando que relacionar los síntomas del
burnout con puntajes globales por modos de
afrontamiento favorece la presencia de erro-
res de interpretación, en el presente trabajo se
tiene como objetivo analizar el tamaño del
efecto a nivel individual de las estrategias de
afrontamiento sobre los síntomas de burnout,
en diversos profesionales.

Método
Población
La presente revisión incluyó estudios sobre
afrontamiento y síndrome de burnout en tra-
bajadores de la salud, fuerzas de seguridad,
profesores, trabajadores de control de tráfico
y agentes de extensión. Quedaron excluidos
los estudios que utilizaban enfoques cualita-
tivos y descriptivos puros.

Diseño
se incluyeron todas las publicaciones entre
el 1/1 de 1990 y el 31 de diciembre de 2019
en idioma español, inglés y portugués.
publicaciones en otros idiomas, como el fran-
cés, chino o japonés, fueron excluidas.

Estrategia de búsqueda
se realizó una revisión exhaustiva de la
bibliografía para recolectar estudios publica-
dos y no publicados que cumplan con los cri-
terios de inclusión, usando las siguientes
bases de datos: ResearchGate, BVSalud,
Pubmed y Teseo, utilizando las palabras
clave «burnout», «professional”, «psychologi-
caladaptation”, «coping», «estrategias de
afrontamiento», «MBI», y sus variantes en
los 3 idiomas. 

Selección de los estudios y extracción de
datos
La selección de los estudios fue realizada por
dos revisores independientes e incluyó tres
momentos. en el primer momento se consi-
deró el título del artículo y se seleccionaron
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aquellos que cumplieron con los criterios de
inclusión generales. en un segundo momen-
to, se revisaron los resúmenes y se seleccio-
naron aquellos estudios que llenaron los cri-
terios de inclusión metodológicos. Los estu-
dios requerían abordar el burnout en el traba-
jo, por lo que las conductas a estudiar debí-
an ser manifestadas en un entorno laboral.
esto implicó que se excluyeran del meta-aná-
lisis aquellos estudios sobre muestras de
estudiantes universitarios o adolescentes.
Finalmente, se excluyeron aquellos estudios
que no ofrecieron suficientes estadísticos
para realizar el análisis. además, se excluye-
ron las investigaciones que presentaron las
puntuaciones globales según un puntaje glo-
bal para los modos de afrontamiento (centra-
do en el problema, evaluación o emoción) y
no por estrategias de afrontamiento.

una vez finalizada la selección de documen-
tos, el total de artículos  fueron registrados en
una base de datos en Excel para su análisis.
Cada uno de estos artículos fue ubicado en
filas registrándose por columnas la siguiente
información: título, autores, año de publica-
ción, fuente, idioma, país, tamaño de la
muestra, metodología, las características de
los instrumentos utilizados en el estudio y el
análisis de los resultados.

Procedimiento ético
La presencia de sesgo de publicación se
evaluó utilizando funnelplots e índice de tole-
rancia a los resultados nulos (fail-safe n), que
evalúan el posible impacto de estudios inédi-
tos en el análisis. 

Procedimiento estadístico 
se utilizó el programa R-proyect para estimar
el tamaño del efecto, el forestplot, funnelplot
y la heterogeneidad.

para la estimación de los tamaños del efecto,
se utilizó el paquete Effect Size Computation
for Meta-Analysis (esc-package), según cada
caso se estimaron las diferencias de medias
estandarizadas del tamaño del efecto d, con
su respectiva variabilidad.

para la realización del meta-análisis, se utili-
zó el Meta-Analysis Package for R (metafor).
Heterogeneidad estadística 
La heterogeneidad estadística entre los estu-

dios se evaluó utilizando los estadísticos Q e
i2. se espera encontrar un estadístico Q no
significativo y un valor i2 menor de 50%, lo
que indica la ausencia de heterogeneidad
entre los estudios incluidos en el meta-análi-
sis.

Resultados
La figura 1, muestra los procedimientos de
búsqueda y selección de los artículos inclui-
dos en el meta-análisis. se identificaron un
total de 4278 artículos en las bases de datos
consultadas. posteriormente, se selecciona-
ron 2083 artículos a través de la lectura de
títulos y 405 a través de la lectura de resú-
menes, los cuales fueron seleccionados
para un examen a fondo y, tras una lectura
completa del texto, 365 fueron descartados
por los siguientes motivos: falta de relevan-
cia, estar repetidos, estudiar las estrategias
de afrontamiento desde alguna agrupación
teórica, carecer de los estadísticos requeri-
dos para el análisis o de otros datos necesa-
rios. La muestra final estuvo compuesta por
42 artículos con los cuales se realizaron los
meta-análisis (ver figura 1 y tabla 1).

en las tablas 2, 3 y 4 se resumen los resulta-
dos del meta-análisis: número de estudios
sobre cada una de las variables (k), tamaño
de la muestra total entre los estudios (n),
intervalos de confianza al 95%, tamaño
medio ponderado del efecto (d), promedio de
Fisher z para la significación de la prueba,
estadísticos Q e i2 (%) para probar la hetero-
geneidad, y el índice de tolerancia a los
resultados nulos (fail-safe n).

antes de examinar la importancia de los
tamaños de efecto entre las estrategias de
afrontamiento y las tres dimensiones de bur-
nout, se identificaron las probabilidades sig-
nificativas de heterogeneidad. sobre la base
de pruebas de heterogeneidad, se utilizó el
modelo de efectos aleatorios para variables
heterogéneas al medir el tamaño medio pon-
derado del efecto (d y z de Fisher).

La tabla 2 muestra los resultados del meta-
análisis sobre la asociación entre la subesca-
la de agotamiento emocional y las diversas
estrategias de afrontamiento. Las pruebas de
heterogeneidad para las relaciones entre las
estrategias de afrontamiento y agotamiento
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Figura 1. Resumen de la búsqueda y proceso de selección de los artículos incluidos en el  
meta-análisis 
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emocional fueron significativas, exceptuando
el análisis lógico. el efecto medio más alto
fue con descontrol emocional (d = .26; p
<.001). La prueba de seguridad de rosenthal
mostró que se requerían otros 724 estudios
con efecto nulo para neutralizar la relación
entre estas dos variables. además, se encon-
traron correlaciones significativas positivas
con las estrategias de afrontamiento de
aceptación con resignación (d = .16; p <.01)
y evitación (d = .18; p <.001); mientras que
reevaluación positiva presentó correlaciones
negativas (d = -.14; p <.01). 

La tabla 3 muestra los resultados del meta-
análisis sobre la asociación entre la subesca-
la de despersonalización y las estrategias de
afrontamiento. se encontró que todas las
estrategias de afrontamiento mostraron pro-
babilidades significativas de heterogeneidad

entre los estudios. Con respecto a los efectos
medios entre las variables, evitación mostró
la correlación media más alta (d = .22; p
<.001). La prueba de seguridad de rosenthal
mostró que se requerían otros 2582 estudios
con efecto nulo para neutralizar la relación
entre estas dos variables. además, se encon-
traron correlaciones significativas positivas
con descontrol emocional (d = .18; p <.001).
por otra parte, se encontró que las estrate-
gias acción sobre el problema (d = -.13; p
<.001) y análisis lógico (d = -.13; p < .05)
mostraron relaciones significativas negativas
con despersonalización.

La tabla 4 muestra los resultados del meta-
análisis sobre la asociación entre la subesca-
la de realización personal y las distintas
estrategias de afrontamiento. Las pruebas de
heterogeneidad para las relaciones entre las
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Tabla 1. Estudios incluidos en el presente meta-análisis de síntomas de burnout y 
estrategias de afrontamiento 
Nro

 
Autor Año Muestra N Subescalas 

burnout 
Instrumento 
para medir 
afrontamiento 

Estrategias de 
afrontamiento 

1 Diaz [8]  2014 Profesionales 
de salud 
mental  

92 AE, DP y 
RP 

B COPE ASP, ALOG, BAP, 
REE, AcR, DESC, 
EVI 

2 Hernández Martín 
et al [20]  

2006 Funcionarios 
del centro 
penitenciario  

86 AE, DP y 
RP 

WCQ ASP 

3 Yela [58] 1996 Profesores de 
enseñanza 
media 

191 AE, DP y 
RP 

COPE DESC, EVI 

4 Jenaro Río et al. 
[25]  

2007 Profesionales 
de acogimiento 
residencial de 
menores 

64 AE, DP y 
RP 

COPE DESC, EVI, ASP, 
REE 

5 Hernández 
Zamora et al.[21]  

2004 Trabajadores 
de hospital  

222 AE, DP y 
RP  

WCQ EVI 

6 Barría Muñoz [4]   2001 Asistentes 
sociales  

52 AE, DP y 
RP 

COPE EVI, ALOG, REE, 
AcR 

7 Quevedo et al [44]  1999 Profesores  871 AE, DP y 
RP 

COPE ASP, ALOG, BAP, 
EVI 

8 García-Arroyo y 
Osca Segovia [12]  

2019 Profesores 202 AE OSI ASP, EVI 

9 Roche y Ogden 
[46]  

2017 Voluntarios de 
escucha 

216 AE, DP y 
RP 

B COPE EVI 

10 Doménech y 
Gómez [10]  

2010 Profesores 724 AE, DP y 
RP 

CSS ASP 

11 Muñoz y Correa 
[38]  

2012 Profesores 120 AE, DP y 
RP 

EEC-M BAP, DESC, REE, 
AcR, EVI,  

12 García-Arroyo y 
Osca [13]  

2017 Profesores 
universitarios 

202 AE, DP y 
RP 

OSI EVI, ASP 

13 Hamid y Musa 

[19]   
2017 Cuidadores 502 AE, DP y 

RP 
CISS EVI, ASP 

14 Popa-Velea et al. 
[43]  

2019 Médicos 200 AE, DP y 
RP 

B COPE ASP, BAP 

15 Garrosa et al. [14]  2010 Enfermeros 98 AE, DP y 
RP 

NBS BAP, ASP, EVI 

16 Martínez Ramón 

[33]  
2015 Profesores  221 AE, DP y 

RP 
CAE BAP, EVI, DESC, 

ASP, REE 
17 Nowakowska et 

al. [40]  
2015 Fisioterapeutas 117 AE, DP y 

RP 
CISS EVI 

18 Wilski et al. [56]  2015 Fisioterapeutas  155 AE, DP y 
RP 

CISS EVI 

19 Carmo David [6]  2011 Profesores 404 AE, DP y 
RP 

CRI ALOG, AcR, BAP, 
DESC, ASP, REE, 
EVI 

20 Wu et al.[57]  2012 Médicos, 
enfermeros y 
otros clínicos 

2721 AE, DP y 
RP 

PRQ EVI, BAP,  

21 Mitchell y 
Hastings [36]  

2001 Cuidadores 83 AE, DP y 
RP 

COPE EVI 

22 Li et al. [29]  2014 Enfermeros 1559 AE, DP y 
RP 

CSQ ASP 

23 Liakopoulou et al. 
[30]  

2008 Medicos, 
enfermeros y 
psicólogos 

132 AE, DP y 
RP 

SWQ-R EVI, ASP,  

24 Onwumere et al. 
[41]  

2015 Cuidadores 72 AE, DP y 
RP 

COPE ALOG, BAP, REE, 
EVI, ASP 

25 Guveli et al. [18] 2015 Trabajadores 159 AE, DP y 
RP 

CSI ASP, ALOG, BAP, 
REE, AcR, DESC, 
EVI,  

26 Taycan et al. [54]  2014 Médicos 139 AE, DP y 
RP 

WCQ BAP, REE, AcR 

27 Rodríguez-Rey et 
al. [47]  

2019 Enfermeros, 
médicos y 
asistentes 

298 AE, DP y 
RP 

CQHP EVI, BAP, DESC, 
ASP, REE 

28 Anderson [2]  2000 Trabajadores 
del CPS 

159 AE, DP y 
RP 

CSI EVI 
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Tabla 2. Relación entre la dimensión agotamiento emocional y las estrategias de 
afrontamiento 
Burnout  Afrontamiento K N Intervalo 

de 
confianza 

(95%) 

Tamaño 
de efecto 

medio 
(d) 

Z Q I2 % Fail- 
safe 
- n 

Agotamiento 
emocional 

Análisis Lógico 4 715 [-.1122; 
.1139] 

.0008 .0142 55.127  46 0 

 Acción sobre el 
problema 

21 7181 [-.1321; 
.0420] 

-.0450  -1.0143   237.2855** 91.57 117 

 Aceptación con 
resignación 

7 1392 [.0649; 
.2624] 

.1636 3.2476** 15.9899* 62.48 69 

 Búsqueda de 
apoyo 

16 6763 [-.1153; 
.1193] 

.0020 .0340 269.6130** 94.44 0 

 Descontrol 
emocional 

13 3498 [.1976; 
.3239] 

.2608 8.0949*** 27.9740** 57.10 724 

 Evitación 40 9696 [.0750; 
.2889] 

.1820 3.3334*** 825.0925** 95.27 1340 

 Reevaluación 
positiva 

9 2784 [-.2312; 
-.0503] 

-.1408  -3.0509** 34.8105** 77.02 127 

*p < .05. **p < .01. ***p < .001. 
 

29 Payne [42]  2001 Enfermeras 89 AE, DP y 
RP 

WCQ EVI, ALOG, REE 

30 Sasaki et al. [50]  2009 Enfermeros 1291 AE, DP y 
RP 

GCQ DESC, BAP, ASP, 
REE 

31 Sears et al. [51]  2000 Agentes de 
extensión 

264 AE, DP y 
RP 

CISS EVI 

32 Quiros Seminario 

[45]  
2013 trabajadores 

de tráfico en 
aeropuerto 

60 AE, DP y 
RP 

COPE EVI, ASP, ALOG, 
REE, DESC,  

33 Santiago Prado et 
al. [49]  

2015 Militares 502 AE, DP y 
RP 

COPE EVI 

34 Myendeki [39]  2008 Policías 89 AE, DP y 
RP 

COPE ASP, EVI 

35 Briones Mella et 
al. [5]  

2013 Policías 338 AE, DP y 
RP 

COPE EVI, BAP,  

36 Durán et al. [11]  2006 Policías 232 AE, DP y 
RP 

Ad-hoc ASP 

37 Jenaro et al. [24]  2007 Servicio 
humano 

221 AE, DP y 
RP 

COPE AcR, DESC, BAP, 
ASP, EVI, REE,  

38 Wiese et al. [55]  2003 Policías 257 AE, DP y 
RP 

COPE BAP 

39 Leiter [28]  1991 Trabajadores 
de salud 
mental 

177 AE, DP y 
RP 

ACRI EVI 

40 Álvarez Cabrera 

[1]  
2019 Funcionarios 

de un centro 
penitenciario 

290 AE, DP y 
RP 

CAE BAP, ASP, DESC, 
REE 

41 Guerrero Barona 

[17]  
1998 Profesores 

universitarios 
257 AE, DP y 

RP 
COPE DESC, EVI, AcR, 

BAP, ASP, ALOG, 
REE 

42 Díaz Hernández 

[8]  
2014 Bomberos 119 AE, DP y 

RP 
COPE ASP, EVI 

Nota. Subescalas de burnout: AE = agotamiento emocional; DP = despersonalización; RP = realización personal. 
Instrumentos para medir afrontamiento: COPE = Coping Orientation of Problem Experience Inventory; B COPE = 
Brief Coping Orientation of Problem Experience Inventory; WCQ = Ways of Coping Questionnaire; CAE = 
Cuestionario de afrontamiento al estrés; OSI = Occupational Stress Indicator; CSS = Coping Strategy Scale; EEC-M 
= Escala de estrategias de Coping Modificada; CISS = Coping Inventory for Stressful Situations; NBS = Nursing 
Burnout Scale; CRI = Coping Response Inventory; PRQ = Personal Resourse Questionnaire; ACRI = Action and 
Cognitive Reappraisal Items CSQ = Coping Styles Questionnaire; SWQ-R = Shortened Ways of Coping; CQHP = 
Coping Questionnaire for Health Providers; GCQ = General Coping Questionnaire. Estrategias de afrontamiento: 
ASP = acción sobre el problema; BAP = búsqueda de apoyo; DESC = descarga emocional; AcR = aceptación con 
resignación; REE = reestructuración cognitiva; ALOG = análisis lógico; EVI = evitación. 
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Tabla 3. Relación entre la dimensión despersonalización y las estrategias de 
afrontamiento 
Burnout Afrontamiento

 
K N Intervalo de 

confianza 
(95%)

 

Tamaño de
efecto 
medio (d) 

Z Q I2 % Fail-
safe 
- n 

Despersonalización Análisis lógico 8 1799 [-.2461; 
-.0045] 

-.1253 -2.0328* 22.2456** 68.53 25

 Acción sobre 
el problema 

17 6939 [-.1814; 
-.0784] 

-.1299 - 4.9457***

 

53.2793*** 69.97 570 

 Aceptación 
con 
resignación 

5 914 [-.3737; 
.1177] 

-.1280 -1.0210 50.3359*** 92.05 9

 Búsqueda de 
apoyo 

18 7571 [-.0746; 
.1389] 

.0321 .5901 249.8839***
 

93.20 0

 Descontrol 
emocional 

10 3022 [.1097; 
.2543] 

.1820 4.9342***
 

24.3442** 63.03 242 

 Evitación 38 11156 [.1240; 
.3159] 

.2199 4.4916***
 

650.1771***
 

94.31 2585 

 Reevaluación 
positiva 

11 2908 [-.2152; 
.0332] 

-.0910 -1.4366 88.3170*** 88.68 75 

*p < .05. **p < .01. ***p < .001. 
 

 

  

estrategias de afrontamiento y realización
personal fueron significativas, con excepción
de análisis lógico y reevaluación positiva.

al momento de estudiar el efecto medio, se
encontró que la relación significativa más alta
de la dimensión fue con reevaluación positi-
va (d = .33; p <.001). La prueba de seguridad
de rosenthal mostro que se requerían otros
1608 estudios con efecto nulo para neutrali-
zar la relación entre estas dos variables. se
encontraron también correlaciones significati-

vas positivas con las estrategias de acción
sobre el problema (d = .25; p < .001), análisis
lógico (d = .25; p < .001) y búsqueda de
apoyo (d = .19; p <.05).

Análisis de moderadores
debido a la presencia de heterogeneidad en
los resultados hallados se realizó un análisis
de moderadores de las relaciones que resul-
taron significativas de las tablas 2, 3 y 4. se
consideró evaluar el efecto de las siguientes
variables cualitativas y cuantitativas: tipo de

  
 
 
 
Tabla 4. Relación entre la dimensión realización personal y las estrategias de 
afrontamiento 
Burnout Afrontamiento

 
K N Intervalo de 

confianza 
(95%) 

Tamaño 
de efecto 
medio (d) 

Z Q I2 % Fail 
safe 
- n 

Realización 
personal 

Análisis lógico 5 767 [.1359; .3247] .2303 4.7801** 5.6470 29.17 65 

 Acción sobre 
el problema 

21 6900 [.1486; .3508] .2497 4.8406** 305.6605** 93.46 2336 

 Aceptación 
con 

resignación 

6 966 [-.4807;.2782] -.1013 -.5232  157.6192** 96.83 68 

 Búsqueda de 
apoyo 

19 7534 [.0421; .3380] .1901 2.5175*  567.6981** 96.83 412 

 Descontrol 
emocional 

10 3055 [-.1402; 
.1684] 

.0141 .1791 138.5834** 93.51 0 

 Evitación 34 8188 [-.1376; 
.0010] 

-.0683  -1.9320  243.4794** 86.45 287 

 Reevaluación 
positiva 

15 3777 [.2770;.3741] .3255 13.1386**  22.3483 37.36 1608 

*p < .05. **p < .001. 
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Discusión
el presente meta-análisis incluyó 42 estudios
relevantes para analizar la relación entre las
distintas estrategias de afrontamiento y los
síntomas del burnout. 

Agotamiento emocional y estrategias de
afrontamiento
Los estudios revisados mostraron que la
dimensión de agotamiento emocional se
correlacionó de manera positiva con descon-
trol emocional; evitación; y aceptación con
resignación. de estas correlaciones la más

fuerte fue con descontrol emocional. por otra
parte, se encontró que correlaciona de mane-
ra negativa con reevaluación positiva.

Los resultados señalan que las personas
con altos niveles de agotamiento emocional
tienden a centrarse en sus emociones y
expresarlas incluso de forma agresiva.
además, aceptan la situación y las emocio-
nes que esta les genera sin hacer nada para
cambiarlo y tienden a presentar comporta-
mientos evitativos dificultando el abordaje
activo que lleve a una solución. por otra

 

  
 
 

Tabla 5. Análisis de moderadores significativos entre las dimensiones de burnout y las 
estrategias de afrontamiento 
Dimen- 
siones 

Moderador Categorías K d (95% IC) t QE R2% I2
% 

AE y AcR Media de 
aceptación 

 4 .0127 [.0033; .0221] 5.7897* .1919 100 0 

AE y REE Edad  8 .0317 [.0072; .0561] 3.1695* 17.1315* 52.72 64.
98 

RP y BAP Profesión Profesores 6 .3400 [.1772; .5028] 4.4269***    

  Personal de 
salud 

1
0 

.0417 [-.0820; .1654] .7139 331.1089
*** 

32.01 95.
17 

  Personal de 
seguridad 

3 .3889 [.1627; .6152] 3.6440**    

DP y EVI Continente África 2 .1253 [-.1705; .4212] .8619    

  América del 
Norte 

3 .0390 [-.2122; .2902] .3160    

  Asia 4 .0977 [-.1078; .3033] .9676 230.7185
*** 

52.39 85.
70 

  Europa 1
8 

.1557 [.0547; .2568] 3.1357 **    

  Latino 
América 

1
1 

.4305 [.2973; .5636] 6.5776***    

*p < .05. **p < .01. ***p < .001. 
AE = Agotamiento emocional; AcR = Aceptación con resignación; REE = reevaluación positiva; RP = realización 
personal; BAP = búsqueda de apoyo; DP = despersonalización; EVI = evitación 

 

profesión de los trabajadores, continente en
donde se llevó a cabo el estudio, edad pro-
medio de la muestra, género, media de bur-
nout y media de afrontamiento. 

en la tabla 5 se muestran los resultados sig-
nificativos. Con respecto a las variables
moderadoras cuantitativas, se encontró que
la media de aceptación resultó ser un mode-
rador significativo en la relación entre agota-
miento emocional y aceptación con resigna-
ción (t = 5.79; p = .0286) y la edad media de
la muestra modera la relación entre agota-
miento emocional y reestructuración cognitiva

(t = 3.17; p = .0193). para las variables cate-
góricas, la profesión modera en la relación
entre realización personal y búsqueda de
apoyo, donde se encontró que el personal de
seguridad y los profesores presentaban un
tamaño de efecto significativamente mayor (F
(2, 16) = 6.88; p = 0.007) a los presentados por
el personal de salud. por último, el continente
donde fue llevado el estudio modera la rela-
ción entre despersonalización y evitación,
siendo el tamaño de efecto medio encontrado
en Latinoamérica significativamente mayor al
encontrado en el resto de los continentes (F
(4, 33) = 4.006; p = 0.009).
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parte, se observa que los individuos que
pueden reevaluar el problema y buscarle el
lado positivo para generar un aprendizaje a
partir del mismo, presentan un menor punta-
je de agotamiento emocional.

estos resultados difieren de los encontrados
en el meta-análisis realizado por shin [53], en
donde agotamiento emocional se correlacio-
naba de manera negativa con el afrontamien-
to centrado en la emoción (conformado por
las estrategias de evitación, negación, reli-
gión, descontrol emocional, búsqueda de
apoyo, aceptación y reevaluación positiva).
en este caso, el único resultado que coinci-
de, en cuanto a su dirección, es la correla-
ción con reevaluación positiva. así se eviden-
cia como al realizar el agrupamiento de estra-
tegias de afrontamiento en modos, se pue-
den superponer datos, arrojando resultados
que pueden resultar ambiguos o carecer de
precisión, al anularse los puntajes de las dis-
tintas estrategias de afrontamiento entre sí.

Despersonalización y estrategias de afronta-
miento
La dimensión de despersonalización se corre-
lacionó de manera positiva únicamente con
evitación y descontrol emocional; y de mane-
ra negativa con acción sobre el problema y
análisis lógico. La correlación con evitación
resultó ser la más alta con esta dimensión.

Las personas que presentan altos puntajes de
despersonalización tienden a tener conductas
evitativas tanto comportamentales como cog-
nitivas, lo cual dificulta o impide el abordaje
activo de la situación, no pudiendo actuar
sobre el problema directamente o dificultando
el abordaje cognitivo del mismo mediante el
análisis lógico de la situación y planeamiento.

en lo que respecta a la relación con desper-
sonalización, coincidiendo con shin [53], se
encontró una relación negativa con acción
sobre el problema y análisis lógico. Mientras
que, en lo referente a evitación y descontrol
emocional los resultados son opuestos. el
meta-análisis previo encontró una relación
indirecta con despersonalización y para este
estudio los análisis presentaron una correla-
ción positiva. La diferencia en los resultados
puede ser explicada porque al agruparse las
estrategias se las considera junto con otras

conceptualmente distintas, como lo son rees-
tructuración positiva, aceptación y búsqueda
de apoyo. por lo que, las puntuaciones de
estas estrategias no solo habrían podido
anular la relación positiva sino invertirla. 

Realización personal y estrategias de afron-
tamiento
por último, la dimensión de realización perso-
nal fue la que mostró las correlaciones más
altas de las tres dimensiones del burnout;
hallándose correlacionada de manera positi-
va con reevaluación positiva, acción sobre el
problema, análisis lógico y búsqueda de
apoyo. de estas estrategias, reevaluación
positiva resultó ser la que se correlaciona de
manera más fuerte con realización personal. 

Los resultados de las correlaciones de acción
sobre el problema y análisis lógico con reali-
zación personal concuerdan con lo encontra-
do por otros meta-análisis [27, 53]. sin
embargo, a diferencia de estos meta-análisis,
la estrategia que mostró tener mayor correla-
ción con realización personal fue reevalua-
ción positiva, que junto a búsqueda de
apoyo, son estrategias que fueron agrupadas
bajo el modo de afrontamiento centrado en la
emoción, y por ello los resultados difieren del
presente estudio. 

Cabe aclarar, que si bien shin [53] también
encontró que búsqueda de apoyo y reevalua-
ción positiva muestran un tamaño de efecto
significativo de manera positiva con realiza-
ción personal, estos coeficientes estaban por
debajo del punto de corte para ser considera-
dos como un tamaño de efecto «pequeño»
(.15 en ambos casos comparando a .32 y .19
en el presente estudio).

por último, estos resultados concuerdan con
los encontrados en un meta-análisis realiza-
do para estudiar la eficacia de distintos tipos
de intervenciones sobre los síntomas del bur-
nout, donde se encontró que aquellas inter-
venciones basadas en grupos de apoyo pre-
sentaban un tamaño de efecto significativo
únicamente sobre la dimensión de realiza-
ción personal [23]. 

Análisis de moderadores
La edad de la muestra moderaba la relación
entre reevaluación positiva y agotamiento
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emocional; esto puede deberse a que la fle-
xibilidad cognitiva necesaria para cambiar los
significados de una situación tiende a dismi-
nuir con la edad [35], por lo que promover
esta habilidad mediante intervenciones cog-
nitivas pueden beneficiar especialmente a
muestras de edades más avanzadas, quie-
nes dejan de implementar esta estrategia de
manera natural. 

La media de aceptación con resignación de
la muestra modera la relación entre la estra-
tegia de afrontamiento y el agotamiento
emocional, indicando que la relación entre
ambas se intensifica a medida que la mues-
tra emplea con más frecuencia este tipo de
estrategias. el aceptar la situación y las
emociones que esta provoca y dejar sin
cambios la situación o las emociones elevan
los niveles de agotamiento emocional. al
estar continuamente expuestos a estos
estresores el individuo se queda paulatina-
mente sin energía para brindarse psicológi-
camente a otros [34]. resulta importante que
las intervenciones detecten este tipo de
estrategias pasivas y las reemplacen con
otras más activas, por ejemplo, las interven-
ciones basadas en la terapia de aceptación
y compromiso (aCt) fomenta la aceptación
de las situaciones y las emociones en procu-
ra de una actuación guiada por metas y valo-
res personales [32].

Las características de los distintos trabajos
son un factor importante del burnout [34]. el
presente estudio muestra que el grupo de
profesores y de personal de seguridad pre-
sentan mayor asociación entre realización
personal y búsqueda de apoyo, mientras que
esta relación no se haya en el personal de
salud. esto puede deberse al hecho que,
mientras que el personal de salud obtiene
una retroalimentación de su desempeño
laboral en la mejoría visible de su paciente,
los profesores o personal de seguridad se
encuentran muchas veces en situaciones de
tener que recurrir a sus jefes o compañeros
para saber si se están desempeñando de
buena manera su trabajo.

el presente estudio encontró que el tamaño
de efecto medio encontrado en
Latinoamérica con respecto a la relación des-
personalización y evitación es significativa-

mente mayor al encontrado en el resto de los
continentes. esto hace preguntarse cuales
variables culturales presentes en este conti-
nente lo diferencian del resto. referido a
esto, hofstede [22], describe las culturas
desde cuatro dimensiones: a) la relación con
el poder o distancia jerárquica; b) la toleran-
cia a la ambigüedad, denominada evitación
de la incertidumbre; c) la masculinidad-femi-
neidad cultural, referida a la distancia social
entre los roles sexuales y la importancia atri-
buida a la expresión emocional; y d) la pola-
ridad individualismo-colectivismo, siendo
este el grado en que los individuos son inte-
grados en grupos. según hofstede citado en
Zubieta et al. [59], la cultura latinoamericana
presenta una alta distancia jerárquica (ten-
dencia a la asimetría, a la dependencia, obe-
diencia y deferencia) en las relaciones y se
caracteriza por ser colectivista en un sentido
menos cohesivo que las culturas asiáticas.
se valora más el respeto, la buena educa-
ción, el trato deferencial hacia otros y las
buenas relaciones entre las personas, por
sobre la atención hacia las propias emocio-
nes y la expresión de estas. por esto puede
interpretarse que ante las emociones y per-
cepciones negativas que los profesionales
tengan en sus ambientes de trabajo, la repre-
sión social opera sobre las emociones nega-
tivas que amenazan a sus relaciones socia-
les y se emplean técnicas de evitación para
no expresar estas emociones y mantener así
la armonía.

Las implicaciones prácticas de estos hallaz-
gos resultan relevantes a la hora de diseñar
programas de intervenciones, ya sean indivi-
duales u organizacionales, cuyo objetivo sea
prevenir o disminuir los síntomas del burnout
en profesionales. así, los datos parecen
apuntar a que las intervenciones deben foca-
lizarse en la promoción de las siguientes
estrategias de afrontamiento: reevaluación
positiva, acción sobre el problema, análisis
lógico y búsqueda de apoyo. Y, por otra
parte, contemplar el hecho de que es proba-
ble que las personas que presenten elevados
niveles sintomatológicos de burnout empleen
con más frecuencia las siguientes estrategias
de afrontamiento: descontrol emocional; evi-
tación; y aceptación con resignación, por lo
cual se debería enseñar a estas personas
formas alternativas de afrontar aquellas
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situaciones desgastantes en el ámbito labo-
ral. Como lo demostró iancu et at. [23], inter-
venciones centradas en técnicas cognitivo-
conductuales, Mindfulness y grupos de
apoyo reducen los síntomas del burnout,
posiblemente al enseñar y promover el uso
de estrategias como la reevaluación positi-
va, acción sobre el problema, análisis lógico
y búsqueda de apoyo; y enseñando maneras
alternativas de lidiar con las propias emocio-
nes y de identificar comportamientos evitati-
vos para así modificar la conducta con base
en valores o decisiones tomadas consciente-
mente [52].

Fortalezas y limitaciones
una limitación de la presente revisión es que
los datos de los estudios incluidos fueron
analizados desde una perspectiva transver-
sal y no longitudinal, por lo que cabe pregun-
tarse si efectivamente las estrategias de
afrontamiento influyen en el desarrollo o en la
extinción de los síntomas del burnout. por
esto, se recomienda que futuros meta-análi-
sis utilicen técnicas longitudinales para poder
así precisar la influencia de las estrategias de
afrontamiento sobre los síntomas de burnout
a través del tiempo.

por otra parte, mientras que otros meta-aná-
lisis incluían estudios publicados solamente
en inglés y chino [27, 53], el presente meta-
análisis incluyó estudios no solamente en
inglés, sino también en español y portugués
permitiendo contemplar así estudios realiza-
dos en américa Latina y en la península ibé-
rica. debido a esto, y a que el presente meta-
análisis fue realizado posteriormente, se
contó con una muestra más amplia de estu-
dios en comparación a los anteriores meta-
análisis. Lo que favorece la obtención de
resultados más precisos, donde los índices
de tolerancia a los resultados nulos (fail-safe
n) avalaron la significación de los tamaños de
efecto encontrados. 

a pesar de las limitaciones ya mencionadas,
el presente meta-análisis constituye un apor-
te significativo a la bibliografía existente.
ofrece un análisis más específico y preciso
de la relación entre los síntomas de burnout
y las estrategias de afrontamiento. al no
agrupar los modos de afrontamiento como
tradicionalmente se ha hecho, estudia la rela-
ción entre los síntomas del burnout y cada
una de las estrategias de afrontamiento por
separado.
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