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L
os trastornos de salud mental no son solo un asunto de in-

terés para la salud pública dado que dan cuenta de un 32 

% de discapacidad en las actividades de la vida diaria (AVD), 

sino también en materia de la salud laboral debido al impacto 

negativo en el lugar de trabajo (Vigo et al., 2016). 

Según datos de la Organización Mundial de la Salud (OMS), 

el 15 % de los adultos en edad de trabajar tenía un desorden 

mental en 2019. Además, se estima que 12 billones de días de 

trabajo se pierden de manera global debido a la depresión y 

ansiedad que pueden estar considerados como los principa-

les problemas de salud mental, lo que representa un costo de 

un trillón de dólares americanos en pérdida de productividad 

(OMS, 2024). 

La OMS señala que las causas de esto se deben a las 

inequidades en el ambiente de trabajo, excesiva carga la-

boral, poco control del proceso de trabajo y a la inestabi-

lidad del empleo las cuales, se sabe, son condiciones que 

pueden afectar la salud mental (OMS, 2024).

El Talento Humano en Salud, en adelante THS, en particu-

lar los profesionales de medicina, ha considerado que esta 

área puede generar grandes satisfacciones y por eso ha sido 
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Uno de los grandes 
problemas que afrontan 
los profesionales de la 
salud es el síndrome 
de  quemarse en el 

trabajo, que se define  
como una respuesta 

inadecuada para 
afrontar el estrés 

laboral".

Salud laboral

elegida por muchos para desarrollar sus 

trayectorias laborales. Sin embargo, ser 

médico implica unos factores de riesgo 

particulares que son considerados los 

mayores desencadenantes de estrés 

y que, en algunas situaciones, pueden 

ocasionar una presión psicosocial im-

portante para quien ejerce esta labor. Un 

ejemplo de ello es la persistencia de una 

cultura organizacional altamente jerar-

quizada. (Harvey et al., 2021). 

Al respecto, es preciso mencionar 

una revisión sistemática y un metaaná-

lisis que se publicó en 2015 de Mata et 

al. sobre la prevalencia de síntomas de-

presivos entre médicos en residencia en 

su proceso de formación posgradual. 

Lo importante de este estudio es que 

compiló información de un periodo am-

plio de tiempo de 52 años, desde 1963 a 

2015. Los datos de este estudio fueron 

extraídos de 31 estudios de corte trans-

versal y 23 estudios longitudinales que 

incluyeron a 9447 y a 8113 residentes, 

respectivamente. 

La prevalencia al combinar los estu-

dios de síntomas de depresión o de diag-

nóstico de depresión entre los 17.560 re-

sidentes que abarcó esta investigación 

fue del 28,8 %. Eso indica que uno de 

cada tres residentes puede estar cursan-

do con depresión, con puntajes entre el 

rango del 20,9 % y el 43,2 %, dependien-

do del instrumento usado para detectar 

los síntomas de depresión o diagnosti-

carla (Mata et al., 2015).

Adicionalmente, uno de los grandes 

problemas que afrontan los profesionales 

es el síndrome de burnout o síndrome 

de quemarse en el trabajo, que se define 

como una respuesta inadecuada para 

afrontar el estrés en el trabajo e incluye 

tres dimensiones: la primera referida al 

agotamiento emocional, la segunda al ci-

nismo y la tercera a la despersonalización. 

Lo anterior, ocasiona una disminución 

en la capacidad de eficacia personal y lo-

gro de los objetivos en el entorno laboral 

(Maslach et al., 2001). Para entender de 

manera concreta las dimensiones pro-

blema, el portal Medscape® publicó el 

reporte Medscape Physician Burnout & 

Depression Report 2024: 'We Have Much 

Work to Do' en el cual se informa que el 

49 % de los 9226 médicos encuestados 

para su estudio presentaban este síndro-

me (McKenna, 2024).

Por supuesto es importante una visión 

más amplia que no solamente involucre a 

los trabajadores de la salud ya graduados. 

También es necesario entender la proble-

mática de las alteraciones de la salud men-

tal desde el proceso de formación del THS. 

Es así como una investigación realiza-

da por Jaimes et al. sobre la manera en 

que vivieron la pandemia de la COVID-19 

los médicos internos, reveló que estos 

profesionales relacionaron este hecho 

con su salud mental desde una perspec-

tiva cualitativa. El estudio, describe cómo 

ante lo traumático de la experiencia de 

vivir esta situación durante su proceso 

de formación, se generó un mecanis-

mo de defensa, que en este caso fue la 

negación de lo que estaba ocurriendo, 

y por supuesto, la ansiedad generada 

por la posibilidad de contagiarse, a pe-

sar de haber disminuido drásticamente 

el contacto con los pacientes y así evitar 

este desenlace en su salud (Jaimes et al., 

2023).

Una vez identificada la situación y los 

factores que pueden alterar la salud men-

tal del THS, es importante buscar, recono-

cer, adoptar e implementar las estrategias 

e intervenciones necesarias y adecuadas 

para reducir los riesgos para la salud men-

tal de estos trabajadores, además de brin-

darles apoyo y tratamiento oportuno a los 

que ya tienen una afectación y trastornos 

mentales plenamente reconocidos y diag-

nosticados. El abordaje de esta problemá-

tica debe hacerse de manera integral, 
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considerando el enfoque y contexto de 

la salud laboral, convirtiendo los lugares 

de trabajo en escenarios de identificación, 

apoyo y rehabilitación adecuada para los 

signos y síntomas que puedan indicar una 

alteración en la salud mental, así como 

para aquellos que ya padecen una enfer-

medad de este tipo. 

Lo anterior, dado que el campo de la 

medicina laboral es interdisciplinario y 

el conocimiento puede ser más idóneo 

para abordar las situaciones desde este 

contexto. En particular uno tan complejo 

como son los problemas de salud men-

tal de los trabajadores de la salud (Palen-

cia-Sánchez, 2020).

Estrategias para comprender y 

mejorar el bienestar emocional 

en trabajadores del sector salud 

La primera estrategia para tomar acción 

en relación con esta situación es compren-

derla y para eso la decisión que tomó el 

equipo de trabajo en la línea de investiga-

ción de salud laboral1 es que  además de 

cuantificar la enfermedad mental de los 

trabajadores de la salud, es importante 

evaluar sus niveles de bienestar emocio-

nal, concepto que hace alusión a la salud 

mental positiva (SMP), referida a un esta-

do de bienestar, que permite un nivel óp-

timo de funcionamiento, contribuyendo 

a la sociedad y teniendo la capacidad de 

enfrentar las dificultades de la vida (Ovidio 

Muñoz et al., 2016).  

Otro aspecto importante es compren-

der y medir el burnout. El hecho de no 

centrarse en la enfermedad es básica-

mente para evitar superar el estigma 

asociado a esta; que ocasionó de mane-

ra reciente una polémica en el país sobre 

las capacidades de trabajar relacionadas 

con los problemas de salud mental que 

presentan algunos de los médicos que 

van a su año de servicio social obligato-

rio (Redacción Salud, 2023).

Es así como una de las primeras ta-
reas del equipo de trabajo2 fue buscar 
los instrumentos para medir la buena 
salud mental en trabajadores a partir de 
una revisión estructurada de la literatura 
con el fin de centrarse en cómo hacer 
una medición en positivo del proceso 
salud-enfermedad (Ramírez-Schneider 
et al., 2022), en particular, de la buena 
salud mental y, de esta manera, superar 
la tradicional perspectiva de las ciencias 
de salud enfocadas en la enfermedad, su 
tratamiento y rehabilitación más que en 
la promoción de la salud o la prevención 

de la enfermedad. 

Entre los instrumentos que miden la 

salud mental positiva (SMP) se encon-

traron: la Positive Mental Health Scale 

(PMHS) (Lukat et al., 2016), con menor 

cantidad de preguntas que facilita con-

testarla y la escala de bienestar (Ryff & 

Keyes, 1995) que cuenta con gran reco-

nocimiento y tiene muchos más ítems 

que la de Lukat. Una de las primeras de-

cisiones del equipo de trabajo fue aplicar 

la PMHS.

Otro aspecto analizado es el burnout 

por su afectación en las personas que 

ejercen ocupaciones que atienden per-

sonas, por las emociones involucradas 

en el ejercicio de esta labor (Edú valsania 

et al., 2022). En razón a esto se buscaron 

herramientas o instrumentos que permi-

tieran medir el síndrome, que fueran de 

acceso libre y en idioma español. Ade-

más, se revisaron las dificultades presen-

tadas al ser aplicados en el contexto local 

para analizar los diferentes constructos, 

dimensiones y variables que determi-

nan el síndrome y así poder estructu-

rar intervenciones mejor direccionadas 

(Márquez-Lugo et al., 2021). Entre los 

instrumentos encontrados se destaca el 

Maslach Burnout Inventory que, a pesar 

de ser el más reconocido, exige un pago 

para que pueda ser aplicado (Maslach 

& Jackson, 1981), así que el equipo de in-

vestigación tomó la decisión de usar el 

Copenhagen Burnout Inventory por ser 

libre de costos (Ruiz et al., 2013).

Otras investigaciones sobre el burnout 

como la de Pérez Barbosa se centra 

en que este síndrome afecta al traba-

jador de la salud desde su periodo de 

formación generando estilos de vida 

inadecuados como el no dormir bien o 

no tener otras actividades distintas a su 

proceso de formación que les permita la 

1 Equipo de trabajo en la línea de investigación de salud laboral de la Universidad Javeriana del cual hace parte el autor de este artículo.
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desconexión de su rutina (Pérez-Barbo-

sa et al., 2022). Dentro de este proceso, el 

equipo de investigación en salud laboral 

también ha buscado entender cómo las 

alteraciones de la salud mental afectan 

el desempeño en el trabajo, teniendo 

en cuenta que no es una consecuencia 

específica en profesionales de la salud, 

recalcando que no es conveniente cen-

trarse en la enfermedad mental y consi-

derando inapropiado usar el concepto 

de salud mental al tratarse de un térmi-

no que más bien evoca los trastornos de 

esta (Fundación Instituto Spiral, 2024). Lo 

anterior, ha puesto el foco en la promo-

ción de la salud mental positiva (SMP). 

De hecho, en la literatura científica se en-

cuentra este concepto que se puede de-

finir grosso modo como la presencia de 

bienestar emocional, psicológico y social 

(Lukat et al., 2016). 

La medición de este constructo se ha 

realizado en algunos grupos de profesio-

nales de la salud que están empezando 

su trayectoria laboral, con el fin de estable-

cer líneas de base que permitan orientar la 

toma de decisiones. Estas mediciones se 

han asociado a otros conceptos, como el 

grit, que se puede entender como la per-

severancia para lograr metas a largo plazo 

(Duckworth et al., 2007; Palencia-Sánchez 

et al., 2024). 

Otro estudio se enfocó en la relación 

entre el síndrome del burnout y la SMP 

(Morillo Peña et al., 2024) para volver a 

centrarse solo en lo favorable dentro del 

proceso salud-enfermedad, tanto en la 

SMP como en la resiliencia. Esta última 

definida por la American Phsycological 

Asociation (2024) como la capacidad de 

adaptarse adecuadamente a situaciones 

de adversidad.

Haciendo un contraste de este tema, 

con otras propuestas en la misma línea de 

las recomendaciones sugeridas a partir 

de las investigaciones mencionadas, se ha 

encontrado que en Colombia tras la pan-

demia por la COVID-19 se hicieron varios 

estudios para cuidar de la salud mental de 

los trabajadores de la salud. De estos vale 

la pena destacar las recomendaciones del 

Centro Iberoamericano de Investigación 

en Salutogénesis y Bienestar en el que se 

señalan las siguientes estrategias: 

1. La capacitación del THS en técni-

cas de gestión emocional bási-

cas como los primeros auxilios 

psicológicos y emocionales 

(Cantor-Cruz et al., 2021). Algo 

que particularmente desde el 

ejercicio profesional del autor de 

este artículo se está tratando de 

implementar en el proceso de 

formación de los futuros médi-

cos.  

2. El empoderamiento al trabajador 

de la salud para que sea un su-

jeto activo de la preservación y 

mejora de su salud mental, para 

así brindar atención de calidad y 

de protección a sus pacientes. Es 

por eso por lo que el enfoque de 

la SMP en el lugar de trabajo es 

un asunto de todos, no solamen-

te de psicólogos y/o psiquiatras 

en particular. 

3. La incorporación de espacios de 

ocio y de desconexión por parte 

del trabajador dentro de la ruti-

na diaria de trabajo. Es por esta 

razón que se ha mencionado de 

manera constante el work-life ba-

lance como estrategia para pro-

mover la SMP.

4. El contacto del trabajador con 
su familia y estar dispuesto a 
mantener contacto social con 
compañeros de trabajo, amigos 
y conocidos.

5. El acceso a canales de comunica-

ción más asertivos y que el traba-

jador de la salud sea consciente 

de no involucrarse en cadenas 

de mensajes sin el adecuado 

sustento científico, puesto que 

no contribuye al cuidado de sus 

pacientes y de sí mismo (Can-

tor-Cruz et al., 2021).
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La salud mental de 
estos trabajadores 

es un asunto de 
interés en salud 

pública por el papel 
que desempeñan 
en cualquier país. 

Por tanto, es 
necesario abordarlo 

de una manera 
interdisciplinaria y 
transdisciplinaria".

Salud laboral

En particular, con esta última re-

comendación del Centro Iberoame-

ricano de Investigación en Saluto-

génesis se considera importante 

entender los factores organizacio-

nales de las empresas del sector, 

aspectos que son analizados preci-

samente en el marco de las investi-

gaciones realizadas por el equipo de 

trabajo en salud laboral. 

Adicionalmente, es fundamental 

identificar y gestionar las condicio-

nes de carga mental en el trabajo 

que impactan negativamente la sa-

lud de los trabajadores como: no te-

ner las personas idóneas en cargos 

directivos, el acoso laboral y otras 

formas de violencia en el lugar de 

trabajo. Factores que el equipo de 

investigación se ha dado a la tarea 

de abordar para comprenderlos y 

proponer alternativas de solución 

innovadoras y de protección de la 

salud mental en las organizaciones 

de salud (Omaña Paipilla et al., 2023).

A manera de conclusión 

La salud mental de estos trabaja-

dores es un asunto no solamente re-

levante para el ámbito laboral, sino 

también de interés en salud pública 

por el papel que desempeñan en 

cualquier país. Por tanto, es necesa-

rio abordar este asunto de una ma-

nera interdisciplinaria y transdiscipli-

naria que convoque a profesionales 

de todas las disciplinas, no solamen-

te psicólogos o psiquiatras; máximo 

cuando el enfoque está centrado en 

promover, proteger y mantener la 

buena salud mental y no en el tra-

tamiento y rehabilitación de la enfer-

medad. 

Por eso la importancia de la salud 

laboral como un campo que invo-

lucra disciplinas de administración, 

salud, economía, ingeniería, psico-

logía y jurídica lo que hace que sea 

una respuesta ideal para convertir 

el trabajo en un entorno saludable. 

Incluso, integrando otras disciplinas 

en la salud laboral como las neu-

rociencias se espera ser capaz de 

dar una mejor respuesta al desafío 

de atender los problemas de salud 

mental de los trabajadores del sec-

tor de la salud (Riaño-Casallas et al., 

2024).

Es innegable que los cambios son 

un generador de estrés y, por su-

puesto, el mundo del trabajo está 

atravesando transformaciones im-

portantes. Por eso es un deber éti-

co y profesional formar a los futuros 

profesionales de la salud para que 

se adapten al cambio. Otro aspecto 

importante es que, aunque existen 

ciertas costumbres arraigadas en el 

lugar de trabajo como el matoneo 

o bullying, el acoso laboral y toda 

forma de violencia, estas deben 

ser superadas para lograr entornos 

laborales verdaderamente saluda-

bles. Todo esto con el fin de evitar 

tragedias como la que enlutó de 

manera reciente a los trabajadores 

de la salud, con el caso de la médi-

ca residente que se suicidó. Hechos 

que no deberían seguirse repitien-

do (Cueto, 2024). 
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