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ABSTRACT

Introduction: nursing students are a population vulnerable to mental health problems, especially burnout
syndrome. Trait emotional intelligence appears as a protective factor against these risks. The psycho-
emotional effects of returning to in-person academic activities post-COVID-19 confinement have not been
described.

Objective: describe the relationship of trait Emotional Intelligence with academic burnout in Nursing
students after returning to in-person academic activities post-confinement at a Chilean university.
Methods: quantitative-correlational, cross-sectional, non-experimental, non-probabilistic study. 213 surveys
were administered to measure trait emotional intelligence and academic burnout in the post-confinement
period. Differences in means were reported through post-hoc analysis with Games Howell statistics, and
correlations were performed with the Rho Spearman coefficient.

Results: there was a high percentile in trait emotional intelligence (58 %) of the sample, and a mild prevalence
of academic burnout (92,1 %). Statistically significant correlations (p<0.000) were observed between
several factors. The Well-being factor was presented negatively with two dimensions of burnout; while the
Emotionality factor was shown to be a risk for increased emotional exhaustion and depersonalization, but
positively associated with personal fulfillment.

Conclusions: there is a relationship between variables, two factors of trait emotional intelligence were
associated with burnout. Universities and academics must act as promoters of emotional intelligence in
order to reduce burnout. More research and caution is required when automatically concluding that higher
levels of emotional intelligence are always better in any circumstance.

Keywords: Emotional Intelligence; Burnout, Psychological; Students, Nursing; COVID-19.
RESUMEN

Introduccion: los estudiantes de enfermeria son una poblacion vulnerable a problemas de salud mental,
especialmente, el sindrome de burnout. La inteligencia emocional rasgo aparece como factor protector
ante estos riesgos. No se han descrito los efectos psicoemocionales del retorno a actividades académicas
presenciales post-confinamiento por COVID-19.

Objetivo: describir la relacion de la Inteligencia Emocional rasgo con el burnout académico en estudiantes
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de Enfermeria luego del retorno a actividades académicas presenciales post-confinamiento en una universidad
chilena.

Métodos: estudio cuantitativo-correlacional, transversal, no experimental, no probabilistico. Se aplicaron
213 encuestas para medir la inteligencia emocional rasgo y el burnout académico en el post-confinamiento.
Se reportaron diferencias de medias por medio del analisis post-hoc con estadistico de Games Howell, y las
correlaciones se realizaron con el coeficiente de Rho Spearman.

Resultados: se presento un alto percentil en inteligencia emocional rasgo (58 %) de la muestra, y una
prevalencia leve de burnout académico (92,1 %). Se observaron correlaciones estadisticamente significativas
(p<0,000) entre varios factores. El factor Bienestar se presentd negativamente con dos dimensiones del
burnout; mientras que el factor Emocionalidad se mostro como riesgo para el aumento del agotamiento
emocional y despersonalizacion, pero asociado positivamente con realizacion personal.

Conclusiones: existe relacion entre variables, dos factores de la inteligencia emocional rasgo se asociaron
con burnout. Universidades y académicos deben actuar como promotores de inteligencia emocional en pos
de reducir el burnout. Se requiere mas investigacion y cautela a la hora de concluir automaticamente que
mayores niveles de inteligencia emocional son siempre mejores ante cualquier circunstancia.

Palabras clave: Inteligencia Emocional; Agotamiento Psicologico; Estudiantes de Enfermeria; COVID-19.

INTRODUCCION

Chile en pandemia (2020) descendi6 13 puestos dentro del Informe Mundial de “Felicidad” de la ONU, en
comparacion con la Gltima medicion el 2019, ademas fue el segundo pais con mayor deterioro de la salud mental.
™ Antes de la pandemia, exhibia las mas altas tasas de trastornos afectivos.? La pandemia y su adaptacion,
resultaron en mayor incertidumbre y problemas de salud mental para los universitarios.®

El sindrome de burnout (SB) es un cuadro clinico que implica una respuesta inapropiada a estresores
interpersonales crénicos. Asimismo, el sindrome burnout académico (SBA) es un trastorno prolongado,
caracterizado por el agotamiento que afecta la capacidad y motivacion relacionada con el estudio, provocando
bajo rendimiento académico, y afecciones biopsicoemocionales.®

Los estudiantes del area de salud alcanzaron los indices mas altos de estos trastornos psicoemocionales como
el SBA.%7) Los estudiantes de enfermeria y sus profesionales son una poblacion susceptible a padecer problemas
de salud mental y hasta ideaciones suicidas.® Por tanto: ;Qué sucedioé con los factores psicoemocionales de
estos estudiantes al reintegro a las actividades académicas presenciales post-confinamiento pandémico?

Varias investigaciones han referido que el estilo de vida de los estudiantes de enfermeria es afectado por las
exigencias académicas, ®'%'".2 desencadenando cuadros de SBA con los impactos negativos asociados; "> los que
resulta en apatia hacia las actividades académicas, ausentismo y otras actitudes negativas. (4

Una reciente revision reporté una prevalencia de SBA del 23,0 % en estudiantes de enfermeria."™ Otra
investigacion pandémica, reporto6 que el 56,6 % en la misma poblacion, presento un deterioro en su salud desde
gue comenzaron sus estudios, y que el ejercicio y meditacion se asociaron con mayor bienestar y un menor
estrés.® Por tanto, resulta importante observar el comportamiento del SBA en el retorno a las actividades
académicas presenciales post-confinamiento (clases en aula, laboratorios, simulaciones, experiencias clinicas,
etc.).

El modelo circular de Inteligencia Emocional (IE), la conceptualiza como un rasgo de personalidad, y define
diferentes dimensiones que la componen, y se denominada “IE rasgo” (lEr). El modelo comprende cuatro
factores: emocionalidad, autocontrol, sociabilidad y bienestar, y dos facetas: automotivacion y adaptabilidad.
Los factores que componen la IEr contribuyen de manera equitativa en la evaluacion global de la IEr. Asimismo,
la literatura indica que el poder predictivo de la IEr frente a indicadores de salud mental y bienestar es
practicamente el doble que otros modelos de IE (capacidad).(”

La enfermeria es una profesion exigente y presenta desafios Unicos. El desarrollo de rasgos de IE, permite a los
estudiantes de enfermeria responder de manera efectiva a estos desafios en las colocaciones profesionales y la
practica futura. La literatura ha referido que una mejor calidad del cuidado esta relacionada directamente con
enfermeras que presentan un nivel de IE adecuado.® Asimismo, el desarrollo de habilidades psicoemocionales
como parte de los programas de enfermeria, permite a los estudiantes estar mejor preparados para enfrentar
los desafios particulares de su practica.(®?9 Una reciente revision revelo que la IE tiene muchos beneficios en
estos educandos. Distintos programas de formacion se han disefado para desarrollar este rasgo, los cuales han
demostrado ser eficaces en la educacion de enfermeria.®" Estos programas comparten la gestion emocional como
caracteristica.® Distintas investigaciones han informado de una asociacion negativa entre IE y sintomatologia
depresiva, ansiosa, fobica y obsesiva;®?® pero, en cambio, no se ha revisado del todo la relacion entre IEr y SBA
en estos estudiantes.
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La literatura sefiala que las profesiones de servicio dan cuenta de una relacion negativa entre IE y SB. 42526
Ademas, otros articulos refieren una asociacion negativa entre IE y SBA en estudiantes,?2%?% los que han
sugerido que el propiciar espacios de entrenamiento en IE disminuiria la sintomatologia del SB. Si bien existen
estudios en estas variables, existe un vacio en la literatura en lo que respecta a la asociacion entre el constructo
de IEr y SBA en estudiantes de enfermeria en el retorno a las actividades académicas post-confinamiento.

La IE puede tener un efecto protector contra el estrés y el SBA para los estudiantes de salud y poblaciones
afines,??® ademas de los multiples beneficios de la IE en los estudiantes de enfermeria.?) Por tanto, el
proposito del presente estudio es describir la relacion entre IEr y SBA en estudiantes de enfermeria en el
retorno a las actividades académicas post-confinamiento.

METODOLOGIA

Tipo de estudio: Estudio cuantitativo, descriptivo, correlacional, transversal; con muestra no probabilistica.
Se establecio la relacion entre el SBAy la IEr en estudiantes de enfermeria en una universidad publica de Chile.

Contexto: Se desarrolldo en el retorno a las actividades académicas presenciales post-confinamiento
pandémico.

Recoleccion: Los instrumentos se aplicaron entre mayo-julio del afo 2022 y fueron encuestados
presencialmente por un periodo de 20 minutos

Poblacion y muestra: La poblacion correspondio a 325 estudiantes de enfermeria que se encontraban entre
el 1°-5° aio de carrera. La muestra minima se calculo con un 95 % de confianza y un margen de error del 5 %,
valorando un nimero minimo de 177 estudiantes. Se aplicaron 213 encuestas para lograr mayor poder estadistico.
Como criterio de inclusion; estudiantes de enfermeria matriculados, y con consentimiento informado aceptado.

Aspectos éticos: El Comité de Etica de Investigacion Cientifica de la institucién patrocinante aprobo el
protocolo ético del estudio y el consentimiento informado de los participantes.

Variables, instrumentos (ambos validados para Chile):

1)“Cuestionario de IEr” (TEIQue-SF). Presenta 30 afirmaciones; el sujeto debe responder con una escala que
va desde 1 (totalmente en desacuerdo) hasta 7 (totalmente de acuerdo). Compuesta de cuatro factores que
contienen 13 facetas. Tanto factores como facetas contribuyen al rasgo global de IE, y a mayor puntaje mayor
sera el nivel de IE de rasgo.® Los alfas de Cronbach reportados fueron: TEI-SF global a=,91. Factores: Bienestar
a=,88; Autocontrol a=,67; Emocionalidad a=,65; Sociabilidad=,67.

2) Cuestionario “Maslach Burnout Inventory Students Survey (MBI-SS)”, es un instrumento que mide las
manifestaciones del modelo de Maslach aplicado al quehacer académico, validado para Chile. Posee tres
subescalas; “Agotamiento Emocional” o cansancio emocional, con 9 preguntas (1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16 y
20). Valora la vivencia de estar exhausto emocionalmente por las demandas del estudio. Puntuacion maxima
54 puntos; es directamente proporcional a la intensidad del sindrome, a mayor puntuacion mayor es el
agotamiento emocional y el nivel de burnout académico experimentado. Puntuaciones de 27 y mas (severo
nivel de burnout), entre 19 y 26 (moderado), y por debajo de 19 (leve). Subescala de “Despersonalizacion” o
cinismo, con 5 preguntas (5, 10, 11, 15y 22). Valora el grado en que cada uno reconoce actitudes de frialdad y
distanciamiento. Puntuacion maxima 30 puntos; a mayor puntuacion, mayor es la despersonalizacion y el nivel
de burnout. Puntuaciones superiores a 10 (severo alto); de 6 a 9 (moderado) y menor de 6 (leve). Y subescala
de “Realizacion Personal” o autoeficacia personal-académica; se compone de 8 preguntas (4, 7, 9, 12, 17, 18,
19 y 21). Evalda los sentimientos de autoeficacia y realizacion personal en el estudio. Puntuacion maxima 48
puntos, de 0 a 30 puntos indicaria leve realizacion personal, de 34 a 39 moderada y superior a 40 sensacion
de logro.® Los alfas de Cronbach reportados: El MBI-SS Total a=,82. Las subescalas: Despersonalizacion a=,62;
Agotamiento Emocional a=,85; y Realizacion Personal a=,74.

Procesamiento de datos: Fueron analizados mediante el software SPSS®. Se realizo un analisis estadistico
descriptivo de las variables. Para los analisis de asociacion, por tener los datos una distribucion no paramétrica
(se utilizd la prueba de Kolmogdrov-Smirnov) se aplico la prueba Kruskal-Wallis. Después de determinar las
diferencias de medias se empled el analisis post-hoc llevado a cabo con el estadistico (H) de Games Howell.
Finalmente, las relaciones fueron calculadas a través del coeficiente de correlacion de Rho Spearman (r). Se
calcularon intervalos de confianza al 95 % de seguridad (IC95 %). Un valor de p< 0,05 fue considerado para
establecer la significacion estadistica de las asociaciones.

RESULTADOS

Los encuestados fueron mayormente mujeres (79,8 %). Se presentaron altas prevalencias de conductas de
riesgo relacionadas: como el “tener problemas familiares”, “tiene problemas econdémicos”. Asimismo, “no
realizar actividad fisica”, ni “ actividades recreativas”. El consumo de sustancias como “alcohol, tabaco y
otros”, y un 33,4 % refirieron que dormian “menos de 5 horas” (tabla 1).

Respecto al SBA, se presentd una prevalencia moderada en un 53 % de los estudiantes, destacando los
educandos de “20-22 afnos”, por ser una carrera eminentemente femenina, exhibi6 una fuerte prevalencia SBA
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en mujeres, asi como “solteros”, entre “2°y 5° aiio”, los que “no tenian hijos”. El 53 % de los que “trabajan”y
estudian, se registraron altas prevalencias en los que refirieron “tener problemas familiares”, en aquellos “que
tienen redes de apoyo” y “sin problemas economicos”. En habitos saludables; las prevalencias altas en SBA
moderado, se registraron en “sin actividad fisica”, “sin actividades recreativas”, los que “consumian alcohol”,
y sin “uso de sustancias”, el 61,5 % de los que duermen “6-8 horas”, y el 94 % de los que “pasan tiempos en
soledad”, y los que “no tienen “patologias base” (tabla 1). Ademas, no se registraron casos con SBA severo,
observandose un 7,9 % con SBA moderado y un 92,1 % con SBA leve.

https://doi.org/10.56294/saludcyt2024787
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En el analisis descriptivo de las subescalas del SBA; el 75 % presento6 37 puntos en “agotamiento emocional”;
7 puntos para “despersonalizacion”; mientras que para “realizacion personal” se mostro con 19 puntos (figura

1).

Subescalas de Sindrome de Burnout académico
03

02
0

00

M Despersonalizacion [l Agotamiento Emocional [l Realizacion Personal

Figura 1. Estadisticos descriptivos de Sindrome burnout académico (N=213)
Nota: Todos los puntajes fueron estandarizados

En el analisis descriptivo de los factores y facetas de los niveles de IEr de la muestra. El 25 % mostr6 en

el factor bienestar un puntaje menor a 23,5 puntos; para autocontrol un puntaje menor a 22; emocionalidad
menor a 26; sociabilidad menor a 23 (figura 2).

Factores y facetas de la Inteligencia Emocional de rasgo

B Ergiobal [l Bienestar [l Autocontrol [T Emocionalidad [l Sociabilidad

Figura 2. Estadisticos descriptivos de la Inteligencia Emocional rasgo (N=213)
Nota: Todos los puntajes fueron estandarizados

Los niveles de los factores de IEr global, se clasificaron en percentiles: se encontro que el 37 %, equivalentes a
78 estudiantes, estuvieron en percentil muy alto (<p90=muy alto); el 21 %, 45 estudiantes, en el alto (<p75=alto),
el 19 %, 41 estudiantes, en el medio (>p50=medio), mientras que el 14 % corresponden a 30 estudiantes en el
bajo (<p25=bajo), y por Ultimo 9 % de los encuestados equivale a 19 estudiantes que se presentaron en el menor
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(<p10=muy bajo).

Respecto a las subescalas del SBA en los diferentes cursos académicos se observaron diferencias
estadisticamente significativas para "Agotamiento emocional” (H)=20,796; p<0,000). Los analisis post-hoc
llevados a cabo con el estadistico de Games Howell mostraron que el estudiantado de 1° aio presentd mayor
puntuacion (Mediana=35,00) que el de 2° ano (Mediana=28,00; p<0,03; 1C95 %[ 0,45;13,33]), asi como para el
4° ano (Mediana=26,00; p<0,021; IC95 % [0,78;13,67]), y superior a 5° ano (Mediana=26,50; p<0,000; 1C95 %
[3,59;13,72]) (tabla 2).

Tabla 2. Comparacion del SBA entre afos de carrera
Afo de carrera que cursa

1° afno 2° afio 3° afio 4° afho 5° afio H p
Mediana Mdn (rango) Mdn (rango)  Mdn (rango) Mdn (rango) Mdn (rango)
(Rango)
Agotamiento 35,00 (40) 28,00 (50) 28,50 (48) 26,00 (41) 26,50 (44) 20,796 <0,00
emocional

Nota: Mdn: mediana; H: estadistico Games Howell

Finalmente, en correlaciones, para el factor Bienestar de IEr y la subescala de agotamiento emocional
del SBA, se registrd una asociacion negativa, el mismo factor se correlacioné negativamente con realizacion
personal, y con total de SBA. Asimismo, se registraron correlaciones entre el factor Emocionalidad de IEr
y agotamiento emocional moderada, positiva con despersonalizacion, positiva con realizacion personal. Se
registrd relacion positiva entre automotivacion de |IEr y agotamiento emocional; y entre adaptabilidad de IEr y
agotamiento emocional positiva (tabla 3).

Tabla 3. Matriz de correlacion entre nivel de inteligencia emocional rasgo y SBA en
estudiantes de 1° a 5° afo de la carrera de Enfermeria (N=213)

Agotamiento Despersonalizacion Realizacion
Emocional Personal
Bienestar -,262** -0,129 -,521**
0 0,06 0
Autocontrol -0,079 0,085 -0,047
0,254 0,215 0,495
Emocionalidad ,321%* ,185** ,207**
0 0,007 0,002
Sociabilidad -0,025 0,026 0,018
0,712 0,711 0,797
Automotivacion ,229** 0,121 -0,004
0,001 0,079 0,95
Adaptabilidad ,218** 0,105 0,088
0,001 0,127 0,2
IEr global 0,093 0,123 -0,106
0,177 0,074 0,124

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral)

DISCUSION

Los hallazgos evidenciaron la presencia de una asociacion negativa y estadisticamente significativa entre
puntuaciones factoriales, pero no puntuacion global de IEr y SBA en estudiantes de enfermeria luego del retorno
a las actividades académicas presenciales post-confinamiento. Esto es coherente con investigaciones previas
en tiempos prepandémicos y pandémicos que estudiaron la misma poblacion estudiantil y la sintomatologia
asociada.®-*% Igualmente, la correlacion que presenta esta investigacion demuestra como el factor bienestar
de la IEr se asocia en forma negativa con agotamiento emocional, realizacion personal y el total SBA, por lo
que es posible inferir que la IEr se presenta a lo menos como un posible factor amortiguador ante el SBA, como
lo refieren otros estudios.®”

Llama la atencion que el factor emocionalidad de IEr se asocie débil y positivamente con las tres subescalas
de SBA. No obstante, la emocionalidad, es decir, la percepcion de la emocion, expresion de la emocion;(”
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también podria ser concebida como un factor amortiguador, en cuanto revela la capacidad de los estudiantes
para reconocer y expresar las emociones negativas y positivas, situacion que resulta beneficiosa en afecciones
de salud mental.®"

Estos resultados revelan que, como ya se ha advertido distintos contextos (laboratorio y naturales), que no
siempre mayor nivel de IE (o sus componentes) ha de interpretarse necesariamente como mejor o adaptativa
en cualquier circunstancia.®?

Una evidencia de lo anterior, es que no se pesquisaron casos con SBA severo en la muestra, y que solo un
7,9 % califico como SBA moderado, lo que es concordante con estudios prepandémicos y pandémicos en que se
reportaron niveles sustantivos de SBA leve.®3339 No obstante, es necesario precisar que estos hallazgos fueron
inferiores a lo presentado por una revision sistematica, que reporté una prevalencia estimada de 23 %.( Otro
estudio pandémico de SBA en estudiantes reportd resultados disimiles y mas catastroficos que la presente
investigacion post-confinamiento, en el que se informd una mayor proporcion de estudiantes con SBA severo. >
Por lo anterior, es probable que las actividades académicas en pandemia tuvieron un efecto mas nocivo sobre
la salud mental de los estudiantes, por lo que se presume que el retorno a la presencialidad ha facilitado el
afrontamiento del estrés académico por parte de los estudiantes de enfermeria.

La IEr global, mostro que el 58 % de la poblacion presento niveles “alto-muy alto”. Este resultado representa
un aumento en la prevalencia al compararlo con un estudio anterior en la misma poblacion;® este aumento es
relevante, pues la evidencia refiere que estos niveles, enriquecen la autoconciencia y la regulacion emocional,
posibilitando un mejor desempefo y autoestima.®” Por tanto, se ha observado que la IEr se presentaria como
un posible factor amortiguador del SBA en estos estudiantes en este retorno a las actividades académicas
presenciales post-confinamiento; acotando asi los riesgos de incertidumbre asociados a escenarios pandémicos
y post-confinamiento,® y evidentemente en el retorno a las actividades académicas “normales”.

Los altos niveles de IEr registrados en el presente estudio apuntan a su efecto amortiguador sobre el SBA.
@ Al respecto, otra investigacion refiere que un elevado nivel de IEr puede reducir el estrés y SBA, y aumentar
el compromiso educativo.? Asimismo, la elevada prevalencia de IEr, como parte de los factores protectores
en los estudiantes de enfermeria es consecuente con otras investigaciones," por lo que al observar la relacion
entre las variables principales se podria referir que la IEr se comporté como un posible factor amortiguador del
SBA.

En cuanto a los resultados de SBA, por dimension y afio de carrera, revelan que existid influencia de la
dimension "Agotamiento emocional”, lo que presento que los estudiantes de 1° ano exhibieron mayores puntajes
que los de 2° y 4° ano. Este hallazgo puede deberse a que este estudiantado paso6 casi dos afios continuos
con clases virtuales y confinamiento antes del comienzo de su vida universitaria; sin embargo, estos no son
novedosos, pues estos novatos han sido sujetos de investigacion en poblaciones afines por el riesgo de salud
mental, ¢33 por lo que debe ser motivo de observacion, pues son una poblacion vulnerable a afecciones
psicoemocionales.

Ademas, existieron otros riesgos asociados al SBA, como el alto porcentaje de estudiantes “sin actividad
fisica” ©°* con SBA, pues en esta poblacion se ha reportado que tanto el ejercicio y la meditacion fueron
asociados con mayor bienestar y un menor estrés.® En la misma linea se presentd SBA los estudiantes que
“no se encontraban en practica clinica”; lo que contrasta con otra investigacion, en que los estudiantes vieron
la practica clinica como “bastante estresante”, reportando como principales estresores los relacionados con
causar daio a los pacientes,“” lo que no se informo en el presente estudio, pero abriendo una interrogante
crucial para la realizacion de futuras investigaciones que permitan observar este fenomeno en medio de las
practicas.

Como limitaciones; al tratarse de una carrera con una poblacién mayoritariamente de sexo femenino, no
permite obtener una perspectiva heterogénea de género, por lo que se insta que en posteriores investigaciones
se incluyan otros estudiantes de salud. Por otra parte al ser un estudio descriptivo-correlacional, no permite
analizar las causas de los fendmenos entre variables, se recomienda seguir ahondando con investigaciones de
caracter longitudinales que permitan, ademas, examinar los cambios durante los afios de estudio.

CONCLUSIONES

Existe correlacion negativa entre IEr y SBA en estudiantes de enfermeria en el retorno a actividades
académicas presenciales post-confinamiento. Se presentaron asociaciones estadisticamente significativas entre
factores y facetas de la IEr con las subescalas de SBA, lo que es concordante con otras investigaciones, lo que
se puede interpretar que la IEr se comporta como un factor amortiguador de la sintomatologia asociada al SBA.

El elevado nivel de IEr encontrado en la muestra, junto con una prevalencia considerable de SBA leve; indica
que el retorno post-confinamiento presenté un menor impacto psicoemocional que lo esperado. Si bien no se
evidenciaron asociaciones con todos los factores y facetas, debemos recordar que todos estos se consideran de
igual importancia relativa en la contribucion de la conformacion global de IEr. Sin embargo, nuestros resultados
sugieren que Unicamente dos de los cuatro factores de IEr tienen un papel clave, pero, ademas, con un patron
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distinto de asociaciones con el SBA, todo lo cual requiere mas investigacion y cautela a la hora de concluir
automaticamente que mayores niveles de IEr son siempre mejores ante cualquier circunstancia.

Finalmente, la educacion en Enfermeria se ha asociado con problemas de salud mental, por lo que el
desarrollar la IEr parece gravitante, con el objeto de disminuir el SBAy otros problemas de salud psicoemocional.
Urge que las instituciones de educacion superior y el cuerpo académico de enfermeria puedan hacer la
diferencia promoviendo espacios de promocion de IEr y prevencion del SBA; resultando central preocuparse por
el desarrollo psicoemocional de estos sujetos e indirectamente de quienes recibiran sus cuidados.
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