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Resumen 

Objetivo: Las condiciones de riesgo derivadas de la pandemia por COVID-19 han producido 

ambientes laborales hostiles y factores estresantes, favoreciendo así el desarrollo de circunstancias 

que atentan contra la salud física, psicológica y emocional. Ahora bien, es importante resaltar que 

dentro de estos padecimientos se destaca el síndrome de burnout, malestar psicológico y la baja 

satisfacción con la vida, cuestiones que afectan de manera específica a ocupaciones con labores de 

trato directo con la población, tal es el caso de los oficiales de policía. Por ello, el objetivo de este 

estudio fue analizar y comparar el grado del síndrome burnout, malestar psicológico y satisfacción 

con la vida en dos muestras de oficiales de policía mexicanos durante distintos periodos de la 

pandemia por COVID-19. Materiales y métodos: Se realizó un estudio no experimental, de corte 

longitudinal de tendencia con alcances exploratorios, descriptivos y correlacionales. Se contó con 

la participación de dos muestras de 8 oficiales de policía cada una pertenecientes al estado de 

Puebla (México). Se utilizó el Maslach Burnout Inventory-Human Services Survey (MBI-HSS), la 

Kessler’s Psychological Distress Scale (K-10) y la Escala de Satisfacción con la Vida (SWLS). 

Resultados: Destacó la alta prevalencia del síndrome de burnout, moderada de malestar 

psicológico y alta de satisfacción con la vida, así como la no existencia de diferencias 

estadísticamente significativas en cuanto a la presencia de estas variables en las muestras. 

Conclusiones: Los altos niveles del síndrome de burnout y malestar psicológico concuerdan con 

investigaciones científicas previas, no obstante, contrastan con el alto nivel de satisfacción con la 

vida y la no existencia de una diferencia en los niveles de prevalencia de las tres variables pese a 

las condiciones derivadas de la pandemia. 

Palabras clave: Agotamiento psicológico; Burnout; Satisfacción con la vida; Pandemia; 

México; Policía. 
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Abstract 

Objective: The risk conditions derived from the COVID-19 pandemic have produced hostile work 

environments and stress factors, thus favoring the development of conditions that threaten 

physical, psychological and emotional health. These conditions include burnout syndrome, 

psychological discomfort and low life satisfaction, issues that specifically affect occupations with 

direct contact with the population, as is the case of police officers. Therefore, the aim of this study 

was to analyze and compare the degree of burnout syndrome, psychological distress and life 

satisfaction in two samples of Mexican police officers during different periods of the COVID-19 

pandemic. Materials and methods: A non-experimental, longitudinal study with exploratory, 

descriptive and correlational tendencies and scopes was carried out. Two samples of 8 police 

officers each from the state of Puebla (Mexico) participated in the study. The Maslach Burnout 

Inventory-Human Services Survey (MBI-HSS), the Kessler's Psychological Distress Scale (K-10) 

and the Satisfaction with Life Scale (SWLS) were used. Results: The high prevalence of burnout 

syndrome, moderate prevalence of psychological distress and high prevalence of life satisfaction 

stood out, as well as the non-existence of statistically significant differences in terms of the 

presence of these variables in the samples. Conclusions: The high levels of burnout syndrome and 

psychological distress are in agreement with previous scientific research, however, they contrast 

with the high level of life satisfaction and the non-existence of a difference in prevalence levels in 

the three variables despite the conditions derived from the pandemic. 

 

Keywords: Burnout psychological; Personal satisfaction; Pandemic; Mexico; Policemen. 
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Introducción 

El síndrome de burnout fue definido como un nivel elevado y crónico de agitación mental y tensión 

corporal, el cual produce diferentes repercusiones a la integridad física, emocional y psicológica 

de quien lo padece (Freudenberger, 1974). Dicho estado se caracteriza por afectar las áreas social 

y laboral, no obstante, tiene repercusiones mayores en el área física y psicológica, originando 

diferentes enfermedades y riesgos a la integridad de los individuos que lo padecen (Roz y Raval, 

2017). Añadido a ello, el desarrollo del síndrome se vincula a las condiciones ambientales de 

carácter hostil (Corrêa et al., 2019). Por todo esto, el síndrome de burnout, o también conocido 

como “quemarse” en el trabajo, es considerado como uno de los principales factores de riesgo para 

la salud en este siglo (Aniţei et al., 2013). 

En este tenor esta condición se desarrolla en ambientes tanto educativos como laborales 

por lo que su prevalencia ha ido en aumento en las profesiones que proveen servicios de trato 

directo a la población. Tal es el caso de los oficiales de policía, quienes son propensos y afectados 

por dicha condición, esto se debe a la exigencia emocional y física que se ejerce en los ambientes 

correspondientes a las profesiones señaladas (Ritu et al., 2014). 

Por otra parte, la pandemia de COVID-19 fue señalada como una problemática para la 

salud a nivel mundial a finales del año 2019, no obstante, en algunas regiones como Latinoamérica, 

fue declarada emergencia sanitaria hasta principios del mes de marzo en el año 2020. Ante este 

hecho, los gobiernos de distintos países decretaron confinamiento social obligatorio, lo cual tuvo 

repercusiones en niveles económicos, sociales, educativos y psicológicos (De la Cruz-Vargas, 

2020). Esto produjo consecuencias tanto fisiológicas como psicológicas y emociones negativas 

como depresión, ansiedad, frustración y, a su vez, una disminución de emociones positivas 

(Huarcaya-Victoria, 2020). En ese mismo orden de ideas, el confinamiento social desarrolló 

ambientes estresantes tanto en sectores educativos como laborales, por lo que sus indicadores de 

estrés y ansiedad aumentaron. Ejemplo de ello son los oficiales de policía, quienes son propensos 

y afectados por dicha condición, esto se debe al contacto constante con los ciudadanos y sus 

necesidades, aunado a la exigencia emocional y física que se ejerce en sus ambientes laborales 

(Ritu et al., 2014), por consiguiente, estos factores pueden dar origen a potenciales padecimientos 

y enfermedades que atenten contra su salud física, psicológica y emocional (Da Silva et al., 2014).  
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Al respecto, dentro de las principales patologías derivadas del confinamiento social por 

COVID-19, destaca el síndrome de burnout, entendiéndose como un nivel elevado y crónico de 

agitación mental y tensión corporal, pues produce diferentes repercusiones a la integridad física, 

emocional y psicológica de quien lo padece (Freudenberger, 1974; Roz y Raval, 2017); añadido a 

ello, el desarrollo del síndrome se vincula a las condiciones ambientales de carácter hostil (Corrêa 

et al., 2019). Así mismo, se ha identificado que dicho estado se asocia con malestar psicológico 

(Gómez-López, 2007) y con la baja satisfacción con la vida (García-Viniegras y González, 2000). 

En este tenor, el síndrome de burnout, el malestar psicológico y la poca satisfacción con la vida 

son considerados como unos de los principales factores de riesgo para la salud en el siglo XX 

(Aniţei et al., 2013). 

Por lo anteriormente señalado, el presente capítulo se dirige a darle atención a una 

población frecuentemente olvidada, como los oficiales de policía durante la pandemia por COVID-

19. 
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Capítulo I Antecedentes  

A finales del año 2019, debido al brote del coronavirus de tipo 2 causante del síndrome respiratorio 

agudo severo (SARS-CoV-2), los indicadores de estrés y ansiedad se dispararon de manera 

significativa y alarmante en todo el mundo. Esto produjo una serie de consecuencias fisiológicas, 

psicológicas y emocionales a nivel mundial, las cuales se manifestaron mediante el padecimiento 

de sensaciones negativas como enfermedades cardiovasculares, gastrointestinales, depresión, 

ansiedad, estrés y, a su vez, la disminución de emociones positivas (Urzúa et al., 2020). Los efectos 

psicológicos de la pandemia por COVID-19 han sido mencionados en diferentes investigaciones 

las cuales sugieren que aquellas labores y oficios que mantuvieron contacto directo y constante 

con las necesidades y el cuidado de los ciudadanos a su cargo fueron las más propensas y 

vulnerables ante las alteraciones a su integridad física y psicológica (Castaño-Castrillón, 2020; 

Juárez-García, 2020). Esta situación muestra la necesidad de realizar investigaciones relacionadas 

a las consecuencias psicológicas en las muestras más vulnerables ante el estrés y ansiedad. En ese 

sentido, los oficiales de policía fueron identificados como un sector susceptible ante las 

condiciones estresantes provenientes de la pandemia, el confinamiento, el ambiente laboral hostil 

y las tareas y responsabilidades estresantes propias de su labor (Corrêa et al., 2019; Huarcaya-

Victoria, 2020).  

Al respecto, la evidencia empírica acumulada sugiere la presencia de un síndrome conocido 

como burnout o “quemarse en el trabajo” en este sector poblacional, lo cual está directamente 

relacionado con su labor y el ambiente en el que se desempeña (Rojas-Solís y Morán, 2015). El 

síndrome de burnout fue acuñado por Freudenberger (1974) quien utilizó este término para 

denominar a la demanda excesiva de energía, recursos y disponibilidad por parte de los 

trabajadores ante sus labores y responsabilidades. Este fenómeno se caracteriza por las 

repercusiones físicas, emocionales y psicológicas de quien lo padece. Así mismo, este fenómeno 

fue categorizado como la respuesta inconsciente a la demanda excesiva de actividades laborales, 

tareas estresantes, demandas constantes por parte de superiores o personas a cargo y el ambiente 

laboral hostil (Maslach y Jackson, 1986). En ese mismo tenor de ideas, el síndrome de burnout se 

distinguió de otros conceptos debido a la presencia de factores psicológicos, emocionales y físicos; 

en ese sentido, se diferencia, por ejemplo, de términos como ‘estrés ocupacional’ ya que, si bien 

éste se refiere a la respuesta biológica con rasgos psicológicos, emocionales, físicos y 
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conductuales, su intensidad y repercusiones menores en comparación con los efectos del síndrome 

de burnout (Heinemann y Heinemann, 2017; Odedokun, 2015).  

Por otra parte, la exigencia emocional y física que se ejerce en la labor como oficial de 

policía repercute tanto en las relaciones intrapersonales como en las interpersonales (Ritu et al., 

2014). Esto adquiere especial importancia debido a la presencia de factores como el malestar 

psicológico, la depresión, la ansiedad y el estrés que, aunado a una baja satisfacción de vida y la 

falta de redes de apoyo, puede tener graves consecuencias en la integridad física, psicológica y 

emocional de los trabajadores que se encuentren en constante contacto con un ambiente hostil y 

de manera directa con los ciudadanos y sus necesidades (Ritu et al., 2014). 

1.1 Planteamiento del problema 

Por consiguiente, la pregunta de investigación que guío a este trabajo fue la siguiente: ¿Cuáles son 

los niveles de burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida en oficiales de policía 

mexicanos tras haber transcurrido un año de contingencia sanitaria por COVID-19? 

1.2 Objetivos 

Dado a lo mencionado, la presente investigación tiene los siguientes objetivos: 

1.2.1 Objetivo general  

Identificar y comparar el grado de síndrome burnout, malestar psicológico y satisfacción con la 

vida, así como analizar la relación entre estas variables, en dos muestras diferentes de oficiales de 

policía mexicanos en diferentes periodos durante la pandemia de COVID-19. 

1.2.2 Objetivos específicos 

1) Identificar los niveles de síndrome de burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida 

en las dos muestras de oficiales de policía participantes. 

2) Comparar las puntuaciones y niveles de síndrome de burnout, malestar psicológico y 

satisfacción con la vida en las dos muestras. 

3) Determinar la relación entre los factores sociodemográficos (edad, periodo de servicio) con 

las variables asociadas al síndrome de burnout (desgaste emocional, despersonalización, baja 

realización personal, malestar psicológico y satisfacción con la vida). 
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4) Delimitar la asociación entre las variables relacionadas al síndrome de burnout (desgaste 

emocional, despersonalización, baja realización personal, malestar psicológico y satisfacción 

con la vida). 

1.3 Justificación 

El denominado síndrome de burnout se desarrolla en ambientes tanto educativos como laborales, 

así mismo, la evidencia empírica acumulada sugiere que su prevalencia ha ido en aumento en 

aquellas profesiones que proveen servicios de trato directo a la población, tal es el caso de los 

oficiales de policía, quienes se ven más propensos y afectados por dicha condición (Ritu et al., 

2014).  

El síndrome de quemarse en el trabajo se caracteriza por afectar el área social, laboral y, 

principalmente, el área física y psicológica; a menudo, esto genera una serie de enfermedades y 

riesgos a la integridad de los individuos que lo padecen (Roz y Raval, 2017). Añadido a ello, el 

desarrollo del síndrome de burnout se vincula a factores tanto ambientales, como interpersonales, 

tal es el caso del malestar psicológico y la satisfacción con la vida (Corrêa et al., 2019; Hyemin et 

al., 2013; Rojas-Solís y Morán, 2015).  

No obstante, los estudios realizados para determinar las condiciones y características de la 

prevalencia del burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida en policías, aún antes de 

la pandemia, son escasos pese a la prevalencia del síndrome en ambientes laborales hostiles y el 

impacto psicológico significativo con respecto a la pandemia. (Juárez-García, 2020; Koppmann et 

al., 2021; Trombka et al., 2018). Es por ello que este trabajo pretende contribuir a identificar el 

impacto y magnitud de dichas condiciones en este sector poblacional. 

 

1.3.1 Hipótesis según el objetivo específico 1: 

1.1 Los oficiales de policía presentarán niveles altos de burnout (Da Silva et al., 2014). 

1.2 Los oficiales de policía presentarán niveles altos de malestar psicológico (Vargas et al., 

2011). 

1.3 Los oficiales de policía presentarán niveles bajos de satisfacción con la vida (Da Silva et 

al., 2014; Ritu et al., 2014). 
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1.3.2 Hipótesis según el objetivo específico 2: 

2.1 Los niveles de burnout de la muestra B serán mayores que los de la muestra A. 

2.2 Los niveles de malestar psicológico de la muestra B serán mayores que los de la muestra A. 

2.3 Los niveles de satisfacción con la vida de la muestra B serán menores que los de la muestra 

A. 

1.3.3 Hipótesis según el objetivo específico 3: 

3.1 Los oficiales de policía de mayor edad presentarán mayores niveles del síndrome de 

burnout, malestar psicológico y bajos niveles de satisfacción con la vida (Stoyanova y 

Harizanova, 2016). 

3.2 Los oficiales de policía con mayor periodo de servicio presentarán mayores niveles del 

síndrome de burnout, malestar psicológico y bajos niveles de satisfacción con la vida 

(Kula, 2017). 

1.3.4 Hipótesis según el objetivo específico 4: 

4.1 Se hallará una relación positiva y significativa entre el burnout (desgaste emocional, la 

despersonalización y la baja realización personal) con el malestar psicológico (Blanco-

Álvarez y Thoen, 2017). 

4.2 Existirá una relación negativa y significativa entre el burnout (desgaste emocional, la 

despersonalización y la baja realización personal) con la satisfacción con la vida (Da 

Silva et al., 2014). 

4.3 Se encontrará una relación negativa y significativa entre el malestar psicológico y la 

satisfacción con la vida (Padrós-Blásquez et al., 2015). 

 



 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CAPÍTULO II: 

MARCO TEÓRICO 
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Capítulo II Marco teórico 

2.1 Marco contextual 

Tal y como se mencionó previamente, el brote de una nueva neumonía por coronavirus en Wuhan 

(Hubei, China) se desarrolló y extendió por todo el país para, posteriormente, propagarse alrededor 

del mundo. En ese sentido, el contagio del coronavirus de tipo 2 causante del síndrome respiratorio 

agudo severo (SARS-COV-2), o COVID-19, fue señalado como una problemática para la salud a 

nivel debido a la rapidez de su propagación (Ozamiz-Etxebarria et al., 2020). Así mismo, en 

algunas regiones, como Latinoamérica, el brote de esta enfermedad fue declarada emergencia 

sanitaria hasta principios del mes de marzo en el año 2020. Ante este hecho, los gobiernos de 

distintos países decretaron confinamiento social obligatorio; esto trajo una serie de repercusiones 

tanto a niveles económicos, como sociales, educativos y psicológicos (De la Cruz-Vargas, 2020; 

Meneses-Navarro et al., 2020). En ese mismo tenor, el confinamiento social provocó una serie de 

consecuencias físicas (agotamiento físico, dolor en las articulaciones, enfermedades respiratorias, 

cardiovasculares y gastrointestinales), psicológicas (estrés, ansiedad y depresión) y emocionales 

(sensación de agobio, desgaste emocional, frustración y disminución de emociones positivas) 

(Huarcaya-Victoria, 2020; Valero et al., 2020). 

2.1.1 Impacto de la pandemia por COVID-19 

Así mismo, el confinamiento social propició el desarrollo de ambientes estresantes tanto en 

sectores educativos como laborales; esto se debe principalmente a las dificultades de acceso a los 

servicios de salud (tanto física como psicológica), el aislamiento social y la falta de contacto con 

las redes de apoyo, la adaptación de sus labores a la modalidad remota/virtual y el deceso de 

familiares y/o amigos (Koppmann et al., 2021; Lozano-Vargas, 2021; Meneses-Navarro et al., 

2020). Debido a ello, los indicadores de estrés y ansiedad de estos sectores se elevaron en gran 

medida en comparación con años anteriores (Palomino-Oré y Huarcaya-Victoria, 2020). Ante esta 

situación, aquellas labores de contacto directo y constante con los ciudadanos y sus necesidades, 

como el cuerpo médico y policiaco, se vieron especialmente vulnerables debido a las condiciones 

mencionadas, aunadas a la exigencia emocional y física que se ejerce en sus ambientes de trabajo 

(Lozano-Vargas, 2021; Ritu et al., 2014). Por consiguiente, estos factores pueden dar origen a 
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potenciales padecimientos y enfermedades que atenten contra su salud física, psicológica y 

emocional (Da Silva et al., 2014; Koppmann et al., 2021).  

2.2 Estrés 

2.2.1 Definición 

Se denomina como estrés a la tensión corporal que puede llegar a experimentar cualquier ser vivo 

ante estímulos externos, percibidos como estresantes, que produzcan efectos transitorios o 

permanentes (Atalaya, 2001). El estrés puede provenir de distintas fuentes, tal es caso del 

desempeño de roles, desarrollo académico, relaciones interpersonales y grupales. En ese sentido, 

el estrés es una respuesta (fisiológica o psicológica), sujeta a los procesos de interacción persona-

ambiente (reales, percibidos y cognitivos), ante las demandas, exigencias y capacidades para 

afrontar una situación específica (Osorio y Cárdenas, 2017). 

2.2.2 Causas 

Diversos autores señalan al estrés como un conjunto de respuestas orgánicas ante exigencias 

externas, las cuales han sido denominadas estímulos estresantes (Atalaya, 2001; Osorio y 

Cárdenas, 2017). Estos factores de riesgo pueden ser físicos, psicológicos o sociales y se 

caracterizan por representar exigencias que exceden las habilidades y capacidades de quien lo 

presenta. En otras palabras, el estrés proviene de la dificultad de adaptación ante las demandas 

externas a las que se expone algún organismo (Pasca y Wagner, 2012). 

Así mismo, los factores estresantes están sujetos a la percepción y contexto del organismo 

expuesto ante ellos. Por tanto, eventos existe una serie de eventos significativos considerados como 

estresantes: la muerte de algún ser cercano, un ambiente laboral, educativo o familiar hostil, la 

ruptura de alguna relación sentimental, dificultades económicas y las agresiones o eventos 

violentos (Aniţei et al., 2013; Kula, 2017). 

2.2.3 Consecuencias  

En ese sentido, aquellos organismos expuestos de manera constante y prolongada ante dichos 

factores pueden desarrollar una serie de alteraciones físicas, psicológicas, emocionales, laborales 

y sociales (Artazcoz et al., 2006). Estas repercusiones se manifiestan a manera de enfermedades 

cardiovasculares, agotamiento físico y mental, dificultades respiratorias y gastrointestinales, 
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trastornos alimenticios y mentales, despersonalización, cambios en el comportamiento y, 

ocasionalmente, dificultades en las relaciones intrapersonales e interpersonales (Pasca y Wagner, 

2012; Ritu et al., 2014). No obstante, cabe señalar que estas consecuencias están fuertemente 

ligadas a las condiciones y contexto espacial y temporal del organismo que las experimente, lo 

cual explica la variación de dichas repercusiones ante estímulos similares (Artazcoz et al., 2006; 

Da Silva et al., 2014). 

2.2.4 Estrés y salud 

El fenómeno del estrés ha sido estudiado ampliamente por las ciencias de la salud debido a su 

impacto negativo (Aniţei et al., 2013; Koppmann et al., 2021). Sin pretender abordar el tema de 

manera exhaustiva, la evidencia empírica acumulada sugiere la existencia de la relación entre el 

estrés y enfermedad; en esencia, el estrés es considerado como un factor de riesgo para la salud en 

general ya que la exposición constante a factores estresores facilita el desarrollo de enfermedades 

que repercuten tanto de manera física (dificultades gastrointestinales y osteomusculares, dolor de 

cabeza, problemas respiratorios) como psicológica (ansiedad, depresión, cinismo) (Juárez, 2007; 

Rodríguez, 2012; Roz y Raval 2017). 

2.3 Estrés laboral 

2.3.1 Definición 

El estrés laboral es definido como la consecuencia de la exposición constante y prolongada ante 

factores psicosociales de riesgo, esto representa un riesgo considerable tanto para la salud física, 

mental y emocional de los trabajadores como para el funcionamiento laboral a corto, mediano y 

largo plazo (Corrêa et al., 2019). 

Al respecto, las investigaciones realizadas en torno al tema sugieren que las principales 

causas del estrés laboral son: el exceso de exigencias psicológicas y laborales, una administración 

y distribución inadecuada de tareas y responsabilidades, la baja capacitación y asignación de 

puestos considerando las habilidades y conocimientos de los trabajadores, las relaciones internas 

conflictivas (tanto entre compañeros de trabajo como entre superiores y subordinados), el ambiente 

laboral hostil así como la baja reciprocidad social y monetaria ante las exigencias laborales 

(Artazcoz et al., 2006; Corrêa et al., 2019; Ritu et al., 2014). 
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Así mismo, la exposición constante al estrés laboral puede desencadenar una serie de 

repercusiones tanto físicas (fatiga, desgaste físico, migraña, diabetes, trastornos alimenticios, 

hipertensión, problemas cardiovasculares y respiratorios) como emocionales (agotamiento 

emocional y cinismo), laborales (deserción laboral y baja productividad) y sociales (dificultad en 

las relaciones intrapersonales) (Almale et al., 2014; Singh y Kumar, 2015; Stoyanova y 

Harizanova, 2016). No obstante, debido a su frecuencia, destaca el padecimiento de enfermedades 

y síndromes que atentan contra la salud (síndrome de burnout, malestar psicológico, ansiedad y 

depresión), en específico aquellos que tienen repercusiones severas en la integridad física, 

emocional y psicológica de quien lo padece (Freudenberger, 1974; Roz y Raval, 2017; Sánchez-

Nieto, 2012). 

2.3.2 Factores de riesgo 

En concordancia con lo anteriormente expuesto, resulta relevante destacar la presencia de factores 

de riesgo, los cuales son definidos como como aquellas circunstancias que aumentan las 

posibilidades de un resultado o consecuencia adversa y por ende estos atributos o características 

internas y externas de una persona, o grupo de personas, suelen incrementar la probabilidad de 

sufrir, desarrollar o exponerse a algún acontecimiento perjudicial (biológico, ambiental, 

comportamental, sociocultural o económico) (Peñafiel, 2009; Pita et al., 1997). Así mismo, es 

importante matizar que estas contingencias también podrían desencadenar ciertas conductas 

activas o pasivas, voluntarias o involuntarias, que amenazarían el bienestar físico, emocional y 

psicológico de los individuos y sus grupos (Argaez et al., 2018).  

En ese contexto, desde hace varios años se ha establecido que un factor de riesgo puede 

estar presente de manera individual, comunitaria o ambiental (Senado, 1999), hecho que refuerza 

la importancia del estudio de dichos factores en distintos ambientes, especialmente los de carácter 

organizacional y laboral, pues suelen ser los más expuestos ante circunstancias estresantes, hostiles 

y que dificultan un desarrollo óptimo (Maslach y Jackson, 1986). Debido a ello, se debe considerar 

a estos factores como un elemento esencial en la investigación y el desarrollo de planes 

organizacionales óptimos para realizar un oficio. Esto adquiere especial relevancia al considerar 

las características del ambiente laboral al que se encuentran expuestas aquellas profesiones de 

primera línea, emergencia o de primer contacto, ya que suelen presentar de manera constante y 

con mayor intensidad factores de riesgo como estrés, síndrome de burnout, malestar psicológico, 



20 
 

ansiedad y depresión, circunstancias que suelen asociarse a su labor y las condiciones ambientales 

que se presentan en éste (Da Silva et al., 2014). 

2.3.3 Manifestaciones  

Ahora bien, como producto de los factores mencionados previamente, la evidencia empírica 

acumulada señala al síndrome de burnout y el malestar psicológico como parte de los principales 

elementos que suelen manifestar aquellas personas que se encuentran expuestas a un constante e 

intenso grado de estrés laboral. Al respecto, es importante destacar que estos padecimientos 

encuentran relación entre sí debido a que la presencia de uno suele facilitar la coocurrencia del 

otro, esto probablemente ocasionado por las condiciones usualmente estresantes y de naturaleza 

hostil en las que se desarrollan (Da Silva et al., 2014; Vargas et al., 2011). Por tanto, a continuación 

se detallará con mayor énfasis la definición y descripción de los elementos que componen a dichas 

exteriorizaciones.  

2.3.3.1 Síndrome de burnout 

Freudenberger (1974), definió como síndrome de burnout a las repercusiones físicas, emocionales 

y psicológicas derivadas de la demanda laboral excesiva. Este fenómeno contempla el 

desequilibrio de la relación entre energía, recursos, disponibilidad y exigencia hacia los 

trabajadores. A diferencia de otros conceptos, como ‘estrés’ o ‘estrés ocupacional’, el síndrome de 

burnout, también conocido como el síndrome de quemarse en el trabajo, se caracteriza por ser la 

respuesta inconsciente ante la demanda excesiva de trabajo. Esta reacción contempla rasgos 

biológicos, psicológicos, emocionales y conductuales (Kula, 2017; Maslach y Jackson, 1986; 

Useche et al., 2019). Este padecimiento se compone de tres dimensiones principales: desgaste 

emocional, despersonalización y baja realización personal. 

2.3.3.1.1 Desgaste emocional 

En esencia, este concepto hace referencia al agotamiento al que se llega por sobrecarga de esfuerzo 

psíquico y emocional ante el contacto constante con factores estresores (Gil-Monte, 2003). No 

obstante, este constructo no aborda únicamente excesos en ambientes laborales, sino que la 

sobrecarga que implica también puede provenir de las relaciones interpersonales y actos como el 

asumir conflictos, responsabilidades o estímulos adversos de tipo emocional o cognitivo de manera 

constante (Restrepo-Ayala et al., 2006). Este síntoma surge como respuesta ante el desequilibrio 
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entre las exigencias y la disponibilidad de recursos, lo que trae como consecuencias frecuentes el 

cansancio físico, la falta de motivación y el aislamiento afectivo (Saborío e Hidalgo, 2015). 

2.3.3.1.2 Despersonalización 

Este síntoma es definido como una alteración a la conciencia y autopercepción del yo, es decir, un 

individuo despersonalizado suele sentirse extraño y distante sobre sus propias acciones, procesos 

mentales y corporales (Cruzado et al., 2013). 

Así mismo, la despersonalización es comúnmente asociada a alguna irregularidad 

psiquiátrica o neurológica, no obstante, investigaciones recientes asocian a este padecimiento con 

el agotamiento físico y emocional, el estrés, la privación del sueño y la demanda excesiva en 

relaciones interpersonales y laborales (Cruzado et al., 2013; Roz y Raval, 2017). 

2.3.3.1.3 Realización personal 

A grandes rasgos, la sensación de autorrealización o realización personal es definida como la 

conformidad, entusiasmo y plenitud; en ese sentido, aquella persona que se encuentre satisfecha 

con su desarrollo personal y social puede experimentar una alta realización personal (Granados et 

al., 2019). No obstante, de acuerdo con la evidencia empírica, carecer de la sensación de 

autorrealización es uno de los factores de riesgo principales ante la presencia de múltiples 

enfermedades psicológicas derivadas del estrés, como lo es el síndrome de burnout (Roz y Raval, 

2017). 

2.3.3.1.4 Causas 

Las investigaciones recientes identifican al burnout como un síndrome asociado principalmente a 

condiciones laborales hostiles: las jornadas prolongadas de trabajo, la insatisfacción laboral, el 

exceso de carga y tareas estresantes, el control de emociones y el cuidado de la imagen y opinión 

pública respecto a la profesión ejercida, sus roles y actividades (Gutshall et al., 2017; Kula, 2017).  

Aunado a ello, las relaciones interpersonales conflictivas y factores culturales y familiares 

estresantes (como enfermedades, accidentes, desempleo y bajos salarios) son factores que 

propician el padecimiento de burnout (Huarcaya-Victoria, 2020; Wang, Zheng, Hu y Zheng, 

2014). 
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2.3.3.1.5 Consecuencias 

En ese orden de ideas, el síndrome de burnout es considerado como uno de los factores de riesgo 

para la salud más importantes en los últimos años debido a que su presencia genera un nivel 

elevado y crónico de agitación mental, tensión corporal y una serie de padecimientos y 

enfermedades tanto físicas como mentales (Huarcaya-Victoria, 2020; Odedokun, 2015; Roz y 

Raval, 2017). De igual manera, la exigencia del cumplimiento de tareas y jornadas extensas de 

trabajo generan adversidades físicas en aquellas personas que padezcan de burnout. Un ejemplo 

de esto es el desarrollo de condiciones como el cansancio extremo, dolores de cabeza, insomnio, 

enfermedades respiratorias, dificultades gastrointestinales y trastornos en los hábitos alimenticios 

(Da Silva et al., 2014; Gutshall et al., 2017). 

Por otra parte, las principales manifestaciones psicológicas de este síndrome incluyen 

frustración, enojo, cinismo y sintomatología depresiva (Freudenberger, 1975). Así mismo, se 

asoció al desgaste emocional, fatiga/estrés crónico, despersonalización, cinismo y dificultades en 

las relaciones interpersonales (compañeros de trabajo, supervisor y clientes) como repercusiones 

sociales y emocionales del padecimiento de este fenómeno (Useche et al., 2019).  

2.3.3.2 Malestar psicológico 

Se define como malestar psicológico al conjunto de cambios emocionales asociados a un evento, 

circunstancia o suceso donde se experimenta una incomodidad subjetiva (Gómez-López, 2007). 

Así mismo, dada su naturaleza multidimensional, el tamizaje de los síntomas asociados al malestar 

psicológico varían de acuerdo con las condiciones de vida alcanzados en un tiempo y lugar de una 

sociedad determinada (Bolaños-Ceballos y De Keijzer, 2020). Debido a lo anteriormente 

mencionado, se puede afirmar que este constructo es circunstancial (Kessler et al., 2003; Vargas 

et al., 2011). No obstante, este concepto de valor diagnóstico y preventivo es habitualmente 

caracterizado por la manifestación de síntomas como ansiedad y depresión (Gallegos et al., 2019; 

Kessler et al., 2003). 

2.3.3.2.1 Ansiedad 

Denominado trastorno de ansiedad se conoce a este término como un estado de tensión corporal 

sin una causa aparente y es caracterizado por la presencia de incomodidad tanto física como 

psicológica, la cual se manifiesta como sensación de agitación displacentera, inquietud, ahogo y 
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experimentación de un estado de peligro inminente, indefinible e impredecible o anticipación al 

mismo (Sierra et al., 2003). 

En concordancia con ello, en investigaciones recientes el término ansiedad es utilizado para 

referirse a la sensación de malestar psicológico y físico, dicho padecimiento puede derivarse de 

diversas fuentes como un evento traumático, exceso de tareas y responsabilidades, demanda 

laboral y emocional, relaciones interpersonales conflictivas, condiciones ambientales y 

socioculturales hostiles, entre otras (Blanco-Álvarez y Thoen, 2017). En esencia, este término 

alude a la reacción física y psicológica de cualquier individuo sensible ante factores estresantes 

por lo que es considerada como parte de la existencia humana y un mecanismo biológico de 

adaptación, protección y preservación ante posibles peligros; debido a ello, es posible afirmar que 

todas las personas presentan un grado moderado de la misma (Sierra et al., 2003). 

No obstante, la evidencia empírica sugiere que el exceso de ansiedad en cuanto a 

intensidad, frecuencia o duración puede generar manifestaciones patológicas en el organismo tanto 

en cuestiones emocionales como físicos, psicológicos y sociales (Blanco-Álvarez y Thoen, 2017; 

Huarcaya-Victoria, 2020; Salanova y Llorens, 2008).  

2.3.3.2.2 Depresión 

Se puede definir a la depresión como una alteración al estado de ánimo basada en una disminución 

significativa del interés y la capacidad para sentir placer en las actividades individuales o sociales 

habituales (Agudelo-Vélez et al., 2008). Este estado se caracteriza por la presencia de síntomas 

como desórdenes alimenticios, insomnio, intentos o ideaciones suicidas, fuertes sentimientos de 

tristeza y desesperanza, cambios de humor, fatiga y disminución en la capacidad de atención y 

memoria (Aguilar-Navarro y Ávila-Funes, 2007; Calderón, 2018).  

Por otra parte, se han identificado al episodio depresivo mayor y el trastorno depresivo 

persistente o distimia como los principales patrones de comportamiento depresivo. El primero hace 

referencia a la presencia de los síntomas con una intensidad elevada que se manifiestan durante 

por lo menos dos semanas y que afectan de manera significativa sus relaciones laborales, 

académicas y afectivas. Por otra parte, el estado de distimia se caracteriza por la manifestación de 

los síntomas en un menor grado de intensidad y durante al menos dos años (Jiménez-Maldonado 

et al., 2013; Rodríguez-Alejo et al., 2018). 
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Ahora bien, pese a que este trastorno es plurifactorial, la evidencia empírica sugiere la 

existencia de variables en común que influyen en el padecimiento de la sintomatología de 

depresión; dichos factores suelen provenir de fuentes biológicas, como los antecedentes familiares, 

o sociales, como las dificultades académicas, económicas, laborales y en las relaciones 

interpersonales, duelo por alguna pérdida (material o emocional) (Agudelo-Vélez et al., 2008; 

Aguilar-Navarro y Ávila-Funes, 2007).  

En concordancia con lo anteriormente mencionado, un padecimiento de depresión sin 

tratamiento ni atención médica puede ocasionar repercusiones significativas tales como el 

deterioro cognitivo, aumento en la morbilidad, vulnerabilidad ante otros episodios depresivos y 

enfermedades mentales, discapacidad física y social, dependencia a sustancias alucinógenas, 

alcoholismo, pérdida de peso u obesidad, problemas cardiacos, una autopercepción negativa de 

salud en general y, en casos de mayor intensidad, la muerte o el suicidio (Aguilar-Navarro y Ávila-

Funes, 2007; Montes, 2004). 

2.3.3.2.3 Causas  

Si bien las causas de la presencia de malestar psicológico pueden variar en torno a las 

circunstancias, existe evidencia empírica que sugiere que la aparición de sus síntomas está 

vinculada a la exposición constante de factores estresantes como relaciones interpersonales 

conflictivas, dificultades económicas, académicas y laborales (Da Silva et al., 2014). En ese 

sentido, los ambientes de naturaleza hostil facilitan la aparición de esta condición, desarrollando 

ansiedad, estrés y depresión, debido a que estos síntomas forman parte de los mecanismos de 

respuesta ante condiciones estresantes (Vargas et al., 2011). 

2.3.3.2.4 Consecuencias 

Bajo el mismo orden de ideas, el padecimiento constante y prolongado de malestar psicológico 

puede producir repercusiones como la manifestación de sintomatología ansiosa y depresiva; 

condiciones que, de no ser atendidas de manera profesional y adecuada, pueden derivar en severas 

afectaciones a la salud física y mental (Kessler et al., 2003). 

2.3.4 Factores protectores 

Ahora bien, los factores de protección son definidos como aquellas circunstancias perceptibles de 

una persona o grupo que favorecen al desarrollo humano, contrarrestando las consecuencias de las 



25 
 

conductas de riesgo, tareas estresantes y hostiles (Páramo, 2011). En ese sentido, estos factores 

pueden clasificarse en dos tipos:  

1) De amplio espectro, que aumentan las probabilidades de experimentar actitudes que disipan 

daños o riesgos a la integridad física, emocional o psicológica de cada individuo. 

2) Los factores protectores específicos, aquellos que buscan disminuir únicamente ciertas 

conductas de riesgo delimitadas por medio de funciones establecidas.  

 Así, aunado a lo anteriormente expuesto, resulta relevante matizar que, al igual que los 

factores de riesgo, los de protección también se pueden identificar de acuerdo con características 

individuales o ambientales (Centers for Disease Control and Prevention, 2018), donde se pueden 

resaltar algunos como la autoconciencia, apoyo familiar o escolar, buenas relaciones 

interpersonales (Dias y Cadime, 2017), el bienestar subjetivo, la satisfacción con la vida (Arita, 

2005; Blanco y Díaz, 2005), entre otras.  

 Por ello, desde hace varios años algunos autores, como Amar, Abello y Acosta (2003), han 

subrayado la importancia que tiene el estudio y análisis de los factores protectores en distintos 

ámbitos, destacando la importancia de su investigación en ambientes organizacionales y laborales, 

pues facilitan la competencia y bienestar social que, a su vez, permite planificar de mejor manera 

las intervenciones que buscan un desarrollo saludable que disminuya las condiciones de riesgo a 

las que usualmente se encuentran expuestos diferentes grupos y organizaciones (Diener, Emmons 

et al., 1985). 

 

2.3.4.1 Bienestar 

Ahora bien, existen diferentes factores asociados a la diminución de los índices de estrés y malestar 

psicológico. Dentro de estos elementos destaca el bienestar individual o colectivo, término 

utilizado para referirse a un estado de salud óptimo, balance afectivo y satisfacción con la vida 

(Diener et al., 1985; García, 2002; Rodríguez, 2009).  

2.3.4.1.1 Bienestar subjetivo 

Siguiendo ese mismo orden de ideas, el concepto de bienestar es caracterizado por la complejidad 

de su categorización, análisis y delimitación debido a su naturaleza multifactorial y la diversidad 

de enfoques culturales y temporales a la que está sujeto, características que han propiciado la 

aparición de numerosas definiciones para este constructo (Cuervo-Arango, 1993). Dada esta 
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situación, una de las definiciones más utilizadas es la de bienestar subjetivo, la cual, tal y como lo 

sugiere su nombre, hace referencia al proceso de percepción y acuerdo de cada individuo sobre su 

condición física, psicológica, emocional, económica y social (Diener et al., 1985; García-

Viniegras y González, 2000; Rodríguez, 2009). 

2.3.4.2 Satisfacción con la vida 

En ese orden de ideas, si bien el constructo de satisfacción con la vida carece de una delimitación 

teórica fija y está sujeto a las condiciones socioculturales e históricas de cada sociedad, la evidencia 

empírica acumulada señala que este concepto está constituido por tres componentes relacionados 

entre sí, los cuales son: afecto positivo (apreciación por un objeto o fenómeno), ausencia de afecto 

negativo (desprecio por un objeto o fenómeno) y el grado de acuerdo hacia la calidad de vida en 

aspectos económicos, sociales, culturales y biológicos (Arita, 2005; Blanco y Díaz, 2005; Diener 

et al., 1985). 

Dado lo anteriormente mencionado, para la realización del presente trabajo, se consideró 

al concepto de satisfacción con la vida como parte del bienestar subjetivo y, por ello, como uno de 

los principales factores protectores para la disminución y, en algunos casos, la prevención del 

padecimiento de síndrome de burnout y malestar psicológico, condiciones que atentan contra la 

salud física, mental y emocional de cualquier individuo (Diener et al., 1985; García-Viniegras y 

González, 2000). 

2.4 Poblaciones vulnerables 

En ese sentido, es posible afirmar que cualquier persona expuesta de manera constante a factores 

estresantes de alta intensidad puede desarrollar condiciones como el síndrome de burnout, malestar 

psicológico y e insatisfacción con la vida (Ozamiz-Etxebarria et al., 2020). No obstante, existen 

diferentes sectores poblacionales, como las profesiones de contacto directo, que son especialmente 

vulnerables y afectados por dichos padecimientos. 

En concordancia con el punto anterior, las profesiones de contacto directo con los 

ciudadanos y sus necesidades fueron identificadas como más vulnerables y propensas a padecer 

de enfermedades y condiciones que atenten contra su integridad de manera constante o incluso en 

niveles mayores; esto se debe principalmente al ambiente hostil y de labores estresantes u 
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demandantes en el que se desempeña su oficio (Da Silva et al., 2014; Ozamiz-Etxebarria et al., 

2020; Pinzón y Torres, 2013). 

2.4.1 Oficiales de policía 

Al respecto la profesión como oficial de policía, entendiéndose a esta población como toda aquella 

persona cuya labor, oficio o profesión sea ejercida en las instalaciones o bajo el cargo de la 

institución oficial encargada del seguimiento y cumplimiento de las leyes correspondientes al 

territorio asignado, es especialmente afectada por el fenómeno de burnout debido a su rol servicio 

de trato directo con la población (Castaño-Castrillón, 2020; Corrêa et al., 2019; Ritu et al., 2014; 

Santo et al., 2012; Wang et al., 2014).  

Una posible explicación para este fenómeno es el ambiente laboral de naturaleza hostil y 

estresante del departamento de policía, ya que requiere del cumplimiento de actividades como el 

cuidado de la imagen y opinión pública, el control de emociones, la responsabilidad por la 

protección de otros y mantener un contacto directo con las necesidades de los ciudadanos de 

manera constante, lo cual, aunado a las condiciones laborales hostiles como jornadas excesivas de 

trabajo, conflictos interpersonales, delegación de tareas y responsabilidades, exceso de tareas 

estresantes y demandantes tanto física como emocionalmente, poca o nula capacitación y atención 

médica y psicológica, favorecen la aparición y desarrollo de ansiedad, estrés y depresión, ya que 

estos síntomas forman parte de los mecanismos de respuesta ante condiciones estresantes (Da Silva 

et al., 2014; García, Pérez y Albacete, 2013; Ritu et al., 2014; Trombka et al., 2018 Vargas et al., 

2011). 

2.4.1.1 Síndrome de burnout en oficiales de policía 

En concordancia con lo anteriormente expuesto, la evidencia empírica sugiere que la prevalencia 

del síndrome de burnout en oficiales de policía es elevada debido a diversos factores de riesgo 

como el ambiente laboral hostil y el contacto constante con los ciudadanos a su cuidado (Da Silva 

et al., 2014; Gutshall et al., 2017; Hernández-Corona et al., 2021; Onkari e Itagi, 2018; Odedokun, 

2015). 

En ese sentido, de acuerdo con lo señalado por la evidencia empírica acumulada, una 

posible explicación para la prevalencia de este fenómeno en la población policial es el hecho de 

que este sector es vulnerable ante el síndrome de quemarse en el trabajo (Ritu et al., 2014; Trombka 
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et al., 2018). Esto se debe principalmente a diversos factores percibidos como estresantes, tal es el 

caso del cumplimiento de labores, el cuidado de la imagen y opinión pública, el control de 

emociones, la responsabilidad por la protección de otros y mantener un contacto directo con las 

necesidades de los ciudadanos de manera constante, lo cual, aunado a las condiciones laborales 

hostiles (jornadas extensas, tareas y ambientes estresantes), afecta directamente a la integridad de 

los oficiales de policía (Gutshall et al., 2017; Haro, Navejas y García, 2021; Onkari e Itagi, 2018).  

Ahora bien, es conveniente subrayar investigaciones previas sugieren que la población 

policial sería un sector especialmente afectado por el síndrome de burnout (Ritu et al., 2014; 

Trombka et al., 2018); en ese sentido, autores como Onkari e Itagi (2018) señalan como estresantes 

al cumplimiento de labores, el cuidado de la salud e integridad de los ciudadanos, el seguimiento 

de casos, la interacción social, imagen pública, el control de emociones y la responsabilidad por la 

protección de otros, lo cual, aunado a las jornadas extensas de trabajo genera efectos adversos y 

afecta directamente la integridad de los oficiales de policía (Gutshall et al., 2017; Haro et al., 

2021).  

2.4.1.2 Malestar psicológico en oficiales de policía 

En primera instancia, es importante señalar que el malestar psicológico se identifica como un 

concepto pluri factorial, caracterizado principalmente por la manifestación de síntomas como 

ansiedad, estrés y depresión (Gallegos et al., 2019; Kessler et al., 2003). No obstante, este 

constructo es circunstancial, debido a que se encuentra fuertemente vinculado al estilo de vida 

alcanzado en un tiempo y lugar de una sociedad determinada (Bolaños y De Keijzer, 2020), y 

cuenta con un valor diagnóstico y preventivo, ya que facilita la identificación y clasificación de 

los síntomas para su tratamiento (Kessler et al., 2003; Vargas et al., 2011).  

Por tanto, esta condición surge como producto de un conjunto de cambios emocionales 

relacionados con un evento, circunstancia o suceso donde se experimenta una incomodidad 

subjetiva (Gómez-López, 2007). En ese sentido, los ambientes de naturaleza hostil, como es el 

caso del departamento de policía, facilitan la aparición de esta condición, lo cual se manifiesta a 

manera de ansiedad, estrés y depresión, debido a que estos síntomas forman parte de los 

mecanismos de respuesta ante condiciones estresantes (Da Silva et al., 2014; Vargas et al., 2011). 

En ese sentido, los oficiales de policía, siendo un sector laboral expuesto a condiciones hostiles, 

tienden a presentar mayores índices de estrés, ansiedad y depresión como una respuesta 
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inconsciente ante el exceso de factores estresantes y demandantes (Almale et al., 2014; Stoyanova 

y Harizanova, 2016). Al respecto, es aún escasa la evidencia empírica en muestras policiales 

(Blanco-Álvarez y Thoen, 2017). 

2.4.1.3 Satisfacción con la vida en oficiales de policía 

Por otra parte, el ambiente laboral de los oficiales de policía es de carácter hostil, estresante y 

demanda constantemente una exigencia emocional y física, lo cual, aunado a la constante demanda 

laboral por parte de sus supervisores, crea una serie de condiciones desfavorables para la calidad 

de vida de sus integrantes (Almale et al., 2014; Ritu et al., 2014; Stoyanova y Harizanova, 2016). 

Debido a estas características los niveles de satisfacción hacia la vida por parte de los policías son 

bajos (Da Silva et al., 2014; García et al., 2013; Manchado et al., 2009). 

 

Una vez definidos los principales conceptos teóricos considerados en este trabajo es 

importante destacar que las investigaciones sobre la prevalencia de fenómenos como el síndrome 

de burnout, el malestar psicológico y la baja satisfacción con la vida en muestras policiacas son 

aún escasas pese a que estos conceptos estén asociados de manera estrecha con fenómenos y 

alteraciones a la integridad física, psicológica y emocional en este sector (Blanco-Álvarez T y 

Thoen, 2017; Diener et al., 1985; Rojas-Solís y Morán, 2015). Esto adquiere especial relevancia 

al considerar la producción científica de estos constructos en México, país con una notable escasez 

de estudios sobre estos sectores poblacionales vulnerables al padecimiento de dichas condiciones 

(Rojas-Solís y Morán, 2015). 

Así, con fundamento en lo expuesto en este apartado, la presente investigación tiene por 

objetivo principal analizar y comparar el grado de síndrome burnout, malestar psicológico y 

satisfacción con la vida en una muestra de oficiales de policía mexicanos en dos periodos de tiempo 

que contemplan la pandemia de COVID-19.  
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Capítulo III Método 

3.1 Diseño 

El presente estudio se realizó desde un paradigma positivista, un enfoque cuantitativo y utilizando 

un diseño no experimental, de corte longitudinal de tendencia (Delgado y Llorca, 2014; Phelan et 

al., 2014) y ex post facto; con alcances exploratorios, descriptivos y correlacionales. 

3.2 Definición de variables 

3.2.1 Variables predictoras 

Las variables predictoras que se consideraron para el presente estudio fueron: 1) la edad de 

los participantes; 2) el periodo de servicio como oficiales de policía; 3) los índices de síndrome de 

burnout; 4) los índices de malestar psicológico; y 5) los índices de satisfacción con la vida 

3.2.2 Variables criterio  

Las variables criterio que se incluyeron, considerando la puntuación obtenida en sus 

respectivas subescalas, fueron: el síndrome de burnout, malestar psicológico y satisfacción con la 

vida. 

3.2.3 Definición conceptual 

3.2.3.1 Burnout 

Se define como un estado extremo de estrés derivado de la demanda excesiva de energía, 

recursos y disponibilidad de los trabajadores (Da Silva et al., 2014). Esta condición genera 

repercusiones en la integridad física, emocional y psicológica como el desgaste emocional, 

despersonalización y la baja realización personal que puede producirse en ambientes estresantes y 

de naturaleza hostil (Maslach y Jackson, 1986). 

 

3.2.3.2 Malestar psicológico 

Para este trabajo se identifica como la manifestación de síntomas como ansiedad, estrés y 

depresión derivada de un conjunto de cambios emocionales relacionados con un evento, 
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circunstancia o suceso donde se experimenta una incomodidad subjetiva (Gallegos et al., 2019; 

Gómez-López, 2007; Kessler et al., 2003). 

 

3.2.3.3 Satisfacción con la vida 

Como parte del bienestar subjetivo, este concepto hace referencia al grado con el que algún 

sujeto evalúa su calidad de vida, en conjunto, de forma positiva (Rojas-Solís y Morán, 2015). Este 

constructo está constituido por tres componentes relacionados entre sí, los cuales son: afecto 

positivo, ausencia de afecto negativo y satisfacción con la vida (Arita, 2005). 

3.2.4 Definición operacional 

3.2.4.1 Burnout 

Se utilizó la Maslach Burnout Inventory-Human Services Survey (MBI-HSS; Maslach y 

Jackson, 1986) en su versión traducida al español y validada para México por Sánchez-Nieto 

(2012), la cuál evalúa la presencia e intensidad del síndrome de quemarse en el trabajo (burnout). 

La fiabilidad de las subescalas obtenida en el presente estudio osciló entre .76 y .96 para el 

agotamiento emocional; .19 y .85 para la despersonalización; y .08 y .84 para la realización 

personal. 

3.2.4.2 Malestar psicológico 

Se aplicó la Kessler’s Psychological Distress Scale (K-10; Kessler et al., 2003) en su 

versión traducida al español y validada para México por Vargas y colaboradores (2011). Este 

instrumento mide los índices de malestar psicológico, ansiedad y depresión presente. Por último, 

la fiabilidad de la escala obtenida en el presente estudio osciló entre el .72 y .87. 

 

3.2.4.3 Satisfacción con la vida 

Se aplicó la Escala de Satisfacción con la Vida (SWLS; Diener et al., 1985), en su versión 

traducida al español y validada para México por Padrós y colaboradores (2015). Esta escala mide 

el grado de satisfacción con la vida. Por otra parte, la fiabilidad de la escala obtenida en el presente 

estudio osciló entre el .89 y .98. 
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3.3 Población y selección de la muestra 

La muestra fue seleccionada por conveniencia y de manera no probabilística mediante la 

técnica de bola de nieve. Los criterios de inclusión utilizados para ser partícipes en la investigación 

fueron: 1) ser oficiales de policía, entendiendo a esta población como toda aquella persona cuya 

labor, oficio o profesión sea ejercida en las instalaciones o bajo el cargo de la institución oficial 

encargada del seguimiento y cumplimiento de las leyes correspondientes a un territorio asignado 

(Kula, 2017) y 2) tener un puesto y labor activa dentro del departamento de policía durante la 

realización de la investigación.  

Fue así, de una población total de aproximadamente 3000 oficiales de policía que indicaron 

estar laborando en el estado de Puebla (México) laborando como policías de a pie, operativo/as, 

administrativo/as, patrullero/as y moto patrullero/as. Por tanto, se contó con la participación de un 

total de 8 personas en el primer muestreo y 8 más en el segundo.  

En ese sentido, para la presente investigación se contemplaron dos muestras, la primera, 

denominada como “muestra A”, la cual estuvo compuesta por 4 mujeres (50%) y 4 varones (50%) 

con edades entre los 19 y 42 años (M=26.88; DE=8.06) y un periodo de servicio activo de entre 3 

y 72 meses (M=23.50; DE=24.16), los datos de los participantes fueron recolectados en el mes de 

julio del año 2020.  

Por otra parte, la “muestra B” fue conformada por 4 mujeres (50%) y 4 varones (50%) con 

edades entre los 21 y 39 años (M=28.00; DE=5.63) y un periodo de servicio activo de un mínimo 

de 12 y un máximo de 84 meses (M=42.50; DE=27.82), los datos de los participantes fueron 

recolectados en el mes de junio del año 2021. 

Cabe señalar que ambos grupos fueron equivalentes y su rango de edad general oscila entre 

los 19 y 42 años (M=27.44; DE=6.74) con un periodo de servicio activo entre los 3 y 84 meses 

(M=33.00; DE=27.01). 

A continuación, en la Tabla 1, se muestra las principales características sociodemográficas 

de los y las participantes de la muestra A. 

Tabla 1. Principales características sociodemográficas de la muestra A 

Variables  Mujeres Hombres M DT 

  n % n %   

 19 1 12.5     
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Edad 20 0 0.0 1 12.5   

22 0 0.0 1 12.5   

24 1 12.5 0 0.0   

26 0 0.0 2 25.0   

36 1 12.5 0 0.0   

42 1 12.5 0 0.0   

Total 4 50.0 4 50.0 26.88 8.06 

Periodo de 

servicio 

(meses) 

3 1 12.5 0 0.0   

5 2 25.0 0 0.0   

10 1 12.5 0 0.0   

18 0 0.0 1 12.5   

34 0 0.0 1 12.5   

41 0 0.0 1 12.5   

72 0 0.0 1 12.5   

Total 4 50.0 4 50.0 23.50 24.16 

Cargo 

desempeñado 

Administrativo(a) 1 12.5 0 0.0   

Policía de a pie 2 25.0 4 50.0   

Moto-patrullero(a) 1 12.5 0 0.0   

Total 4 50.0 4 50.0   

Nota: M=Promedio, DE=Desviación estándar. Elaboración propia. 

En la Figura 1 se puede apreciar como la distribución de la muestra A es equitativa 

pues presenta el mismo número tanto de mujeres como de hombres. 
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Figura 1. Distribución de la muestra A por sexo. Elaboración propia. 

En la Figura 2 se muestra la distribución de las y los participantes según su edad, en ese 

sentido, únicamente dos participantes coincidieron al tener 26 años, mientras que el resto presenta 

edades variadas. 

Figura 2. Distribución de la muestra A por edad. Elaboración propia. 
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Por otra parte, en la Figura 3 muestra la distribución de las y los participantes según su 

cargo desempeñado, la mayoría indicó ser policía de a pie. 

 

 

Figura 3. Distribución de la muestra A por cargo desempeñado. Elaboración propia. 

En ese mismo orden de ideas, en la Tabla 2, se muestra las principales características 

sociodemográficas de los y las participantes de la muestra B. 

Tabla 2. Principales características sociodemográficas de la muestra B 

Variables  Mujeres Hombres M DT 

  n % n %   

 

Edad 

21 0 0.0 1 12.5   

23 0 0.0 1 12.5   

25 1 12.5 0 0.0   

26 0 0.0 1 12.5   

29 0 0.0 1 12.5   

30 1 12.5 0 0.0   

31 1 12.5 0 0.0   

39 1 12.5 0 0.0   

Total 4 50.0 4 50.0 28.00 5.63 
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Periodo de 

servicio 

(meses) 

30 0 0.0 1 12.5   

44 0 0.0 1 12.5   

56 0 0.0 1 12.5   

77 1 12.5 0 0.0   

84 0 0.0 1 12.5   

Total 4 50.0 4 50.0 42.50 27.82 

Cargo 

desempeñado 

Policía operativo(a) 1 12.5 0 0.0   

Policía de a pie 3 37.5 2 25.0   

Moto-patrullero(a) 0 0.0 2 25.0   

Total 4 50.0 4 50.0   

Nota: M=Promedio, DE=Desviación estándar. Elaboración propia. 

En la Figura 4 se puede apreciar como la distribución de la muestra B es equitativa 

pues presenta el mismo número tanto de mujeres como de hombres. 

Figura 4. Distribución de la muestra B por sexo. Elaboración propia. 

En la Figura 5 se muestra la distribución de las y los participantes según su edad, en ese 

sentido, las y los participantes presentan edades variadas. 
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Figura 5. Distribución de la muestra B por edad. Elaboración propia. 

Así, en la Figura 6 muestra la distribución de las y los participantes según su cargo 

desempeñado, la mayoría indicó ser policía de a pie. 

 

 

Figura 6. Distribución de la muestra B por cargo desempeñado. Elaboración propia. 
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3.4 Instrumentos de recolección de datos 

Se utilizaron los siguientes instrumentos, y en las instrucciones de cada escala se agregó la 

expresión “durante la contingencia sanitaria por COVID-19”, para delimitar el contexto 

contemplado en la investigación. 

 

3.4.1 Datos sociodemográficos 

Conformado por 4 reactivos que recabaron información sobre el sexo, edad, período de servicio 

(en meses) y cargo desempeñado. Las opciones de respuesta fueron de opción múltiple para el 

sexo (1=Mujer, 2=Hombre) y el cargo desempeñado (1=Custodio/a, 2=Administrativo/a, 

3=Policía de a pie, 4=Moto-patrullero/a, 5=Motociclista, 6=Policía operativo/a, 7=Encargado en 

turno, 9=Patrullero y 10=Otro), mientras que para los reactivos de edad y periodo de servicio fue 

una casilla de respuesta numérica libre. 

 

3.4.2 Escala de burnout 

Para evaluar la presencia e intensidad del síndrome de quemarse en el trabajo (burnout) se utilizó 

el Maslach Burnout Inventory-Human Services Survey (MBI-HSS; Maslach y Jackson, 1986) en 

su versión traducida al español y validada para México por Sánchez-Nieto (2012). Este 

instrumento consta de 22 ítems, divididos en tres categorías: agotamiento emocional (9 ítems, p. 

ej.: “Me siento emocionalmente defraudado en mi trabajo”), despersonalización (5 ítems, p. ej.: 

“Siento que estoy tratando a algunos ciudadanos, como si fuesen objetos impersonales”), y 

realización personal (8 ítems, p. ej.: “Siento que puedo entender fácilmente a las personas que 

tengo que atender”). Los reactivos se evaluaron por medio de una escala Likert de seis puntos, 

donde: 1=Nunca, 2=Algunas veces al año, 3=Algunas veces al mes, 4=Algunas veces a la semana, 

5=Unas pocas veces a la semana y 6=Todos los días. En este sentido, de acuerdo con Aranda y 

sus colaboradores (2016), las puntuaciones altas en los factores de agotamiento emocional y 

despersonalización y una baja puntuación en realización personal indican una fuerte presencia del 

burnout. Ahora bien, para la presente investigación se adoptaron los criterios de Sánchez-Nieto 

(2012) donde se presentan los siguientes valores para la clasificación de la intensidad del síndrome 

de burnout (ver Tabla 3). Los índices de alfa de Cronbach obtenidos para las subescalas en 
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estudios previos con policías mexicanos han sido α=0.84 para agotamiento emocional, α=0.64 para 

despersonalización y α=0.86 para realización personal (Rojas-Solís y Morán, 2015).  

 

Tabla 3. Valores de intensidad para el MBI-HSS 

Intensidad Baja Media Alta 

Agotamiento emocional ≤18 19-27 ≥27 

Despersonalización ≤5 6-9 ≥10 

Realización personal ≤33 34-39 ≥40 

Nota. Elaboración propia a partir de Sánchez-Nieto (2012). 

 

3.4.3 Escala de malestar psicológico, depresión y ansiedad 

Se utilizó el Kessler’s Psychological Distress Scale (K-10; Kessler et al., 2003) en su versión 

traducida al español y validada para México (Vargas et al., 2011). Esta escala unifactorial está 

compuesta por 10 ítems redactados a forma de pregunta (p. ej.: “¿Con qué frecuencia te has sentido 

cansado/a, sin alguna buena razón?”), los cuales miden el grado de ansiedad y depresión presente. 

Las opciones de respuesta para este instrumento son de tipo Likert y van del 1 al 5, donde 1=Nunca, 

2=Pocas veces, 3=A veces, 4=Muchas veces y 5=Siempre, donde a mayor puntuación mayor es la 

presencia de malestar psicológico, ansiedad y depresión. En este sentido, tal y como se puede 

observar en la Tabla 4, se asignó la siguiente clasificación con fundamento en los criterios de 

Vargas y colaboradores (2011). El índice de alfa de Cronbach reportado por estudios previos para 

esta escala fue de α=0.90 (Vargas et al., 2011).  

 

Tabla 4. Valores de intensidad para la escala K-10 de Kessler 

Intensidad Baja Moderada Alta Muy alta 

Malestar psicológico (sintomatología 

de ansiedad y depresión) 

10-15 16-21 22-29 30-50 

Nota. Elaboración propia a partir de Vargas et al. (2011). 
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3.4.4 Escala de satisfacción con la vida 

Se aplicó la Escala de Satisfacción con la Vida (SWLS; Diener et al., 1985), en su versión traducida 

al español y validada para México (Padrós-Blásquez et al., 2015). Este instrumento es unifactorial 

y, tal como su nombre lo indica, mide el grado de satisfacción con la vida por medio de 5 ítems 

(p. ej.: “En la mayoría de los aspectos de mi vida es como yo quiero que sea”), los cuales se 

responden con una escala tipo Likert de cinco puntos, donde 1=Completamente desacuerdo, 

2=Desacuerdo, 3=Ni de acuerdo ni en desacuerdo, 4=De acuerdo y 5=Completamente de 

acuerdo, en ese sentido, a mayor puntuación mayor es el grado de satisfacción con la vida 

(Vinaccia et al., 2019). Así mismo, tal y como se puede observar en la Tabla 5, se asignó la 

siguiente clasificación considerando los criterios utilizados por Padrós-Blásquez et al. (2015). El 

índice de alfa de Cronbach obtenido en esta escala por Padrós-Blásquez y sus colaboradores fue 

de α=0.83.  

 

Tabla 5. Valores de satisfacción para la escala SWLS 

Nota. BS=Baja satisfacción, SL=Satisfacción leve, N=Neutral, S=Satisfacción, AS=Alta satisfacción. Elaboración 

propia a partir de Padrós-Blásquez et al. (2015). 

 

3.4.5 Confiabilidad de las subescalas contempladas 

Para la realización de los análisis de fiabilidad de las subescalas implementadas se utilizó el alfa 

de Cronbach (ver Tabla 6 a 8).  

Tal y como se puede apreciar en la siguiente Tabla y de acuerdo con lo mencionado por 

Oviedo y Campo-Arias (2005) en cuanto a la interpretación del coeficiente alfa, las tres subescalas 

del síndrome de burnout en la muestra A presentan índices de confiabilidad aceptables pues 

presentan puntuaciones que oscilan entre .58 y .95. 

Tabla 6. Índices de confiabilidad de las subescalas del síndrome de burnout (muestra A) 

 Subescala α Total α Mujeres α Hombres 

Niveles BS SL N S AS 

Satisfacción con la 

vida 

5-9 10-14 15 16-20 21-25 
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Síndrome de 

burnout 

Desgaste 

emocional 
.91 .73 .95 

Despersonalización .68 .85 .64 

Realización 

personal 
.72 .84 .58 

Nota: α=Alpha de Cronbach. Elaboración propia. 

En ese mismo orden de ideas, la dimensión de malestar psicológico muestra índices de 

fiabilidad que oscilan de un .81 a .85, lo que indica que la consistencia interna es buena. 

Tabla 7. Índices de confiabilidad de la subescala del malestar psicológico (muestra A) 

 α Total α Mujeres α Hombres 

Malestar 

psicológico 
.85 .86 .81 

Nota: α=Alpha de Cronbach. Elaboración propia. 

Por otra parte, la escala de satisfacción con la vida muestra índices de fiabilidad que oscilan 

de un .89 a .91, lo que indica que la consistencia interna es favorable para esta investigación. 

Tabla 8. Índices de confiabilidad de la subescala de satisfacción con la vida (muestra A) 

 α Total α Mujeres α Hombres 

Satisfacción con 

la vida 
.91 .90 .89 

Nota: α=Alpha de Cronbach. Elaboración propia. 

Así, derivado de los análisis de los índices de confiabilidad obtenidos en las escalas y 

subescalas implementadas en la muestra A son, en general, altos (ver Tabla 13). 

Ahora bien, en cuanto a la muestra B, en la Tabla 9 las subescalas de despersonalización y 

realización personal muestran índices de fiabilidad que oscilan de un .19 a .45 y de un .08 a .63 

correspondientemente, lo que indica que son bajos, por lo que se sugiere cautela al momento de 

interpretar los resultados. 

Tabla 9. Índices de confiabilidad de las subescalas del síndrome de burnout (muestra B) 

 Subescala α Total α Mujeres α Hombres 

Síndrome de 

burnout 

Desgaste 

emocional 
.92 .90 .96 

Despersonalización .45 .40 .19 
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Realización 

personal 
.63 .84 .08 

Nota: α=Alpha de Cronbach. Elaboración propia. 

Así mismo, la dimensión de malestar psicológico muestra índices de fiabilidad que oscilan 

de un .72 a .87 , lo que indica que la consistencia interna es buena. 

Tabla 10. Índices de confiabilidad de la subescala del malestar psicológico (muestra B) 

 α Total α Mujeres α Hombres 

Malestar psicológico .78 .72 .87 

Nota: α=Alpha de Cronbach. Elaboración propia. 

Por último, la escala de satisfacción con la vida muestra índices de fiabilidad de .98, lo que 

indica que la consistencia interna es buena. 

Tabla 11. Índices de confiabilidad de la subescala de satisfacción con la vida (muestra B) 

 α Total α Mujeres α Hombres 

Satisfacción con la 

vida 
.98 .98 .98 

Nota: α=Alpha de Cronbach. Elaboración propia. 

Así, derivado de los análisis de los índices de confiabilidad obtenidos en las escalas y 

subescalas implementadas en la muestra B son, en general, altos (ver Tabla 14). 

 

3.5 Procedimiento 

Debido al difícil acceso a la población se utilizó la técnica de bola de nieve: se tuvo un contacto 

inicial con un miembro de la institución policial mediante una entrevista para explicar la naturaleza 

y objetivos de la investigación y de esta manera comenzar a contactar a los participantes. Una vez 

que los oficiales de policía accedieron a participar, se divulgó el cuestionario online, el cual 

requirió aproximadamente 15 minutos para su aplicación y se realizó en la plataforma de Google 

forms. Cabe señalar que para la contestación de este instrumento no se solicitó algún equipo de 

cómputo o telefonía en específico. Así, al inicio del cuestionario se presenta a las y los participantes 

las características generales y objetivos de la investigación, haciendo especial énfasis en el carácter 

voluntario y confidencial de su participación; añadido a ello también se incluyó un apartado en el 

formulario donde se subrayaba la voluntariedad de sus respuestas así como la confidencialidad y 
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anonimato de las mismas mediante la inclusión de una sección de carácter ineludible que 

proporcionaba acceso a la versión extendida y detallada del consentimiento informado. 

3.6 Aspectos éticos 

Por su naturaleza, la investigación psicológica se ve regida por aspectos éticos que involucran 

diversos factores tales como el cuidado de la integridad física, emocional y psicológica de los 

sujetos de estudio (Boggetti et al., 2018; Richaud, 2007). Por tanto, la prioridad de este estudio, 

en cuanto a ética, fue el establecimiento de estos aspectos, es que determinan el límite de las 

acciones hasta donde el investigador puede trabajar con la muestra seleccionada de forma segura 

y sin comprometer la integridad de los involucrados (Chávez et al., 2014); así como fomentar y 

promover la posibilidad de incrementar la cooperación de los participantes y por ende, la obtención 

de datos con mayor validez (Richaud, 2007). En ese sentido es preciso señalar que los oficiales de 

policía tuvieron conocimiento del carácter anónimo, confidencial y voluntario de su participación 

y dieron su consentimiento informado previo al llenado de la encuesta mediante un ítem ineludible 

que contemplaba la opción de participar, declinar o retirarse del estudio, mediante el formato del 

consentimiento informado y el aviso de privacidad para poder continuar con el cuestionario. El 

proceso general se acogió al Código Ético del Psicólogo (Asociación Mexicana de Psicología, 

2007) y la Declaración de Helsinki (Comisión Nacional de Bioética, 2013; Manzini, 2000). No 

hubo entonces obligatoriedad en la participación y tampoco gratificación para la misma. La 

recolección de datos de la muestra A abarcó el mes de julio del año 2020 y mientras que la de la 

muestra B el mes de junio del año 2021. 

 

3.7 Análisis estadístico 

A partir de los análisis descriptivos se obtuvieron los índices de consistencia interna (Alpha de 

Cronbach) de las subescalas implementadas, y luego las principales medidas de tendencia central 

para cada una de las dimensiones, tanto sociodemográficas como de los instrumentos utilizados. 

De igual forma, se identificaron las principales medidas de tendencia central para cada uno de los 

factores involucrados (tanto sociodemográficos como de las subescalas implementadas) y la 

prueba T de Student de muestras independientes para comparar las puntuaciones entre la muestra 

A y la muestra B.  
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Así mismo, tal y como sugieren Mohd y Bee (2011) sobre el uso de pruebas de normalidad 

en muestras menores a 50 participantes, se realizaron los análisis de normalidad a través de la 

prueba de Shapiro-Wilk, cuyos resultados indicaron la distribución anormal de los datos. En ese 

sentido, se utilizaron técnicas no paramétricas en los análisis inferenciales, esto siguiendo lo 

mencionado por Ghasemi y Zahediasl (2012); por otra parte, las correlaciones fueron obtenidas a 

través del índice de Spearman (rho). Para los análisis estadísticos se utilizó el programa de SPSS 

(Statistical Package for the Social Sciences) en su versión 25 para Windows. 
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Capitulo IV Resultados 

4.1 Estadísticos descriptivos 

 

Así, en la Tabla 12 se presentan las medidas de tendencia central con respecto a las variables de 

edad y sexo, así como los índices de confiabilidad del Alfa de Cronbach obtenidos para cada una 

de las variables del estudio en la muestra total. Al respecto y de acuerdo con la interpretación del 

coeficiente alfa sugeridos por Oviedo y Campo-Arias (2005), la mayoría de las subescalas 

contempladas presentan niveles aceptables de confiabilidad, con la excepción de las dimensiones 

de “despersonalización” y “realización personal”. En esa misma línea de pensamiento, y tomando 

como criterio lo mencionado por Mohd y Bee (2011), las subescalas implementadas presentan 

anormalidad en la distribución de sus datos.  La edad promedio en el grupo de mujeres fue de 30 

años, mientras que en el de hombres se halló en los 24 años. Las mujeres presentan un periodo de 

servicio de 18 meses en promedio, mientras que los hombres un promedio de 47 meses. Las 

dimensiones de “agotamiento emocional” y “realización personal” obtuvieron las puntuaciones 

más altas. 

 

Tabla 12. Análisis de fiabilidad, normalidad y estadísticos descriptivos, muestra total 

  α S-W M Md DT Mín Máx 

Edad 

Total - - 27.44 26.00 6.74 19 42 

Mujeres - - 30.75 30.50 7.92 19 42 

Hombres - - 24.13 24.50 3.09 20 29 

Periodo de servicio 

(meses) 

Total - - 33.00 27.50 27.01 3 84 

Mujeres - - 18.63 11.00 24.57 3 77 

Hombres - - 47.38 42.50 22.09 18 84 

Agotamiento 

emocional 

Total .91 .292 27.88 26.50 11.14 10 44 

Mujeres .80 .921 24.63 23.00 7.36 13 36 
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Hombres .95 .045 31.13 38.50 13.69 10 44 

Despersonalización 

Total .56 .109 15.75 15.00 5.82 7 25 

Mujeres .72 .816 13.75 13.00 4.89 7 21 

Hombres .47 .032 17.75 21.00 6.29 10 25 

Realización 

personal 

Total .62 .506 34.25 36.00 7.05 20 45 

Mujeres .80 .635 33.75 34.50 8.54 20 45 

Hombres .30 .613 34.75 35.00 5.75 26 42 

Malestar 

psicológico 

Total .82 .205 22.19 20.00 5.61 14 33 

Mujeres .82 .014 23.25 20.00 5.54 19 33 

Hombres .83 .543 21.13 20.00 5.84 14 30 

Satisfacción con la 

vida 

Total .95 .132 16.50 18.00 7.08 5 25 

Mujeres .95 .301 18.50 19.50 6.48 8 25 

Hombres .95 .534 14.50 15.50 7.50 5 25 

Nota: α=Alpha de Cronbach, S-W=Índice de Shapiro-Wilk, M=Promedio, Md=Mediana, DE=Desviación estándar, 

Mín=Mínimo, Max=Máximo. Elaboración propia. 

 

A continuación, en la Tabla 13, se presentan las medidas de tendencia central con respecto 

a las variables de edad y sexo, así como los índices de confiabilidad del Alfa de Cronbach 

obtenidos para cada una de las variables del estudio en la muestra A. Al respecto y de acuerdo con 

la interpretación del coeficiente alfa (Oviedo y Campo-Arias, 2005), la mayoría de las subescalas 

contempladas presentan niveles aceptables de confiabilidad, con la excepción de la dimensión de 

“despersonalización”. En esa misma línea de pensamiento, y tomando los criterios mencionados 

previamente (Mohd y Bee, 2011), las subescalas implementadas presentan anormalidad en la 

distribución de sus datos. La edad promedio se encontró en 30 años para las mujeres y 23 para los 

hombres. Las mujeres presentan un periodo de servicio de 5 meses en promedio, mientras que los 

hombres un promedio de 41 meses. Las dimensiones de “agotamiento emocional” y “realización 

personal” obtuvieron las puntuaciones más altas. 
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Tabla 13. Análisis de fiabilidad, normalidad y estadísticos descriptivos (muestra A) 

  α S-W M Md DT Mín Máx 

Edad 

Total - - 26.88 25.00 8.06 19 42 

Mujeres - - 30.25 30.00 10.59 19 42 

Hombres - - 23.50 24.00 3.00 20 26 

Periodo de servicio 

(meses) 

Total - - 23.50 14.00 24.16 3 72 

Mujeres - - 5.75 5.00 2.98 3 10 

Hombres - - 41.25 37.50 22.64 18 72 

Agotamiento 

emocional 

Total .91 .359 30.13 30.00 11.50 13 44 

Mujeres .73 .349 25.75 23.00 6.94 21 36 

Hombres .95 .372 34.50 40.50 14.48 13 44 

Despersonalización 

Total .68 .116 15.88 15.00 6.26 9 25 

Mujeres .85 .252 15.00 15.00 5.88 9 21 

Hombres .64 .281 16.75 16.00 7.41 10 25 

Realización 

personal 

Total .72 .213 34.88 36.00 6.37 26 42 

Mujeres .84 .257 34.00 34.50 7.16 26 41 

Hombres .58 .245 35.75 36.50 6.44 28 42 

Malestar 

psicológico 

Total .85 .279 23.25 21.00 5.72 17 33 

Mujeres .86 .294 25.25 24.00 6.39 20 33 

Hombres .81 .243 21.25 20.00 4.99 17 28 

Satisfacción con la 

vida 

Total .91 .758 16.13 18.00 6.24 5 25 

Mujeres .90 .200 18.75 19.50 5.90 11 25 

Hombres .89 .268 13.50 15.50 6.13 5 18 

Nota: α=Alpha de Cronbach, S-W=Índice de Shapiro-Wilk, M=Promedio, Md=Mediana, DE=Desviación estándar, 

Mín=Mínimo, Max=Máximo. Elaboración propia. 
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Ahora bien, en la siguiente Tabla se presentan las medidas de tendencia central con 

respecto a las variables de edad y sexo, así como los índices de confiabilidad del Alfa de Cronbach 

obtenidos para cada una de las variables del estudio en la muestra B. En ese sentido y siguiendo 

los criterios mencionados previamente respecto al coeficiente de alfa las subescalas implementadas 

arrojaron un nivel de confiabilidad alto, con excepción de las dimensiones de “despersonalización” 

y “realización personal”. Por otra parte, las subescalas los datos mostraron una distribución 

anormal. La edad promedio en el grupo de mujeres fue de 31 años, mientras que en el de hombres 

se halló en los 24 años. Las mujeres presentan un periodo de servicio de 31 meses en promedio, 

mientras que los hombres un promedio de 53 meses. Las dimensiones de “agotamiento emocional” 

y “realización personal” obtuvieron las puntuaciones más altas. 

Tabla 14. Análisis de fiabilidad, normalidad y estadísticos descriptivos (muestra B) 

  α S-W M Md DT Mín Máx 

Edad 

Total - - 28.00 27.5 5.63 21 39 

Mujeres - - 31.25 30.50 5.79 25 39 

Hombres - - 24.75 24.50 3.50 21 29 

Periodo de servicio 

(meses) 

Total - - 42.50 37.00 27.82 12 84 

Mujeres - - 31.50 18.50 30.94 12 77 

Hombres - - 53.50 50.00 22.94 30 84 

Agotamiento 

emocional 

Total .92 .724 25.63 26.00 11.04 10 40 

Mujeres .90 .664 23.50 24.50 8.66 13 32 

Hombres .96 .437 27.75 30.50 14.05 10 40 

Despersonalización 

Total .43 .562 15.63 15.00 5.78 7 23 

Mujeres .40 .572 12.50 13.00 4.12 7 17 

Hombres .19 .050 18.75 21.00 5.90 10 23 

Realización personal 
Total .63 .906 33.63 35.00 8.07 20 45 

Mujeres .84 .888 33.50 34.50 10.90 20 45 
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Hombres .08 .613 33.75 35.00 5.73 26 39 

Malestar psicológico 

Total .78 .398 21.13 19.00 5.66 14 30 

Mujeres .72 .001 21.25 19.00 4.50 19 28 

Hombres .87 .574 21.00 20.00 7.39 14 30 

Satisfacción con la 

vida 

Total .98 .124 16.88 19.00 8.25 5 25 

Mujeres .98 .418 18.25 20.00 7.93 8 25 

Hombres .98 .470 15.50 16.00 9.53 5 25 

Nota: α=Alpha de Cronbach, S-W=Índice de Shapiro-Wilk, M=Promedio, Md=Mediana, DE=Desviación estándar, 

Mín=Mínimo, Max=Máximo. Elaboración propia. 

4.2 Comparación de puntuaciones 

4.2.1 Puntos de corte 

Siguiendo el orden de los objetivos e hipótesis planteadas para este trabajo, a continuación, en la 

Tabla 15 se muestran los puntos de corte para los valores obtenidos en la escala MBI-HSS para la 

muestra total, así como para las muestras A y B. En ese sentido, destaca la presencia de un nivel 

alto de desgaste emocional en el 50% de la muestra total. Por otra parte, se presenta un 87.5% de 

alta despersonalización y un 50% de baja realización personal.  

 

Tabla 15. Puntos de corte en las dimensiones del síndrome de burnout 

Muestra Intensidad 

Agotamiento 

emocional  

f (%) 

Despersonalización 

f (%) 

Realización 

personal 

f (%) 

Muestra total 

(n=16) 

Alta 8(50%) 14(87.5) 4(25%) 

Media 5(31.3%) 2(12.5%) 4(25%) 

Baja 3(18.8%) 0(0%) 8(50%) 

A (n=8) 

julio 2020 

Alta 4(50%) 7(87.5%) 3(37.5%) 

Media 3(37.5%) 1(12.5%) 1(12.5%) 

Baja 1(12.5%) 0(0%) 4(50%) 

B (n=8) Alta 4(50%) 7(87.5%) 1(12.5) 
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junio 2021 Media 2(25%) 1(12.5%) 3(37.5%) 

Baja 2(25%) 0(0%) 4(50%) 

Nota. Elaboración propia a partir de Sánchez-Nieto (2012). 

Respecto al malestar psicológico, la Tabla 16 muestra los puntos de corte de los resultados 

obtenidos, en ese sentido se puede observar que el 50% de la muestra manifestó un nivel moderado 

en cuanto a la presencia de malestar psicológico. 

 

Tabla 16. Puntos de corte en la dimensión malestar psicológico 

Muestra Variable Malestar psicológico f (%) 

Muestra total (n=16) 

Muy alta 2(12.5%) 

Alta 5(31.3%) 

Moderada 8(50%) 

Baja 1(6.3%) 

A (n=8) 

julio 2020 

Muy alta 1(12.5%) 

Alta 3(37.5%) 

Moderada 4(50%) 

Baja 0(0%) 

B (n=8) 

junio 2021 

Muy alta 1(12.5%) 

Alta 2(25%) 

Moderada 4(50%) 

Baja 1(12.5%) 

Nota. Elaboración propia a partir de Vargas et al. (2011). 

Ahora bien, tal y como se muestra en la Tabla 17, en el caso de la satisfacción con la vida, 

destaca que la muestra total obtuvo un 37.5% de alta satisfacción. 

 

Tabla 17. Puntos de corte en la dimensión satisfacción con la vida 

Muestra Variable Satisfacción con la vida f (%) 

Muestra total (n=16) Alta satisfacción 6(37.5%) 
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Satisfacción 4(25%) 

Neutral 0(0%) 

Satisfacción leve 3(18.8%) 

Baja satisfacción 3(18.8%) 

A (n=8) 

julio 2020 

Alta satisfacción 2(25%) 

Satisfacción 3(37.5%) 

Neutral 0(0%) 

Satisfacción leve 2(25%) 

Baja satisfacción 1(12.5%) 

B (n=8) 

junio 2021 

Alta satisfacción 4(50%) 

Satisfacción 1(12.5%) 

Neutral 0(0%) 

Satisfacción leve 1(12.5%) 

Baja satisfacción 2(25%) 

Nota. Elaboración propia a partir de Padrós-Blásquez et al. (2015). 

4.2.2 Prueba T de Student 

Consecutivamente, en la siguiente Tabla 18 se puede apreciar los resultados de la prueba T de 

Student donde destaca que la significancia calculada para el agotamiento emocional en ambos 

grupos fue de .669, por lo tanto, es posible afirmar que ambas muestras provinieron de poblaciones 

con similares varianzas. Por otra parte, se observa que la significancia calculada de la prueba T de 

Student fue de .438, por lo que se presentó evidencia estadística para afirmar que no existe una 

diferencia significativa en nivel de agotamiento emocional de ambas muestras. 

 

Tabla 18. Prueba T de Student para la dimensión agotamiento emocional 

  Prueba de Levene Prueba T para igualdad de medidas 

  F Sig. t gl Sig.(2-colas) 

Agotamiento 

emocional 

Se asumen 

varianzas 

iguales 

.190 .669 .798 14 .438 

Nota. F= Distribución F, Sig.= Significancia, t= Estadístico T, gl= Grados de libertad. Elaboración propia. 
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En ese sentido, tal y como se puede observar en la siguiente Tabla, la significancia 

calculada para la despersonalización de ambos grupos fue de .499, por lo que es posible afirmar 

que ambas muestras provinieron de poblaciones con similares varianzas. Continuando con el 

mismo orden, se identificó que la significancia calculada de la prueba T de Student fue de .935, 

por lo que fue posible afirmar la no existencia de una diferencia estadísticamente significativa en 

el nivel de despersonalización de ambas muestras. 

 

Tabla 19. Prueba T de Student para la dimensión despersonalización 

  Prueba de Levene 
Prueba T para igualdad de 

medidas 

  F Sig. t gl Sig.(2-colas) 

Despersonalización 

Se asumen 

varianzas 

iguales 

.481 .499 .083 14 .935 

Nota. F= Distribución F, Sig.= Significancia, t= Estadístico T, gl= Grados de libertad. Elaboración propia. 

 

Siguiendo el mismo orden de ideas, en cuanto a la dimensión de realización personal en la 

siguiente Tabla es posible observar que la significancia calculada para ambos grupos fue de .666, 

por lo que es posible afirmar que ambas muestras provinieron de poblaciones con similares 

varianzas. Así, la significancia calculada de la prueba T de Student fue de .736, por lo que fue 

posible afirmar la no existencia de una diferencia estadísticamente significativa en el nivel de 

realización personal de ambas muestras. 

 

Tabla 20. Prueba T de Student para la dimensión realización personal 

  Prueba de Levene 
Prueba T para igualdad de 

medidas 

  F Sig. t gl Sig.(2-colas) 
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Realización 

personal 

Se asumen 

varianzas 

iguales 

.194 .666 .344 14 .736 

Nota. F=Distribución F, Sig.= Significancia, t= Estadístico T, gl= Grados de libertad. Elaboración propia. 

 

Ahora bien, la dimensión de malestar psicológico obtuvo las siguientes puntuaciones (ver 

Tabla 21). La significancia calculada para ambos grupos fue de .907, por lo que es posible afirmar 

que ambas muestras provinieron de poblaciones con similares varianzas. Por otra parte, la 

significancia calculada de la prueba T de Student fue de .468, por lo que fue posible afirmar que 

no existe una diferencia estadísticamente significativa en el nivel de malestar psicológico de ambas 

muestras. 

 

Tabla 21. Prueba T de Student para la dimensión malestar psicológico 

  Prueba de Levene 
Prueba T para igualdad de 

medidas 

  F Sig. t gl Sig.(2-colas) 

Malestar 

psicológico 

Se asumen 

varianzas 

iguales 

.014 .907 .746 14 .468 

Nota. F=Distribución F, Sig.= Significancia, t= Estadístico T, gl= Grados de libertad. Elaboración propia. 

 

Por último, en cuanto a la dimensión de satisfacción con la vida, se obtuvieron las 

siguientes puntuaciones (ver Tabla 22). La significancia calculada para ambos grupos fue de .193, 

por lo que es posible afirmar que ambas muestras provinieron de poblaciones con similares 

varianzas. En ese sentido, la significancia calculada de la prueba T de Student fue de .841, por lo 

que fue posible afirmar la no existencia de una diferencia estadísticamente significativa en el nivel 

de satisfacción con la vida de ambas muestras. 
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Tabla 22. Prueba T de Student para la dimensión satisfacción con la vida 

  Prueba de Levene 
Prueba T para igualdad de 

medidas 

  F Sig. t gl Sig.(2-colas) 

Satisfacción con la 

vida 

Se asumen 

varianzas 

iguales 

1.869 .193 -.205 14 .841 

Nota. F= Distribución F, Sig.= Significancia, t= Estadístico T, gl= Grados de libertad. Elaboración propia. 

4.2.3 Distribución de frecuencias por ítem 

Ahora bien, la Tabla 23 muestra la distribución por ítem de la dimensión de agotamiento 

emocional en ambas muestras. En ese sentido se pudo identificar que el ítem con mayor frecuencia 

es el 16 (“Siento que trabajar en contacto directo con la gente me cansa”) para la muestra A, 

mientras que para la muestra B fueron los ítems 2 (“Cuando termino mi jornada de trabajo me 

siento agotado”) y 8 (“Siento que mi trabajo me está desgastando”). Por otro lado, el reactivo con 

menor frecuencia fue el 1 (“Me siento emocionalmente defraudado en mi trabajo”) para la muestra 

A y el 20 (“Me siento como si estuviera al límite de mis posibilidades”) para la muestra B. 

 

Tabla 23. Distribución de frecuencia por ítem en la dimensión agotamiento emocional 

Ítem 

1 2 3 4 5 6 

F F F F F F 

A B A B A B A B A B A B 

1. Me siento 

emocionalmente 

defraudado en mi 

trabajo 

4 3 - 1 1 1 2 2 1 1 - - 

2. Cuando termino 

mi jornada de 
1 1 - - 1 2 3 1 2 3 1 1 
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trabajo me siento 

agotado 

3. Cuando me 

levanto por la 

mañana y me 

enfrento a otra 

jornada de trabajo 

me siento agotado 

- 1 1 2 3 2 2 1 2 1 - 1 

6. Siento que 

trabajar todo el día 

con la gente me 

cansa 

1 3 1 3 3 - 1 1 - 1 2 - 

8. Siento que mi 

trabajo me está 

desgastando 

1 2 2 1 - 2 3 - 1 3 1 - 

13. Me siento 

frustrado/a en mi 

trabajo 

3 3 - 3 1 2 3 - 1 - - - 

14. Siento que estoy 

demasiado tiempo 

en mi trabajo 

2 - - 3 3 1 1 1 1 2 1 1 

16. Siento que 

trabajar en contacto 

directo con la gente 

me cansa 

2 3 2 2 - - - 1 3 2 1 - 

20. Me siento como 

si estuviera al límite 

de mis posibilidades 

1 4 1 - 1 2 3 2 2 - - - 

Nota: 1=Nunca, 2= Algunas veces al año, 3=Algunas veces al mes, 4=Algunas veces a la semana, 5=Unas pocas 

veces a la semana, 6=Todos los días, F=Frecuencia, A=Muestra A, B=Muestra B. Elaboración propia. 
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Para el caso de la despersonalización, tanto la muestra A como la muestra B manifestaron 

una mayor frecuencia en el ítem 10 (“Siento que me he hecho más duro con la gente”); mientras 

que, en contraparte, el reactivo 15 (“Siento que realmente no me importa lo que les ocurra a las 

personas a las que tengo que atender profesionalmente”) fue el de menos frecuencia para la muestra 

A y el 5 (“Siento que estoy tratando a algunos ciudadanos, como si fuesen objetos impersonales“) 

para la muestra B (ver Tabla 24).  

 

Tabla 24. Distribución de frecuencia por ítem en la dimensión despersonalización 

Ítem 

1 2 3 4 5 6 

F F F F F F 

A B A B A B A B A B A B 

5. Siento que estoy 

tratando a algunos 

ciudadanos, como si 

fuesen objetos 

impersonales 

3 4 2 1 - 1 - - 2 1 1 1 

10. Siento que me he 

hecho más duro con 

la gente 

1 2 1 1 1 1 1 - 2 1 2 3 

11. Me preocupa 

que este trabajo me 

está endureciendo 

emocionalmente 

2 3 - 1 5 1 - 2 - - 1 1 

15. Siento que 

realmente no me 

importa lo que les 

ocurra a las personas 

4 3 - 2 2 - 1 1 - 1 1 1 
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a las que tengo que 

atender 

profesionalmente 

22. Siento que en mi 

trabajo los 

problemas 

emocionales son 

tratados de forma 

adecuada 

2 2 - 1 2 1 1 - 1 - 2 4 

Nota: 1=Nunca, 2= Algunas veces al año, 3=Algunas veces al mes, 4=Algunas veces a la semana, 5=Unas pocas 

veces a la semana, 6=Todos los días, F=Frecuencia, A=Muestra A, B=Muestra B. Elaboración propia. 

En el caso del factor “realización personal”, es posible identificar en la Tabla 25 que el 

ítem con mayor frecuencia en la muestra A fueron el 4 (“Siento que puedo entender fácilmente a 

las personas que tengo que atender”), 7 (“Siento que trato con mucha efectividad los problemas de 

las personas a las que tengo que atender”), 12 (“Me siento muy enérgico en mi trabajo”) y 19 

(“Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo”), mientras que el reactivo 4 (“Siento 

que puedo entender fácilmente a las personas que tengo que atender”) fue el de mayor frecuencia 

para la muestra B. En ese sentido, el ítem 17 (“Siento que puedo crear con facilidad un clima 

agradable en mi trabajo”) obtuvo una menor frecuencia en la muestra A, mientras que el 18 (“Me 

siento estimulado después de haber trabajado íntimamente con quienes tengo que atender”) fue el 

menos frecuente en la muestra B.  

 

Tabla 25. Distribución de frecuencia por ítem en la dimensión realización personal 

Ítem 

1 2 3 4 5 6 

F F F F F F 

A B A B A B A B A B A B 

4. Siento que puedo 

entender fácilmente 
- - 1 - 2 2 1 - 1 1 3 5 
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a las personas que 

tengo que atender 

7. Siento que trato 

con mucha 

efectividad los 

problemas de las 

personas a las que 

tengo que atender 

- 1 - 1 1 1 3 - 1 1 3 4 

9. Siento que estoy 

influyendo 

positivamente en las 

vidas de otras 

personas a través de 

mi trabajo 

1 3 - - 3 - 2 1 1 - 1 4 

12. Me siento muy 

enérgico en mi 

trabajo 

- - - - 1 2 3 2 1 - 3 4 

17. Siento que 

puedo crear con 

facilidad un clima 

agradable en mi 

trabajo 

1 - 2 - - 1 3 1 - 2 2 4 

18. Me siento 

estimulado después 

de haber trabajado 

íntimamente con 

quienes tengo que 

atender 

- 4 - 1 1 - 4 1 1 1 2 1 

19. Creo que 

consigo muchas 
- 2 - - 1 2 1 - 3 - 3 4 
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cosas valiosas en 

este trabajo 

21. Me parece que 

los ciudadanos con 

los que trabajo me 

culpan de algunos 

problemas 

- 1 - 2 3 1 2 1 1 - 2 3 

Nota: 1=Nunca, 2= Algunas veces al año, 3=Algunas veces al mes, 4=Algunas veces a la semana, 5=Unas pocas 

veces a la semana, 6=Todos los días, F=Frecuencia, A=Muestra A, B=Muestra B. Elaboración propia. 

En cuanto al malestar psicológico, el ítem de mayor frecuencia tanto para la muestra A 

como para la B fue el 8 (“¿Con que frecuencia has sentido que todo lo que haces representa un 

gran esfuerzo?”). Por otra parte, el reactivo 3 (“¿Con qué frecuencia te has sentido tan nervioso 

que nada te podía calmar?”) fue el menos frecuente en ambas muestras. 

 

Tabla 26. Distribución de frecuencia por ítem en la dimensión malestar psicológico 

Ítem 

1 2 3 4 5 

F F F F F 

A B A B A B A B A B 

1. ¿Con qué 

frecuencia te has 

sentido cansado, sin 

alguna buena razón? 

1 1 2 2 5 4 - 1 - - 

2. ¿Con qué 

frecuencia te has 

sentido nervioso? 

- 1 3 4 3 2 2 1 - - 

3. ¿Con qué 

frecuencia te has 

sentido tan nervioso 

5 5 - 2 3 1 - - - - 
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que nada te podía 

calmar? 

4. ¿Con que 

frecuencia te has 

sentido 

desesperado? 

2 3 3 3 3 1 - 1 - - 

5. ¿Con qué 

frecuencia te has 

sentido inquieto o 

intranquilo? 

- 2 6 4 1 2 1 - - - 

6. ¿Con que 

frecuencia te has 

sentido tan 

impaciente que no 

has podido 

mantenerte quieto? 

4 4 3 2 1 2 - - - - 

7. ¿Con qué 

frecuencia te has 

sentido deprimido? 

1 3 5 2 1 1 1 2 - - 

8. ¿Con que 

frecuencia has 

sentido que todo lo 

que haces representa 

un gran esfuerzo? 

- - - 2 4 3 2 2 2 1 

9. ¿Con qué 

frecuencia te has 

sentido tan triste que 

nada podía 

animarte? 

4 4 1 3 2 1 1 - - - 
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10. ¿Con que 

frecuencia te has 

sentido un inútil? 

2 5 4 1 2 1 - 1 - - 

Nota: 1=Nunca, 2= Pocas veces, 3=A veces, 4=Muchas veces, 5=Siempre, F=Frecuencia, A=Muestra A, B=Muestra 

B. Elaboración propia. 

 

Por último, en cuanto al elemento satisfacción con la vida el ítem con mayor grado de 

acuerdo fue el 4 (“Hasta ahora he conseguido de la vida las cosas que considero importantes”) 

tanto para la muestra A como para la muestra B. Así mismo, ambas muestras manifestaron un 

mayor grado de desacuerdo por el reactivo 5 (“Si pudiera vivir mi vida otra vez, no cambiaría casi 

nada”). 

 

Tabla 27. Distribución de frecuencia por ítem en la dimensión satisfacción con la vida 

Ítem 

1 2 3 4 5 

F F F F F 

A B A B A B A B A B 

1. En la mayoría de 

los aspectos de mi 

vida es como yo 

quiero que sea 

2 1 1 1 1 2 2 2 2 2 

2. Las circunstancias 

de mi vida son muy 

buenas 

1 1 - 2 4 - 2 1 1 4 

3. Estoy satisfecho 

con mi vida 
1 2 1 1 4 1 - 1 2 3 

4. Hasta ahora he 

conseguido de la 

vida las cosas que 

considero 

importantes 

1 2 3 1 1 1 - - 3 4 
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5. Si pudiera vivir 

mi vida otra vez, no 

cambiaría casi nada 

2 2 1 1 2 1 1 1 2 3 

Nota: 1=Completamente desacuerdo, 2= Desacuerdo, 3=Ni de acuerdo ni en desacuerdo, 4=De acuerdo, 

5=Completamente de acuerdo, F=Frecuencia, A=Muestra A, B=Muestra B. Elaboración propia. 

 

Finalmente, en la siguiente Figura se muestra la comparación entre los promedios obtenidos por 

cada muestra en las variables contempladas en este estudio. Al respecto, es posible observar que 

ambos grupos presentan promedios de respuesta similares. No obstante, pese a que se identificó al 

agotamiento emocional como la variable con la diferencia mayor, esta distinción no fue 

significativa.  

 

Figura 7. Comparación de promedios entre muestras. Elaboración propia. 

4.3 Correlaciones 

Así, en concordancia con las hipótesis y objetivos planteados para este estudio, en la Tabla 28 se 

presentan las correlaciones de la muestra total obtenidas por medio del análisis estadístico de rho 

Spearman; se describen las asociaciones más altas y significativas. En ese sentido, se identificó 

que la realización personal se asoció de manera negativa con el malestar psicológico (rho=-.664**, 

p<0.01) y el periodo de servicio (rho=-.579*, p<0.05), mientras que se relacionó de manera 
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positiva con la variante de agotamiento emocional (rho=.551*, p<0.05) y despersonalización 

(rho=.523*, p<0.05). Por otra parte, también se identificó una correlación positiva entre el 

agotamiento emocional y la despersonalización (rho=.574*, p<0.05). 

 

Tabla 28. Asociación entre variables en la muestra total 

 1 2 3 4 5 6 7 

1 -       

2 -.043 -      

3 -.325 .049 -     

4 -.380 -.045 .574* -    

5 -.162 .239 -.373 -.354 -   

6 -.010 -.579* .551* .523* -.664** -  

7 -.151 -.240 .141 .212 .347 -.051 - 

Nota. * p<0.05, **p<0.01. (1)=Edad, (2)=Periodo de servicio, (3)=Agotamiento emocional, (4)=Despersonalización, 

(5)=Realización personal, (6)=Malestar psicológico, (7)=Satisfacción con la vida.  Elaboración propia. 

 

Ahora bien, en la Tabla 29, se presentan las correlaciones obtenidas en la muestra A por 

medio del análisis estadístico de rho Spearman; se describen las asociaciones más altas y 

significativas de acuerdo con los objetivos del estudio. En ese sentido, se identificó que la 

realización personal se asoció significativamente y de manera negativa con el malestar psicológico 

(rho=-.871**, p<0.01). 

 

Tabla 29. Asociación entre variables (muestra A) 

 1 2 3 4 5 6 7 

1 -       

2 -.221 -      

3 -.120 .382 -     

4 -.289 -.248 .501 -    
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5 -.564 .450 -.299 -.465 -   

6 .592 -.512 .333 .546 -.871** -  

7 -.323 -.255 .272 .048 .277 -.033 - 

Nota. * p<0.05, **p<0.01. (1)=Edad, (2)=Periodo de servicio, (3)=Agotamiento emocional, (4)=Despersonalización, 

(5)=Realización personal, (6)=Malestar psicológico, (7)=Satisfacción con la vida.  Elaboración propia. 

 

En ese mismo orden de ideas, en la Tabla 30, se presentan las correlaciones identificadas 

en la muestra B obtenidas por medio del análisis estadístico de rho Spearman. Al respecto, se 

identificó que el agotamiento emocional se asoció significativamente y de manera positiva con el 

malestar psicológico (rho=.802*, p<0.05) y con la despersonalización (rho =.734*, p<0.05). 

 

Tabla 30. Asociación entre variables (muestra B) 

 1 2 3 4 5 6 7 

1 -       

2 -.218 -      

3 -.283 -.240 -     

4 -.281 -.109 .734* -    

5 -.229 .402 -.518 -.212 -   

6 .072 -.540 .802* .525 -.633 -  

7 .018 -.237 .186 .439 .325 -.070 - 

Nota. * p<0.05, **p<0.01. (1)=Edad, (2)=Periodo de servicio, (3)=Agotamiento emocional, (4)=Despersonalización, 

(5)=Realización personal, (6)=Malestar psicológico, (7)=Satisfacción con la vida.  Elaboración propia. 
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Capítulo V Conclusiones  

5.1 Discusión 

Así, este estudio tuvo por objetivo identificar y comparar el grado en el que se presenta el síndrome 

burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida en dos muestras de oficiales de policía de 

nacionalidad mexicana durante la pandemia de COVID-19, esto tomando en consideración que la 

distribución temporal de los datos recolectados tiene un año de distancia entre sí. En ese sentido, 

y con la finalidad de alcanzar el propósito planteado, se establecieron cuatro objetivos específicos. 

El primer objetivo específico de este trabajo fue identificar los niveles de síndrome de 

burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida en dos muestras de oficiales de policía 

mexicanos contemplando diferentes periodos de tiempo durante la pandemia por COVID-19. En 

ese tenor se pusieron a prueba tres hipótesis, donde los resultados obtenidos permitieron corroborar 

la primera de ellas, “Los oficiales de policía presentarán niveles altos de burnout debido a la 

hostilidad y estrés de su ambiente laboral”, pues las respuestas de ambas muestras de oficiales de 

policía sugieren una presencia alta del síndrome de burnout, lo cual es congruente con lo hallado 

en investigaciones previas (Da Silva et al., 2014).  

Añadido a ello, investigaciones previas, sugieren que los oficiales de policía, al ejercer una 

profesión de atención inmediata y primaria, son propensos a padecer de condiciones de riesgo para 

su salud física, psicológica y emocional debido al ambiente laboral hostil en el que desempeñan 

su labor y al contacto constante con los ciudadanos y sus necesidades (Aranda et al., 2016; Ritu et 

al., 2014; Da Silva et al., 2014; Maslach y Jackson, 1986). 

Así mismo, se negó la segunda hipótesis que señalaba que “Los oficiales de policía 

presentarán niveles altos de malestar psicológico”, pues los resultados obtenidos al respecto con 

esta variable sugieren la presencia moderada de malestar psicológico en la muestra, lo cual difiere 

de lo identificado en investigaciones previas (Da Silva et al., 2014; Vargas et al., 2011). 

Este resultado destaca, pues el malestar psicológico se identifica como un concepto pluri 

factorial y circunstancial, debido a que se encuentra fuertemente vinculado al estilo de vida 

alcanzado en un tiempo y lugar de una sociedad determinada (Bolaños-Ceballos y De Keijzer, 

2020; Da Silva et al., 2014; Gallegos et al., 2019; Kessler et al., 2003). En esencia, esta condición 
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surge como producto de un conjunto de cambios emocionales relacionados con un evento, 

circunstancia o suceso donde se experimenta una incomodidad subjetiva entre mayor sea la 

intensidad del cambio sufrido (Gómez-López, 2007). En ese sentido, sería de esperase que los 

oficiales de policía presentasen niveles elevados de malestar debido a los ambientes de naturaleza 

hostil en los que desempeñan su labor y los cambios significativos y abruptos que produjo la 

pandemia de COVID-19 en áreas tanto laborales como personales y sociales (De la Cruz-Vargas, 

2020; Huarcaya-Victoria, 2020). Al respecto, una posible explicación para este resultado es la 

presencia de variables como la satisfacción con la vida y el entusiasmo laboral, las cuales pueden 

fungir como factores protectores ante la presencia de malestar psicológico en las circunstancias 

mencionadas (Blanco-Álvarez y Thoen, 2017; Rojas-Solís y Morán, 2015). 

Ahora bien, con respecto a la tercera hipótesis: “Los oficiales de policía presentarán niveles 

bajos de satisfacción con la vida”, las puntuaciones obtenidas pudieron rechazar esta afirmación, 

esto debido a que se detectaron niveles elevados de satisfacción con la vida, resultado que contrasta 

con lo esperado, ya que investigaciones previas habían identificado niveles bajos y moderados de 

satisfacción con la vida en una muestra similar (Da Silva et al., 2014; Ritu et al., 2014). Así mismo, 

es importante destacar que la satisfacción con la vida está asociada de manera estrecha con 

fenómenos y alteraciones a la integridad física, psicológica y emocional (como el síndrome de 

burnout, ansiedad y depresión) a manera de factor protector, por lo tanto, como parte de una 

posible explicación para los resultados expuestos en este trabajo, se puede considerar que la alta 

presencia de esta variable se debe a factores como la deseabilidad social en las respuestas y el uso 

de cuestionarios autoadministrados en los que los participantes pudieron contestar formando una 

impresión que favoreciera la preservación de su imagen como oficial de policía carente de la 

necesidad de intervención psicológica (De las Cuevas-Cartresana y Gonzalez, 1992; Rojas-Solís y 

Morán, 2015). 

Así, con fundamento en la aceptación de solo una de las tres hipótesis planteadas con 

anterioridad se puede afirmar que el primer objetivo específico se cumplió. En ese sentido, resalta 

que los oficiales de policía presentan un grado elevado de síndrome de burnout, así como una 

presencia moderada de malestar psicológico y alta de satisfacción con la vida. Estos datos resultan 

importantes debido a la existencia de condiciones poco favorables y hostiles en los ambientes 

laborales de los oficiales de policía, lo cual, aunado a las condiciones actuales derivadas de la 

pandemia por COVID-19, puede favorecer la aparición y aumento de condiciones de riesgo a la 
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integridad como las mencionadas en este trabajo (Da Silva et al., 2014; De la Cruz-Vargas, 2020; 

Huarcaya-Victoria, 2020; Palomino-Oré y Huarcaya-Victoria, 2020; Valero et al., 2020). 

Ahora bien, con respecto al segundo objetivo específico, se buscó comparar las 

puntuaciones y niveles de síndrome de burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida 

entre la muestra A y la muestra B, por lo que para el cumplimiento de este objetivo se 

implementaron tres hipótesis.  

Así, en cuanto a la cuarta hipótesis, es decir “Los niveles de burnout de la muestra B serán 

mayores que los de la muestra A”, los resultados obtenidos permitieron negar esta afirmación, ya 

que las puntuaciones de cada subescala de esta variable en la prueba T de Student, así como la 

comparación de la distribución de frecuencia por ítem, indicaron la inexistencia de una diferencia 

estadísticamente significativa entre los niveles de agotamiento emocional, despersonalización y 

realización personal de ambas muestras.  

En ese mismo orden de ideas, los resultados obtenidos en este estudio permitieron negar la 

quinta hipótesis “Los niveles de malestar psicológico de la muestra B serán mayores que los de la 

muestra A”, pues por medio de la prueba T de Student y la comparación de la distribución de 

frecuencia por ítem no se identificó la existencia de una diferencia estadísticamente significativa 

de la presencia esta variable entre las dos muestras. 

De igual forma, en cuanto a la sexta hipótesis “Los niveles de satisfacción con la vida de la 

muestra B serán menores que los de la muestra A”, los resultados obtenidos en la prueba T de 

Student y la comparación de la distribución de frecuencia por ítem permitieron negar esta 

aseveración, ya que tampoco se halló la existencia de una diferencia estadísticamente significativa 

de los niveles de satisfacción con la vida entre ambas muestras. 

Al respecto, pese a que estas tres hipótesis fueron negadas, el segundo objetivo específico 

fue cumplido, ya que identificó la inexistencia de una diferencia estadísticamente significativa 

entres los niveles de cada variable de ambas muestras. En ese sentido, una posible explicación para 

este resultado es la presencia de factores como la deseabilidad social o algún otro sesgo que 

pudieron haber influido en las respuestas por parte de la muestra. No obstante, los datos obtenidos 

contrastan con lo mencionado por otras investigaciones, pues se esperaba que los niveles de 

síndrome de burnout y malestar psicológico aumentasen y los de satisfacción hacia la vida 

disminuyesen debido a las condiciones poco favorables y hostiles que representa el periodo de 

pandemia por COVID-19 para la labor como oficial de policía (De la Cruz-Vargas, 2020; 



68 
 

Huarcaya-Victoria, 2020; Palomino-Oré y Huarcaya-Victoria, 2020; Valero et al., 2020). Aunado 

a ello, otras investigaciones sugieren que los niveles de estas variables pueden aumentar a 

consecuencia del transcurso del tiempo de servicio como oficial de policía activo, por lo cual sería 

de esperar que su prevalencia aumente conforme al tiempo (Da Silva et al., 2014; Kula, 2017; 

Rojas-Solís y Morán, 2015; Stoyanova y Harizanova, 2016). No obstante, otra posible explicación 

para este fenómeno tiene que ver con el muestreo y la recolección de datos, pues los miembros de 

la muestra A no son los mismos de la muestra B, cuestión que dificulta la comparación de los 

resultados de ambos grupos, lo cual requiere cautela en la interpretación de los mismos. 

Continuando con la discusión de los datos obtenidos, resulta pertinente recordar el tercer 

objetivo específico donde se buscó determinar la relación entre los factores sociodemográficos 

(edad, periodo de servicio) con las variables asociadas al síndrome de burnout (desgaste 

emocional, despersonalización, baja realización personal, malestar psicológico y satisfacción con 

la vida), por ello, para su cumplimiento, se plantearon dos hipótesis. 

Así, de acuerdo con la séptima hipótesis, los resultados obtenidos en esta investigación no 

permitieron aceptar o negar la afirmación “Los oficiales de policía de mayor edad presentarán 

mayores niveles del síndrome de burnout, malestar psicológico y bajos niveles de satisfacción con 

la vida”, esto debido a la no existencia de una correlación estadísticamente significativa entre las 

variables mencionadas y la edad de la muestra participante. Este resultado contrasta con lo 

esperado, debido a que investigaciones previas centradas en este sector laboral han señalado la 

existencia de una asociación positiva y significativa entre la edad y variables como el síndrome de 

burnout, malestar psicológico, estrés, ansiedad y una baja satisfacción con la vida (Da Silva et al., 

2014; Oliveira et al., 2012; Rojas-Solís y Morán, 2015; Stoyanova y Harizanova, 2016). 

Siguiendo el mismo orden de ideas y con respecto a la octava hipótesis “Los oficiales de 

policía con mayor periodo de servicio presentarán mayores niveles del síndrome de burnout, 

malestar psicológico y bajos niveles de satisfacción con la vida” los resultados presentados en este 

trabajo no permitieron corroborar o negar esta afirmación debido a la inexistencia de una 

asociación significativa entre el periodo de servicio y la mayoría de las variables mencionadas. No 

obstante, se detectó la relación negativa y significativa entre la realización personal y el periodo 

de servicio (rho=-.579*, p<0.05), asociación que pude explicarse a partir de lo mencionado por la 

evidencia empírica acumulada que sugiere que una exposición constante y prolongada a un 

ambiente laboral hostil, además del cumplimiento de tareas estresantes propias de la labor como 



69 
 

oficial de policía, favorece la aparición de condiciones de riesgo como el síndrome de burnout, 

malestar psicológico, andiedad y depresión, además de disminuir los niveles de satisfacción con 

la vida (García et al., 2013; Kula, 2017; Rojas-Solís y Morán, 2015).  

Así, con base en lo anteriormente mencionado, el tercer objetivo específico no fue 

cumplido, ya que ambas hipótesis no pudieron ser corroboradas o negadas debido a la ausencia de 

evidencia estadísticamente significativa que desmintiera los resultados obtenidos con respecto a 

las variables y características sociodemográficas contempladas. Al respecto es conveniente señalar 

que si bien no se obtuvo una puntuación significativa en coeficiente de Spearman, las asociaciones 

muestran una tendencia mayormente negativa, es decir, a mayor edad y periodo de servicio, 

menores serán los niveles de síndrome de burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida, 

resultado que contrasta con lo mencionado por investigaciones previas que vinculan una mayor 

edad y periodo de servicio con un mayor nivel de síndrome de burnout y malestar psicológico, así 

como un bajo nivel de satisfacción con la vida (Blanco-Álvarez y Thoen, 2017; Da Silva et al., 

2014; García et al., 2013; Rojas-Solís y Morán, 2015; Stoyanova y Harizanova, 2016). 

Por último, en cuanto al cuarto objetivo específico se pretendió delimitar la asociación 

entre las variables relacionadas al síndrome de burnout (desgaste emocional, despersonalización, 

baja realización personal, malestar psicológico y satisfacción con la vida), para lo cual se 

plantearon tres hipótesis. 

En ese sentido, de acuerdo con la novena hipótesis “Se hallará una relación positiva y 

significativa entre el burnout (desgaste emocional, la despersonalización y la baja realización 

personal) con el malestar psicológico”, afirmación que fue corroborada con fundamento en los 

resultados obtenidos. Esta asociación es un elemento respaldado por investigaciones previas, las 

cuales señalan que los factores que conforman al síndrome de burnout se asocian de manera 

positiva con el malestar psicológico debido a que ambas condiciones están asociadas con cambios 

abruptos y circunstancias estresantes y hostiles, tal es el caso del departamento de policía, un 

ambiente laboral mayormente estresante y hostil que facilita la aparición de estos padecimientos, 

mismos que se manifiesta a manera de ansiedad, estrés y depresión, dado que estos síntomas 

forman parte de los mecanismos de respuesta ante condiciones estresantes (Blanco-Álvarez y 

Thoen, 2017; Corredor y Marín, 2013; Da Silva et al., 2014; De la et al., 2013; Forbes, 2011; 

Sánchez-Nieto, 2012).  
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Por otra parte, con respecto a la décima hipótesis “Existirá una relación negativa y 

significativa entre el burnout (desgaste emocional, la despersonalización y la baja realización 

personal) con la satisfacción con la vida”, los resultados obtenidos no permitieron la aceptación o 

negación de dicha afirmación, pues no se identificó evidencia estadísticamente significativa sobre 

la relación entre estas variables. No obstante, resulta importante reconocer que investigaciones 

previas han sugerido la existencia de una asociación negativa entre estos factores, pues aquellos 

oficiales que presentan un nivel elevado de síndrome de burnout usualmente manifiestan menores 

niveles de calidad de vida y, por tanto, niveles bajos de satisfacción hacia ella (Da Silva et al., 

2014; Ritu et al., 2014; Rojas-Solís y Morán, 2015). 

Finalmente, la decimoprimera hipótesis tampoco pudo ser corroborada o negada, pues la 

ausencia de datos estadísticamente significativos no permitió comprobar la afirmación “Se 

encontrará una relación negativa y significativa entre el malestar psicológico y la satisfacción con 

la vida”, resultado sorprendente, pues contrasta con lo mencionado en la evidencia empírica 

acumulada, ya que la escala de satisfacción con la vida es frecuentemente vinculada a aspectos 

desfavorables como la ansiedad y depresión en población mexicana (Padrós-Blásquez et al., 2015; 

Rojas-Solís y Morán, 2015). 

En resumen, solo una de las tres hipótesis planteadas fue aceptada, cumpliendo así con el 

cuarto objetivo específico, no obstante, como parte de una posible explicación para el contraste de 

estos resultados, es importante señalar que las respuestas de los participantes pudieron estar 

comprometidas por diversos factores tales como la deseabilidad social y la búsqueda por mantener 

un autoconcepto que no perjudique su integridad personal, fenómeno habitual en cuestionarios 

auto administrados (De las Cuevas-Cartresana y Gonzalez, 1992; Marlowe y Crowne, 1961; Rojas-

Solís y Morán, 2015). 

Así, pese a que solo uno de los objetivos específicos fue cumplido con éxito, es posible 

afirmar que el objetivo general fue logrado, mues se mostró la prevalencia de las variables de 

síndrome de burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida, así como su comparación y 

correlación en dos muestras de oficiales de policía mexicanos en diferentes periodos durante la 

pandemia de COVID-19 

 

5.1.1 Limitaciones y fortalezas 

Ahora bien, en el presente estudio existen ciertas limitaciones, entre ellas se destacan: 
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1. La implementación del enfoque cuantitativo que no permitió contextualizar o profundizar 

en la experiencia de los participantes; el diseño no experimental no favoreció la validez 

interna y la selección de la muestra afectó a la validez externa. 

2. La muestra no es representativa y se seleccionó de manera no probabilística y por 

conveniencia, lo que impidió la generalización de los resultados obtenidos. 

3. La franja etaria de los participantes que fue amplia debido que abarcó de los 19 a los 42 

años, por lo que es preciso tener precaución en la interpretación de los hallazgos a la luz 

de los aspectos evolutivos tan dispares entre un participante de 19 años y otro de 42, por 

ejemplo. 

4. De igual forma, es importante destacar la amplia diferencia entre el periodo de servicio, 

debido a que abarcó desde los 3 hasta los 84 meses, por lo que se debe tener cuidado en la 

interpretación de los resultados atendiendo los aspectos evolutivos tan dispares entre un 

participante que lleva 3 meses laborando y otro que va 84, por ejemplo. 

5. Así mismo, es preciso reconocer que no se incluyeron mecanismos de detección y 

prevención de factores como la deseabilidad social. 

6. No se contemplaron características sociodemográficas como la escolaridad y estado civil, 

mismas que han sido identificadas como relevantes en investigaciones previos en torno a 

este tipo de muestra. 

7. Por último, otra posible distorsión de las respuestas pudo deberse a la solicitud hecha a los 

participantes de contextualizar el fenómeno de estudio exclusivamente dentro del periodo 

de cuarentena por COVID-19.   

 

Por otra parte, en cuanto a las fortalezas, se puede destacar los siguientes puntos: 

1. Esta investigación se realizó durante el periodo de la pandemia sin comprometer la 

integridad física, psicológica y emocional de los involucrados. 

2. Pese a las limitaciones en la muestra, la información obtenida fue suficiente para identificar 

resultados que pueden aportar conocimiento sobre la materia, especialmente en la 

generación de hipótesis sobre este sector poblacional el cual ha sido poco estudiado (Rojas-

Solís y Morán, 2015; Valdivia et al., 2021). 
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3.  Así mismo, esta investigación empleó un recurso poco utilizado por estudios anteriores: 

se hizo uso de tres diferentes escalas, validadas para el país y la muestra seleccionada 

comparando la prevalencia de las variables contempladas. 

5.2 Conclusiones 

La pregunta de investigación que orientó la presente tesis fue: ¿Cuáles son los niveles de burnout, 

malestar psicológico y satisfacción con la vida en oficiales de policía mexicanos tras haber 

transcurrido un año de contingencia sanitaria por COVID-19?, de la respuesta a esta pregunta y a 

partir de los datos derivados de los objetivos e hipótesis de investigación, se exponen las siguientes 

conclusiones: 

1. En primera instancia, a la luz de los resultados obtenidos en la muestra participante, se 

puede afirmar que existe una prevalencia alta del síndrome de burnout, hallazgo que 

concuerda con investigaciones previas que sugieren que los oficiales de policía son 

propensos a padecer de condiciones de riesgo para su salud física, psicológica y emocional 

debido al ambiente laboral hostil en el que desempeñan su labor. 

2. Por otra parte, el nivel moderado de malestar psicológico es un resultado contrastante para 

esta variable, ya que, de acuerdo con la evidencia empírica acumulada, sería de esperase 

que los oficiales de policía presentasen niveles elevados de malestar debido a los ambientes 

de naturaleza hostil en los que desempeñan su labor, así como los cambios significativos y 

abruptos que produjo la pandemia de COVID-19 en áreas tanto laborales como personales 

y sociales. 

3. Del mismo modo, en cuanto al grado de satisfacción con la vida, el nivel elevado de 

satisfacción percibido en este estudio contrasta con lo sugerido por investigaciones previas, 

pues se esperaba encontrar un nivel bajo de esta dimensión. En ese sentido, se puede 

considerar que la alta presencia de esta variable se debe a factores como la deseabilidad 

social en las respuestas y el uso de cuestionarios autoadministrados en los que los 

participantes pudieron contestar formando una impresión que favoreciera la preservación 

de su imagen como oficial de policía carente de la necesidad de intervención psicológica. 

4. Ahora bien, en cuanto a la comparación de la prevalencia del síndrome de burnout, malestar 

psicológico y satisfacción con la vida los resultados revelaron la inexistencia de una 

diferencia significativa entre los niveles de esta variable entre la muestra A y B. Este 
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hallazgo contrasta con lo esperado, pues de acuerdo con investigaciones previas, la 

exposición constante y prolongada a un ambiente estresante y hostil favorece la aparición 

de niveles mayores del síndrome de burnout y malestar psicológico, así como una 

disminución de satisfacción con la vida.  

5. De igual forma, en cuanto a las asociaciones de las variables sociodemográficas con los 

niveles de síndrome de burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida los 

resultados no permitieron negar o corroborar dicha asociación, ya que no se encontró una 

correlación significativa, cuestión que contrasta con lo esperado, pues la evidencia 

empírica acumulada sugiere la existencia de una relación positiva entre una mayor edad y 

periodo de servicio con un mayor nivel de síndrome de burnout y malestar psicológico, así 

como un bajo nivel de satisfacción con la vida. 

6. En ese mismo orden de ideas, en cuanto a la asociación entre las variables de síndrome de 

burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida, los hallazgos de este estudio solo 

pudieron corroborar la asociación positiva entre los elementos del síndrome de burnout y 

el malestar psicológico, ya que no se encontró alguna otra correlación positiva respecto a 

estas variables. Esto es de sorprender, pues investigaciones previas señalan a estos 

elementos como factores de riesgo asociados al estrés, por lo que era de esperar que se 

encontrasen asociados de manera significativa.  

7. Así mismo, la importancia del presente estudio es que coadyuvaría en la concientización y 

sensibilización tanto de los miembros de la policía como de la comunidad científica hacia 

estos padecimientos.  

Aunado a lo anteriormente expuesto, es importante señalar que en esta época de pandemia 

es relevante estudiar la capacidad humana para afrontar situaciones fuertes e inesperadas. 

5.2.1 Contribuciones de la presente tesis 

5.2.1.1 Empíricas 

Así, como producto de lo mencionado en el presente trabajo, destaca que la literatura científica y 

académica sobre condiciones de riesgo vinculadas al estrés en oficiales de policía mexicanos aún 

es escasa en regiones como América Latina, por lo que es de esperarse que en México y, 

específicamente, Puebla las investigaciones realizadas al respecto sean casi inexistentes, hecho 

que dificulta los estudios a este sector laboral. 
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En ese sentido la presente investigación hace evidente la presencia de distintas variables 

asociadas al estrés, aportando así datos estadísticos que pretenden ayudar en el llenado de lagunas 

empíricas sobre el síndrome de burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida en oficiales 

de policía, Así mismo, a mayores, esta información puede proporcionar datos para la futura 

implementación de políticas públicas que ayuden a su prevención y tratamiento adecuado. Añadido 

a ello, los resultados que sustentan la asociación entre estas variables y características 

sociodemográfica pueden fungir como datos exploratorios e incluso pioneros en México para una 

nueva línea de investigación que requiere de mayor desarrollo en el país. 

 

5.3 Propuestas derivadas del estudio 

5.3.1 Teóricas 

Derivado de los resultados obtenidos en este trabajo, es importante señalar la co-existencia de 

diferentes variables asociadas al estrés, por ello, en ese orden de idea futuras líneas de 

investigación deberían incluir el análisis del síndrome de burnout, malestar psicológico y la baja 

satisfacción con la vida, así como sintomatologías similares desde una perspectiva integradora y 

no fragmentada.  

5.3.2 Preventivas 

Por otra parte, debido a que la labor como oficial de policía es catalogada como una profesión de 

primer contacto y, por tanto, se encuentra expuesta a diferentes circunstancias que atentan contra 

su integridad tanto física como psicológica, emocional, social y laboral, se espera que el presente 

trabajo aporte información relevante para una detección adecuada de aquellos factores de riesgo 

que atenden contra la salud de este sector laboral. Así mismo, es preciso considerar la posible 

aparición de cambios abruptos, como los provocados por la pandemia de COVID-19, en torno a 

los aspectos humanos de los oficiales de policía y su capacidad para afrontar situaciones 

estresantes, por ello se sugiere que futuros estudios podrían orientarse a identificar tanto factores 

de riesgo como protectores y mecanismos de defensa así como tratamientos, líneas de prevención 

e intervención adecuadas con el objetivo disminuir los índices de padecimientos asociados al estrés 

(síndrome de burnout, malestar psicológico y baja satisfacción con la vida) que pudieran suscitarse 

durante y después de la pandemia.  
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5.4 Futuras líneas de investigación 

Así, en el ámbito teórico y considerando lo anteriormente expuesto, los posibles nuevos estudios 

podrían identificar los factores asociados al síndrome de burnout, malestar psicológico y baja 

satisfacción con la vida a partir de diferentes teorías existentes, tal y como la mencionada por 

investigaciones recientes respecto las condiciones de riesgo que involucran a las profesiones de 

atención inmediata, tal y como lo son los oficiales de policía (De la Cruz-Vargas, 2020; Huarcaya-

Victoria, 2020). 

Por otra parte, en cuanto a cuestiones metodológicas, investigaciones posteriores pueden 

desarrollarse bajo una metodología distinta a la empleada en el presente estudio, por ejemplo, 

analizar el fenómeno de la presencia de condiciones de riesgo asociadas al estrés a partir de 

estudios que recaben información sobre la percepción y experimentación del síndrome de burnout, 

malestar psicológico y la baja satisfacción con la vida, así como la detección y clasificación de sus 

repercusiones. 

Añadido a lo anterior, la utilización de una muestra representativa y seleccionada 

aleatoriamente de diferentes zonas del estado de Puebla ayudaría a tener una mayor aproximación 

a los posibles factores de riesgo relacionados con la prevalencia de estos fenómenos. Por otra parte, 

realizar una comparación entre distintos grupos con fundamento en la edad. al periodo de servicio, 

sexo, escolaridad y estado civil, puede favorecer la identificación de perfiles propensos a 

experimentar condiciones de riesgo asociadas al estrés.  

Entre otras recomendaciones, pese a que el presente estudio contó con el consentimiento 

informado de la muestra y se apegó a los lineamentos establecidos a la confidencialidad y 

anonimato según la Sociedad Mexicana de Psicología (2007) y la Declaración de Helsinki 

(Comisión Nacional de Bioética, 2013; Manzini, 2000), es necesario de la aprobación por un 

comité de bioética para llevar a cabo la investigación y en caso de ser requerido proveer de ayuda 

psicológica a los y las participantes. 

Por último, resulta importante identificar y promover factores protectores, tratamientos de 

prevención e intervención adecuados para disminuir los índices de malestar psicológico y el 

síndrome de burnout, esto contemplando características sociodemográficas que pudiesen ser 

influir en los resultados, así como el periodo actual y futuro con respecto a la pandemia. 
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Anexos 

Anexo 1. Cuestionarios 

Burnout y aspectos psicológicos en policías mexicanos durante la contingencia sanitaria por 

COVID-19 

Presentación 

Se solicita su amable colaboración para un estudio cuyo objetivo es indagar la problemática 

sobre salud mental de policías mexicanos en el marco de la contingencia sanitaria por el 

COVID-19.  

 

Para tal fin, le pedimos responder un cuestionario autoadministrado (de una duración 

aproximada de 10 minutos) que indagará sobre información anónima 1) sociodemográfica, 2) 

respuesta hacia el trabajo diario, 3) estado de ánimo y 4) niveles de ansiedad. Agradecemos su 

colaboración. 

 

CONSENTIMIENTO INFORMADO: 

He entendido los objetivos y actividades a realizar durante el estudio llamado "Burnout y 

aspectos psicológicos en policías mexicanos durante la contingencia sanitaria por COVID-19". 

Entiendo que mi participación es anónima, voluntaria y confidencial; y que puedo retirarme del 

estudio en cualquier momento. Si así lo decidiera, se procederá a la destrucción de los registros 

codificados y de la información anónima que sobre mí se hubiera obtenido. 

Entiendo que la participación en el estudio no implica efectos para mi salud o riesgo alguno, 

pues se trata de un estudio retrospectivo. 

 

Entiendo que se mantendrán en secreto mis datos anónimos y que solo el equipo de 

investigación tendrá acceso a ellos con fines académicos y científicos. Entiendo que los 

resultados que se obtengan sólo se divulgarán con fines académicos y de investigación. 

 

Equipo de investigación - BUAP 

Dr. José Luis Rojas-Solís 
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Manuel Edgardo Hernández-Corona 

 

Si desea conocer el Consentimiento informado extenso y la Declaración de privacidad 

simplificada, puede acceder a ello dando clic en el enlace. 

https://drive.google.com/file/d/1KlyIird8Rr730t1nBGNY0rE_Vw8lnKnc/view?usp=sharing 

 

Acepto participar en el estudio 

• Sí  

• No 

 

Datos socio demográficos 

A continuación, se le presentarán una serie de preguntas relacionadas a su condición socio 

demográfica actual, por favor, conteste con su información actual. 

Sexo  

1. Mujer  

2. Hombre  

 

Edad: 

Periodo de servicio (en años): 

Ejemplo 1 año, 7 meses; si su periodo es menor a un año, por favor coloque el número de meses, 

ejemplo: 3 meses. 

Cargo: 

• Custodio (a) = 1 

• Administrativo (a) = 2 

• Policía de a pie = 3  

• Moto-patrullero = 4 

• Patrullero = 5 

• Otro = 6 

https://drive.google.com/file/d/1KlyIird8Rr730t1nBGNY0rE_Vw8lnKnc/view?usp=sharing
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Maslach Burnout Inventory-Human Services Survey (MBI-HSS) 

Síndrome de burnout 

 

Encontrará una serie de enunciados acerca de su trabajo y de sus sentimientos en él, durante la 

contingencia sanitaria debida al COVID-19. Le pedimos su colaboración respondiendo a ellos 

como lo siente. No existen respuestas mejores o peores respuestas, la correcta es aquella que 

expresa verídicamente su propia existencia. Los resultados de este cuestionario son estrictamente 

confidenciales. Su objeto es contribuir al conocimiento de las condiciones de su trabajo y mejorar 

su nivel de satisfacción. A cada una de las frases debe responder expresando la frecuencia con que 

tiene ese sentimiento de la siguiente forma:  

* Recuerde que las respuestas son considerando la contingencia sanitaria debida al COVID-19 

(1) Nunca   

(2) Algunas veces al año    

(3) Algunas veces al mes    

(4) Algunas veces a la semana    

(5) Unas pocas veces a la semana     

(6) Todos los días 

Ítems 

1. Me siento emocionalmente defraudado en mi trabajo  

2. Cuando termino mi jornada de trabajo me siento agotado  

3.Cuando me levanto por la mañana y me enfrento a otra jornada de trabajo me siento agotado 

4. Siento que puedo entender fácilmente a las personas que tengo que atender  

5. Siento que estoy tratando a algunos ciudadanos, como si fuesen objetos impersonales  

6. Siento que trabajar todo el día con la gente me cansa 
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7. Siento que trato con mucha efectividad los problemas de las personas a las que tengo que 

atender 

8. Siento que mi trabajo me está desgastando  

9. Siento que estoy influyendo positivamente en las vidas de otras personas a través de mi trabajo 

10. Siento que me he hecho más duro con la gente 

11. Me preocupa que este trabajo me está endureciendo emocionalmente 

12. Me siento muy enérgico en mi trabajo 

13. Me siento frustrado/a en mi trabajo 

14. Siento que estoy demasiado tiempo en mi trabajo 

15. Siento que realmente no me importa lo que les ocurra a las personas a las que tengo que 

atender profesionalmente 

16. Siento que trabajar en contacto directo con la gente me cansa 

17. Siento que puedo crear con facilidad un clima agradable en mi trabajo 

18. Me siento estimulado después de haber trabajado íntimamente con quienes tengo que atender  

19. Creo que consigo muchas cosas valiosas en este trabajo 

20. Me siento como si estuviera al límite de mis posibilidades 

21. Me parece que los ciudadanos con los que trabajo me culpan de algunos problemas 

22. Siento que en mi trabajo los problemas emocionales son tratados de forma adecuada 

  



92 
 

Kessler’s Psychological Distress Scale (K-10) 

Malestar psicológico, depresión y ansiedad 

 

A continuación, encontrará una serie de enunciados acerca de su trabajo y de sus sentimientos en 

él, durante la contingencia sanitaria debida al COVID-19. Le pedimos su colaboración 

respondiendo a ellos como lo siente.  A cada una de las frases debe responder expresando el grado 

de concordancia que tiene con ese sentimiento de la siguiente forma: 

* Recuerde que las respuestas son considerando la contingencia sanitaria debida al COVID-19 

1) Nunca 

2) Pocas veces   

3) A veces  

4) Muchas veces   

5) Siempre 

Ítems 

1. ¿Con qué frecuencia te has sentido cansado, sin alguna buena razón? 

2. ¿Con qué frecuencia te has sentido nervioso? 

3. ¿Con qué frecuencia te has sentido tan nervioso ¿Con qué frecuencia te has sentido tan 

nervioso que nada te podía calmar? nada te podía calmar? 

4. ¿Con que frecuencia te has sentido desesperado? 

5. ¿Con qué frecuencia te has sentido inquieto o in Con qué frecuencia te has sentido inquieto o 

intranquilo? 

6. ¿Con que frecuencia te has sentido tan impaciente que no has podido 

mantenerte quieto? 

7. ¿Con qué frecuencia te has sentido deprimido? 

8. ¿Con que frecuencia has sentido que todo lo que haces representa un gran 

esfuerzo? 
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9. ¿Con qué frecuencia te has sentido tan triste que nada podía animarte? 

10. ¿Con que frecuencia te has sentido un inútil? 

 

Escala de Satisfacción con la Vida (SWLS) 

 

A continuación. encontrará una serie de enunciados acerca de su trabajo y de sus sentimientos en 

él, durante la contingencia sanitaria debida al COVID-19. Le pedimos su colaboración 

respondiendo a ellos como lo siente.  A cada una de las frases debe responder expresando el grado 

de concordancia que tiene con ese sentimiento de la siguiente forma: 

* Recuerde que las respuestas son considerando la contingencia sanitaria debida al COVID-19 

1) Completamente desacuerdo  

2) Desacuerdo  

3) Ni de acuerdo ni en desacuerdo  

4) De acuerdo  

5) Completamente de acuerdo 

Ítems 

1. En la mayoría de los aspectos de mi vida es como yo quiero que sea.  

2. Las circunstancias de mi vida son muy buenas.  

3. Estoy satisfecho con mi vida.  

4. Hasta ahora he conseguido de la vida las cosas que considero importantes.  

5. Si pudiera vivir mi vida otra vez, no cambiaría casi nada.  

 

Despedida y agradecimiento 
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Agradecemos su valiosa colaboración. 

Si tiene alguna duda o quiere añadir algún comentario sobre el cuestionario que acaba de llenar, 

tiene un espacio opcional a continuación o puede escribir a joseluis.rojas@correo.buap.mx  

Reciba un saludo afectuoso y nuestro agradecimiento. 
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Anexo 2. Carta de consentimiento informado 

CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO  

= Principios rectores de la integridad y ética de la investigación = 

Se le invita a participar en la investigación “Síndrome de burnout, malestar psicológico y 

satisfacción con la vida de oficiales de policía mexicanos: A un año de pandemia por COVID-

19”, donde los principios de ética e integridad que guían al estudio hacen que sea confiable.  

Es así como este estudio propondrá un conjunto de pautas para la prevención del burnout y con 

ello la mejoría de la salud física y psicológica de oficiales de policía mexicanos.  

Puede solicitar una copia, leer y conservar la presente hoja de información del participante para 

esta investigación, en caso de tener alguna duda o solicitar información sobre la misma, favor de 

comunicarse con el equipo de investigación al momento de la aplicación del cuestionario o por 

correo electrónico a joseluis.rojas@correo.buap.mx  

1) Voluntariedad de la participación.  

La participación es totalmente voluntaria, anónima y confidencial. Si usted decide participar en 

este estudio, a continuación se le presentará una serie de preguntas relacionadas al tema de 

investigación. Le solicitamos que proporcione información verídica y completa sobre usted en 

cuanto a su quehacer laboral y personal diario dentro de la institución. Se trata de una 

investigación en la que se protegerá la identidad y privacidad de los abajo firmantes del presente 

documento, siendo consciente que usted se podrá retirar en el momento que lo considere 

pertinente, sin compromiso y sin sanción alguna. De acuerdo con la LEY GENERAL DE 

SALUD, TÍTULO V. Artículo 100. Investigaciones sin riesgo por ser de escrutinio, observacional 

y descriptiva.  

2) Confidencialidad de los datos obtenidos.  

Los datos obtenidos son para uso exclusivo de esta investigación, su acceso está reservado 

únicamente para los investigadores y no habrá cesión de alguna parte o de la totalidad de los datos 

a ninguna persona o institución.  

3) Anonimato de las respuestas  
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Reafirmamos nuestra intención de mejorar la salud física y psicológica de quienes laboran en la 

institución, y mantener en el anonimato de toda información que se nos proporcione, por lo cual 

no se solicitará información alguna que lo pueda identificar, salvo aquellos datos 

sociodemográficos como, por ejemplo, sexo o edad, mismos que no contribuyen a su 

identificación personal.  

4) Objetivo de la investigación  

Se trata de un estudio cuyos objetivos principales son 1) detectar la presencia de burnout, 2) 

ansiedad, 3) depresión y 4) satisfacción con la vida.  

La investigación se realizará en una fase, con un seguimiento con participación voluntaria dentro 

de unos meses. 

En la encuesta virtual, las respuestas se recopilarán y utilizarán para hacer una clasificación con 

fundamento en los datos obtenidos y realizar análisis estadísticos.  

6) Beneficios de la investigación  

Los resultados de esta investigación se tratarán de manera integrada, no individual, por lo cual no 

se realizarán diagnósticos personalizados, y se destinarán a la divulgación de los hallazgos en 

foros académicos y científicos especializados.  

El objetivo ulterior es colaborar en el acrecentamiento de datos e información científica sobre la 

Policía mexicana para favorecer que tomadores de decisión u otros investigadores dispongan de 

información real, veraz, rigurosa y reciente de la experiencia sobre la labor policíaca en México 

durante la pandemia. Por lo tanto, no existe una compensación o beneficio directo e inmediato a 

los y las participantes.  

7) Riesgos presentes o futuros por la participación.  

Contestar el presente cuestionario no representará ningún tipo de riesgo para su salud debido a 

que se trata de una investigación diagnóstica laboral, por ello únicamente se solicita la expresión 

de actitudes o información sobre hábitos del participante. Todo ello de manera anónima, 

voluntaria y confidencial; por lo que los datos obtenidos serán utilizados únicamente con fines 

científicos.  
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Aviso de Privacidad Simplificado: Los investigadores principales de este estudio son 

responsables del resguardo de los datos personales que proporcione, los cuales serán protegidos 

conforme a lo dispuesto por la Ley General de Protección de Datos Personales en Posesión de 

Sujetos Obligados. Los datos personales que se solicitará serán utilizados exclusivamente para las 

finalidades expuestas en este documento. Usted puede solicitar la corrección o eliminación de sus 

datos de nuestras bases o retirar su consentimiento para su uso. En cualquiera de estos casos por 

favor diríjase al investigador responsable a la siguiente dirección de correo: 

joseluis.rojas@correo.buap.mx  

Consentimiento informado 

Al acceder a responder el cuestionario usted está indicando que entiende lo que ha leído y otorga 

su consentimiento para participar en la investigación.  

Atentamente: 

Equipo de investigación - BUAP  

1) Dr. José Luis Rojas-Solís (joseluis.rojas@correo.buap.mx) 

2) Manuel Edgardo Hernández-Corona (manuel.hernandezc@alumno.buap.mx) 

  



98 
 

 

Anexo 3. Currículum vitae del sustentante 

 

I. Datos personales  

  

Nombre y apellido: Manuel Edgardo Hernández Corona 

 

Fecha y Lugar de nacimiento: 01/10/1998 

 

Dirección: Cerrada Primavera, 2-2, Fraccionamiento Antigua Hacienda, Puebla, Pue. 

 

C.P: 72490 

 

Teléfono: 2215 32 34 07 

 

E-mail: manuelcoronapsic@gmail.com 

 

Identificador y redes sociales científicas 

 

ORCID: https://orcid.org/0000-0002-5449-6027  

 

Google citation: https://scholar.google.com/citations?user=aVSz8HMAAAAJ&hl=es 

ResearchGate: https://www.researchgate.net/profile/Manuel-Hernandez-Corona  

 

Academia: https://buap-mx.academia.edu/MHern%C3%A1ndezCorona 

 

Acta académica: https://academica.mx/user/profile.php?id=825302 

 

 

 

II. Publicaciones científicas indexadas y 

arbitradas 

 

1) Hernández-Corona, M. E. y Rojas-Solís, J. L. (2022). Comparación de niveles de 

síndrome de Burnout y malestar psicológico en policías mexicanos a un año de la 

pandemia por COVID-19. Revista Dilemas Contemporáneos: Educación, Política 

y Valores, 10(Ed. Esp.), 1-21.  

País: México. ISSN: 2007-7890 - eISSN: 2007-7890. Indizada en: BIBLAT, 

CLASE, Latindex, MIAR, REDIB, SciELO, Sherpa/Romeo, CONACYT. 

mailto:manuelcoronapsic@gmail.com
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2) Hernández-Corona, M. E., Méndez-Rizo, J. y Rojas-Solís, J. L. (2021). El 

síndrome de burnout en policías: Una revisión sistemática sobre aspectos 

metodológicos, factores asociados, causas y consecuencias. Revista Dilemas 

Contemporáneos: Educación, Política y Valores, 9(Ed. Esp.), 1-19. 

doi:10.46377/dilemas.v9i.2970 

País: México. ISSN: 2007-7890 - eISSN: 2007-7890. Indizada en: BIBLAT, 

CLASE, Latindex, MIAR, REDIB, SciELO, Sherpa/Romeo, CONACYT. 

3) Hernández-Corona, M. E., García-Ramírez, B. E. B., Rojas-Solís, J. L. y Alcázar-

Olán, R. J. (2021). Repercusiones de la pandemia de COVID-19 en oficiales de 

policía mexicanos: un estudio sobre burnout, satisfacción con la vida y entusiasmo 

laboral. Archivos de Criminología, Seguridad Privada y Criminalística, 9(18), 77-

90. Disponible en https://www.aacademica.org/dr.jose.luis.rojas.solis/70 

País: México. ISSN: 2007-2023 - eISSN: 2007-2023. Indizada en: BIBLAT, 

CLASE, Latindex, MIAR, Sherpa/Romeo, DOAJ. 

4) Rojas-Solís, J. L., Hernández-Corona, M. E., García-Ramírez, B. E. B. y López-

Cortés, V. A. (2021). Burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida en 

policías durante la contingencia sanitaria por COVID-19. Un estudio exploratorio. 

Archivos de Medicina (Manizales), 21(2), 556-566. 

doi:10.30554/archmed.21.2.4118.2021 

País: Colombia. ISSN: 1657-320X - eISSN: 2339-3874. Indizada en: DOAJ, ESCI, 

Imbiomed, Latindex-Directorio, MIAR, Publindex.  

5) Rojas-Solís, J. L., Hernández-Corona, M. E. y García-Ramírez, B. E. B. (2019). 

El Mobbing en trabajadores universitarios: Una revisión sistemática. Propósitos y 

Representaciones, 7(3), 354-382. doi:10.20511/pyr2019.v7n3.369 

País: Perú. ISSN: 2307-7999 - eISSN: 2310-4635. Indizada en: BIBLAT, Clase, 

ERIH PLUS, Latindex-Directorio, MIAR.  
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III. Ponencias presentadas en congresos científicos 

 

1. Congreso: 1er congreso internacional virtual “Debates sobre educación y política 

en el siglo XXI”. 

Título: El síndrome de burnout en policías: Una revisión sistemática sobre aspectos 

metodológicos, factores asociados, causas y consecuencias. 

2. Congreso: Estancia académica virtual del XXVI Verano de la Investigación 

Científica y Tecnológica del Pacífico (Programa Delfín), 2021. 

Título: Síndrome de burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida de 

oficiales de policía mexicanos durante la pandemia por COVID-19. 

3. Congreso: Estancia académica virtual del XXV Verano de la Investigación 

Científica y Tecnológica del Pacífico (Programa Delfín), 2020. 

Título: El síndrome de burnout en policías: una revisión narrativa- 

4. Congreso: 3er Congreso VIRTUAL. Crisis y Resiliencia. Bienestar psicológico de 

aquellos que cuidan de otros y 4TO. FORO Bienestar laboral y capital psicológico 

positivo en organizaciones resilientes. 

Título: Síndrome de burnout en policías: Una revisión sistemática a partir de 

Science Direct y EBSCO. 

5. Congreso: 11º Congreso Nacional de Investigación UVM. 

Título: El síndrome de burnout en policías: Una revisión sistemática a partir de 

Science Direct, Scielo, LA Referencia y EBSCO. 

6. Congreso: 3er Congreso VIRTUAL. Crisis y Resiliencia. Bienestar psicológico de 

aquellos que cuidan de otros y 4TO. FORO Bienestar laboral y capital psicológico 

positivo en organizaciones resilientes. 

Título ponencia 1: Síndrome de Burnout en docentes universitarios de 

Latinoamérica: Una revisión sistemática a partir de Clarivate. 

7. Título ponencia 2: Estrés en trabajadores hospitalarios de Latinoamérica y España: 

Una revisión sistemática con SciELO y EBSCO. 
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8. Título ponencia 3: Procrastinación y uso problemático del internet en estudiantes 

universitarios durante la pandemia por COVID-19. 

9. Título ponencia 4: Tecnoestrés y satisfacción con la vida en docentes 

universitarios durante la pandemia por COVID-19. 

10. Congreso: 11º Congreso Nacional de Investigación UVM. 

Título: Estrés en trabajadores hospitalarios: una revisión sistemática a partir de 

SciELO y Web of Science. 

11. Congreso: 10º Congreso Nacional de Investigación UVM. 

Título: El acoso laboral en personal universitario: Una revisión sistemática a partir 

de LaReferencia y Web of Science 

 

IV. Realización de Estancias de investigación 

 

1. Programa: Estancia académica virtual del XXVI Verano de la Investigación 

Científica y Tecnológica del Pacífico (Programa Delfín), 2021. 

Proyecto: Síndrome de burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida de 

oficiales de policía mexicanos durante la pandemia por COVID-19. 

Dependencia: Universidad Autónoma de Nayarit - Programa Delfín. 

Universidad: Benemérita Universidad Autónoma de Puebla. 

Observaciones: Beca obtenida por concurso abierto y después de haber cubierto 

requisitos académicos de excelencia para realizar la estancia académica virtual con 

un investigador. 

2. Programa: Estancia académica virtual del XXV Verano de la Investigación 

Científica y Tecnológica del Pacífico (Programa Delfín), 2020. 

Proyecto: El síndrome de burnout en policías: una revisión narrativa. 

Dependencia: Universidad Autónoma de Nayarit - Programa Delfín. 

Universidad: Benemérita Universidad Autónoma de Puebla. 

Observaciones: Beca obtenida por concurso abierto y después de haber cubierto 

requisitos académicos de excelencia para realizar la estancia académica virtual con 

un investigador. 
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V. Participación en proyectos de investigación 

1. Dependencia: Vicerrectoría de Investigación y Estudios de Posgrado 

Proyecto: Haciendo Ciencia en la BUAP 2021 

Título: El síndrome de burnout en policías: Una revisión sistemática a partir de 

Science Direct y EBSCO 

Universidad: Benemérita Universidad Autónoma de Puebla. 

2. Dependencia: Investigador-Colaborador alumno para el Consejo de Ciencia y 

Tecnología del Estado de Puebla (CONCYTEP) 

Proyecto: Conocimiento, prevención e intervención en la violencia de pareja hacia 

la mujer poblana: Un marco contextual. 

3. Dependencia: Investigador-Colaborador alumno en proyectos para la Secretaría 

de Investigación y Estudios de Posgrado (SIEP) 

Proyecto: La violencia de pareja contra la mujer en el estado de Puebla: Un 

panorama actualizado a partir del análisis de datos secundarios provenientes de la 

literatura científica y gris. 

4. Dependencia: Investigador-Colaborador alumno en proyectos para la Secretaría 

de Investigación y Estudios de Posgrado (SIEP) 

Proyecto: Factores asociados a la violencia en pareja en estudiantes rurales de 

educación media superior. 

 

VI. Formación profesional  

  

Año Lugar Participación 

2015 

Sistema Educativo 

Nacional. CETEC Puebla, 

S.C. 

Operación en 

microcomputadoras-

Diploma 

2017 

Benemérita Universidad 

Autónoma de 

Puebla/Facultad de 

Psicología 

Primer Foro: La BUAP de 

cara a la discapacidad en el 

marco del día internacional 

de la discapacidad-

Constancia 

2018 

Instituto de neurociencias 

de Puebla A.C. y el 

Departamento de 

Abordaje clínico en el 

neurodesarrollo-Constancia 



103 
 

enseñanza del Hospital de 

la Mujer 

2019 

Benemérita Universidad 

Autónoma de 

Puebla/Facultad de 

Psicología 

Criminología Etiológica-

Multifactorial.  Génesis de la 

Conducta Criminal-

Constancia 

2019 

Benemérita Universidad 

Autónoma de 

Puebla/Facultad de 

Psicología 

El caso de la Revista digital 

Archivos de Criminología, 

seguridad Privada y 

Criminalística-Constancia 

 

2019 

Benemérita Universidad 

Autónoma de 

Puebla/Facultad de 

Psicología 

Taller de Lengua de Señas 

Mexicana-Constancia 

2020 

Centro de Atención a la 

Diversidad Funcional y 

Neurodiversidad 

Participación en el curso en 

línea: 

Primeros Auxilios 

Psicológicos 

   

VII. Premios y distinciones  

  

Concurso: 1er Concurso de Investigación Criminológica y Criminalística, organizado por la 

Federación Mexicana de Criminología y Criminalística, Monterrey, Nuevo León (México), 

diciembre de 2020 

Investigación: Estudio exploratorio sobre el síndrome de burnout, malestar psicológico y 

satisfacción con la vida en policías durante la contingencia sanitaria por COVID-19. 

Distinción: Segundo lugar - Categoría Licenciatura. 

 

VIII. Referencias personales sobre el sustentante 

Profesor (a) - Investigador (a) Datos de contacto 

 

Dr. José Luis Rojas-Solís 

(Doctor en Psicología por la 

Universidad de Salamanca, 

España) 

 

Profesor-Investigador. 

Miembro del Sistema Nacional de Investigadores 

(CONACYT) 

Perfil Deseable para Profesores de Tiempo Completo 

(PRODEP) 

Miembro del Padrón de Investigadores (VIEP, BUAP) 
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Líder del grupo de investigación “Análisis de relaciones 

interpersonales: Pareja, Familia y Organización” 

Dirección: 

Facultad de Psicología. 

Benemérita Universidad Autónoma de Puebla. 

Calle 3 oriente 1413, Barrio de Analco, 72500. Puebla, 

Puebla (México). 

Correo electrónico: 

joseluis.rojas@correo.buap.mx  

 

Dr. Vicente Arturo López-

Cortés 

(Doctor en Neuropsicología por 

la Universidad de Salamanca, 

España) 

Profesor-Investigador. 

Maestría en Diagnóstico y Rehabilitación 

Neuropsicológica (PNPC-Competencia internacional, 

CONACYT) 

Perfil Deseable para Profesores de Tiempo Completo 

(Programa para el Desarrollo Profesional Docente, 

PRODEP) 

Miembro del Padrón de Investigadores  

(Vicerrectoría de Investigación y Estudios de Posgrados-

BUAP) 

Dirección: 

Facultad de Psicología. 

Benemérita Universidad Autónoma de Puebla. 

Calle 3 oriente 1413, Barrio de Analco, 72500. Puebla, 

Puebla (México). 

Correo electrónico: 

vicente.lopez@correo.buap.mx 

 

Dr. Gil David Hernández 

Castillo 

(Doctor en Métodos Alternos de 

Solución de Conflictos por parte 

de la Universidad Autónoma de 

Nuevo León) 

 

Profesor-Investigador. 

Universidad Autónoma de Nuevo León, México. 

Desde el 2018 miembro del Sistema Nacional de 

Investigadores CONACYT, nivel 1, de la Asociación 

Internacional de doctores en Métodos Alternos, del 

Colegio de Mediadores del estado de Nuevo León, de la 

Federación de Criminología y Criminalística. 

Dirección: 

66415, Ciudad Universitaria, 66451 San Nicolás de los 

Garza, N.L., México. 

Correo electrónico: 

gildavidhc@yahoo.com.mx 

 

 

 

Fecha de actualización: 06 de Enero de 2022. 

mailto:joseluis.rojas@correo.buap.mx
mailto:vicente.lopez@correo.buap.mx
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Anexo 4. Productos derivados de la tesis 
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Cuadro resumen  

Tipo de producto Número Principales observaciones 

4.1 Artículos científicos 5 
Revistas indexadas en ESCI (Clarivate), 

CONACYT, DOAJ, entre otros 

4.2 Ponencias en congresos 

científicos 
11 

Congresos científicos nacionales e 

internacionales, arbitrados 

4.3 Ponencias en congresos 

académicos 
2 

Congreso virtual “Verano de la Investigación 

Científica y Tecnológica del Pacífico” 

4.4 Estancias de investigación 

DELFÍN 
2 

Programa “Verano de la Investigación 

Científica y Tecnológica del Pacífico” 

4.5 Estancia de investigación VIEP 1 
Programa “Haciendo Ciencia en la BUAP 

2021” 

4.6 Colaboración en proyectos de 

investigación CONCYTEP 
3 

Investigador-Colaborador en proyectos para 

el Consejo de Ciencia Y Tecnología. 

Convenios 35/2021 y 440-2021 

4.7 Colaboración en proyectos de 

investigación SIEP 
5 

Investigador-Colaborador alumno en 

proyectos para la Secretaría de Investigación 

y Estudios de Posgrado 

4.8 Conferencias 1 
Impartida a la Sociedad Mexicana de 

Criminología capítulo Nuevo León A.C. 

4.9 Entrevistas 2 
Concedida a T.V. BUAP y Conversaciones 

entre clases 

4.10 Premios obtenidos 1 
Segundo lugar en concurso de investigación 

nivel licenciatura 

4.11 Capítulos de libro 3* 

Obra: Investigación, prevención e 

intervención en la violencia de pareja hacia la 

mujer. 
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4.1 Artículos científicos 
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Anexo 4.1.1 Artículo en revista indexada en CONACYT: El síndrome de burnout en policías: Una 

revisión sistemática sobre aspectos metodológicos, factores asociados, causas y consecuencias 

Hernández-Corona, M. E. y Rojas-Solís, J. L. (2022). Comparación de niveles de síndrome de 

Burnout y malestar psicológico en policías mexicanos a un año de la pandemia por COVID-

19. Revista Dilemas Contemporáneos: Educación, Política y Valores, 10(Ed. Esp.), 1-21.  

País: México. ISSN: 2007-7890 - eISSN: 2007-7890. Indizada en: BIBLAT, CLASE, Latindex, 

MIAR, REDIB, SciELO, Sherpa/Romeo, CONACYT. 
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Anexo 4.1.2 Artículo en revista indexada en CONACYT: El síndrome de burnout en policías: Una 

revisión sistemática sobre aspectos metodológicos, factores asociados, causas y consecuencias 

Hernández-Corona, M. E., Méndez-Rizo, J. y Rojas-Solís, J. L. (2021). El síndrome de burnout 

en policías: Una revisión sistemática sobre aspectos metodológicos, factores asociados, 

causas y consecuencias. Revista Dilemas Contemporáneos: Educación, Política y Valores, 

9(Ed. Esp.), 1-19. doi:10.46377/dilemas.v9i.2970 

País: México. ISSN: 2007-7890 - eISSN: 2007-7890. Indizada en: BIBLAT, CLASE, Latindex, 

MIAR, REDIB, SciELO, Sherpa/Romeo, CONACYT. 

https://doi.org/10.46377/dilemas.v9i.2970
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Anexo 4.1.3 Artículo en revista indexada: Repercusiones de la pandemia de COVID-19 en 

oficiales de policía mexicanos: un estudio sobre burnout, satisfacción con la vida y entusiasmo 

laboral 

Hernández-Corona, M. E., García-Ramírez, B. E. B., Rojas-Solís, J. L. y Alcázar-Olán, R. J. 

(2021). Repercusiones de la pandemia de COVID-19 en oficiales de policía mexicanos: un 

estudio sobre burnout, satisfacción con la vida y entusiasmo laboral. Archivos de 

Criminología, Seguridad Privada y Criminalística, 9(18), 77-90. Disponible en 

https://www.aacademica.org/dr.jose.luis.rojas.solis/70 

País: México. ISSN: 2007-2023 - eISSN: 2007-2023. Indizada en: BIBLAT, CLASE, Latindex, 

MIAR, Sherpa/Romeo, DOAJ. 

 

  

https://www.aacademica.org/dr.jose.luis.rojas.solis/70
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Anexo 4.1.4 Artículo en revista indexada: Repercusiones de la pandemia de COVID-19 en 

oficiales de policía mexicanos: un estudio sobre burnout, satisfacción con la vida y entusiasmo 

laboral 

Rojas-Solís, J. L., Hernández-Corona, M. E., García-Ramírez, B. E. B. y López-Cortés, V. A. 

(2021). Burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida en policías durante la 

contingencia sanitaria por COVID-19. Un estudio exploratorio. Archivos de Medicina 

(Manizales), 21(2), 556-566. doi:10.30554/archmed.21.2.4118.2021 

País: Colombia. ISSN: 1657-320X - eISSN: 2339-3874. Indizada en: DOAJ, ESCI (Clarivate), 

Imbiomed, Latindex-Directorio, MIAR, Publindex.  

  

https://doi.org/10.30554/archmed.21.2.4118.2021
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Anexo 4.1.5 Artículo en revista indexada: El Mobbing en trabajadores universitarios: Una 

revisión sistemática 

Rojas-Solís, J. L., Hernández-Corona, M. E. y García-Ramírez, B. E. B. (2019). El Mobbing en 

trabajadores universitarios: Una revisión sistemática. Propósitos y Representaciones, 7(3), 

354-382. doi:10.20511/pyr2019.v7n3.369 

País: Perú. ISSN: 2307-7999 - eISSN: 2310-4635. Indizada en: ESCI, BIBLAT, Clase, ERIH 

PLUS, Latindex-Directorio, MIAR.  
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4.2 Ponencias en congresos científicos 
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Anexo 4.2.1 Ponencia en congreso internacional virtual 

Congreso: 2do Congreso Internacional Virtual de Psicología, Educación Especial y Ciencias de 

la Salud. 

Título: Comparación de niveles de síndrome de Burnout y malestar psicológico en policías 

mexicanos a un año de la pandemia por COVID-19 
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Anexo 4.2.2 Ponencia en congreso internacional virtual 

Congreso: 1er congreso internacional virtual “Debates sobre educación y política en el siglo 

XXI”. 

Título: El síndrome de burnout en policías: Una revisión sistemática sobre aspectos 

metodológicos, factores asociados, causas y consecuencias. 
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Anexo 4.2.3 Ponencia en congreso internacional virtual 

Congreso: 3er Congreso VIRTUAL. Crisis y Resiliencia. Bienestar psicológico de aquellos que 

cuidan de otros y 4TO. FORO Bienestar laboral y capital psicológico positivo en organizaciones 

resilientes. 

Título ponencia 1: Síndrome de burnout en policías: Una revisión sistemática a partir de Science 

Direct y EBSCO. 

Título ponencia 2: Síndrome de Burnout en docentes universitarios de Latinoamérica: Una 

revisión sistemática a partir de Clarivate. 

Título ponencia 3: Estrés en trabajadores hospitalarios de Latinoamérica y España: Una revisión 

sistemática con SciELO y EBSCO. 

Título ponencia 4: Procrastinación y uso problemático del internet en estudiantes universitarios 

durante la pandemia por COVID-19. 

Título ponencia 5: Tecnoestrés y satisfacción con la vida en docentes universitarios durante la 

pandemia por COVID-19. 
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Anexo 4.2.4 Ponencia en congreso nacional virtual 

Congreso: 11º Congreso Nacional de Investigación UVM. 

Título ponencia 1: El síndrome de burnout en policías: Una revisión sistemática a partir de 

Science Direct, Scielo, LA Referencia y EBSCO. 

Título ponencia 2: Estrés en trabajadores hospitalarios: una revisión sistemática a partir de 

SciELO y Web of Science. 
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Anexo 4.2.5 Ponencia en congreso nacional  

Congreso: 10º Congreso Nacional de Investigación UVM. 

Título: El acoso laboral en personal universitario: Una revisión sistemática a partir de 

LaReferencia y Web of Science 
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4.3 Ponencias en congresos académicos 
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Anexo 4.3.1 Ponencia en congreso internacional virtual 

Congreso: Estancia académica virtual del XXVI Verano de la Investigación Científica y 

Tecnológica del Pacífico (Programa Delfín), 2021. 

Título: Síndrome de burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida de oficiales de policía 

mexicanos durante la pandemia por COVID-19. 
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Anexo 4.3.2 Ponencia en congreso internacional virtual 

Congreso: Estancia académica virtual del XXV Verano de la Investigación Científica y 

Tecnológica del Pacífico (Programa Delfín), 2020. 

Título: El síndrome de burnout en policías: una revisión narrativa. 
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4.4 Estancias de investigación DELFÍN 
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Anexo 4.4.1 Estancia de investigación DELFÍN  

Programa: Estancia académica virtual del XXVI Verano de la Investigación Científica y 

Tecnológica del Pacífico (Programa Delfín), 2021. 

Proyecto: Síndrome de burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida de oficiales de 

policía mexicanos durante la pandemia por COVID-19. 

Dependencia: Universidad Autónoma de Nayarit - Programa Delfín. 

Universidad: Benemérita Universidad Autónoma de Puebla. 

Observaciones: Beca obtenida por concurso abierto y después de haber cubierto requisitos 

académicos de excelencia para realizar la estancia académica virtual con un investigador. 
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Anexo 4.4.2 Estancia de investigación DELFÍN  

Programa: Estancia académica virtual del XXV Verano de la Investigación Científica y 

Tecnológica del Pacífico (Programa Delfín), 2020. 

Proyecto: El síndrome de burnout en policías: una revisión narrativa. 

Dependencia: Universidad Autónoma de Nayarit - Programa Delfín. 

Universidad: Benemérita Universidad Autónoma de Puebla. 

Observaciones: Beca obtenida por concurso abierto y después de haber cubierto requisitos 

académicos de excelencia para realizar la estancia académica virtual con un investigador. 
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4. 5 Estancias de investigación VIEP 
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Anexo 4.5.1 Estancia de investigación VIEP 

Programa: Haciendo Ciencia en la BUAP 2021 

Dependencia: Vicerrectoría de Investigación y Estudios de Posgrado 

Título: El síndrome de burnout en policías: Una revisión sistemática a partir de Science Direct y 

EBSCO 

Universidad: Benemérita Universidad Autónoma de Puebla. 

  



134 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

4.6 Colaboración en proyectos de investigación 

CONCYTEP 
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Anexo 4.6.1 Investigador-Colaborador alumno para el Consejo de Ciencia y Tecnología del 

Estado de Puebla (CONCYTEP) 

Proyecto: Conocimiento, prevención e intervención en la violencia de pareja hacia la mujer 

poblana: Un marco contextual. 
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Anexo 4.6.2 Documento de trabajo. Conocimiento, prevención e intervención en la violencia de 

pareja hacia la mujer poblana: Un marco contextual (Informe No. 35/2021) 

El presente Documento de trabajo fue realizado dentro del Grupo de Investigación: “Análisis de 

Relaciones Interpersonales: Pareja, Familia y Organización”, dirigido por el Dr. José Luis Rojas-

Solís, gracias al Convenio Número: 35/2021 otorgado por el Consejo de Ciencia y Tecnología del 

Estado de Puebla (CONCYTEP). 

Rojas-Solís, J. L., García-Ramírez, B. E. B., Guzmán-Pimentel, M., Hernández-Corona, M. E., 

Hernández-Cruz, S., Méndez-Rizo, J., Meza-Marín, R. N., Rodríguez-Vásquez, D. J., 

Rojas-Alonso, I., Romero-Méndez, C. A., Salvo-López, A. K., Totolhua-Reyes, B. A., y 

Villaverde-Mejía, M. J. (2021). Documento de trabajo: Conocimiento, prevención e 

intervención en la violencia de pareja hacia la mujer poblana: Un marco contextual 

(Informe No. 35/2021). Puebla: Consejo de Ciencia y Tecnología del Estado de Puebla 

(CONCYTEP). Disponible en: https://www.concytep.gob.mx/articulo-conocimiento-

prevencion-e-intervencion-en-la-violencia-de-pareja-hacia-la-mujer-poblana-un-marco-

contextual/  

 

  

https://www.concytep.gob.mx/articulo-conocimiento-prevencion-e-intervencion-en-la-violencia-de-pareja-hacia-la-mujer-poblana-un-marco-contextual/
https://www.concytep.gob.mx/articulo-conocimiento-prevencion-e-intervencion-en-la-violencia-de-pareja-hacia-la-mujer-poblana-un-marco-contextual/
https://www.concytep.gob.mx/articulo-conocimiento-prevencion-e-intervencion-en-la-violencia-de-pareja-hacia-la-mujer-poblana-un-marco-contextual/
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Anexo 4.6.3 Investigador-Colaborador alumno para el Consejo de Ciencia y Tecnología del 

Estado de Puebla (CONCYTEP) 

Proyecto: La investigación, prevención e intervención en la violencia de pareja de adolescentes 

y jóvenes del estado de Puebla. 
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4.7 Colaboración en proyectos de investigación SIEP 
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Anexo 4.7.1 Investigador-Colaborador alumno en proyectos para la Secretaría de Investigación y 

Estudios de Posgrado (SIEP) 

Proyecto 1: La violencia de pareja contra la mujer en el estado de Puebla: Un panorama 

actualizado a partir del análisis de datos secundarios provenientes de la literatura 

científica y gris. 

  



141 
 

  



142 
 

Proyecto 2: Factores asociados a la violencia en pareja en estudiantes rurales de educación 

media superior.  
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Proyecto 3: Factores asociados a la violencia en pareja en estudiantes rurales de educación 

media superior. 
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Proyecto 4: Comparación de niveles de burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida 

en policías poblanos a un año del inicio de la contingencia sanitaria por COVID-19. 
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Proyecto 5: Felicidad en estudiantes universitarios de la Facultad de Psicología de la Benemérita 

Universidad Autónoma de Puebla y su relación con diversas variables. 
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  4.8 Conferencias 
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Anexo 4.8.1 Participación como conferencista. 

Título: Repercusiones de la pandemia en policías mexicanos un estudio sobre burnout, 

satisfacción con la vida y entusiasmo laboral 

Dependencia: Sociedad Mexicana de Criminología capítulo Nuevo León A.C.  
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4.9 Entrevistas 
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Anexo 4.9.1 Entrevista para TV BUAP 

Objetivo de la entrevista: comentar la obtención del segundo lugar obtenido en el Primer 

Concurso de Investigación Criminológica y Criminalística, así como la importancia de la línea de 

investigación. 

Programa: De eso se trata. 

Cadena de transmisión: TV BUAP. 
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Anexo 4.9.1 Participación en podcast de divulgación 

Objetivo de la entrevista: comentar la obtención del segundo lugar obtenido en el Primer 

Concurso de Investigación Criminológica y Criminalística, así como la importancia de la línea de 

investigación. 

Programa: Conversaciones entre clases 

Plataforma: Spotify. 

Título: Líneas de investigación. 

Fecha: 20 de diciembre del 2021. 
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4.10 Premios obtenidos 



155 
 

Anexo 4.10.1 Segundo lugar en concurso de investigación 

Concurso: 1er Concurso de Investigación Criminológica y Criminalística, organizado por la 

Federación Mexicana de Criminología y Criminalística, Monterrey, Nuevo León (México), 

diciembre de 2020 

Investigación: Estudio exploratorio sobre el síndrome de burnout, malestar psicológico y 

satisfacción con la vida en policías durante la contingencia sanitaria por COVID-19. 

Distinción: Segundo lugar - Categoría Licenciatura. 
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Anexo 4.11.1 Capítulo de libro científico  

El presente capítulo de libro fue realizado dentro del Grupo de Investigación: “Análisis de 

Relaciones Interpersonales: Pareja, Familia y Organización”, dirigido por el Dr. José Luis Rojas-

Solís, gracias al Convenio Número: 35/2021 otorgado por el Consejo de Ciencia y Tecnología del 

Estado de Puebla (CONCYTEP). 

Obra: Investigación, prevención e intervención en la violencia de pareja hacia la mujer. 

Título del capítulo: Problemas asociados al diagnóstico de la violencia de pareja hacia las 

mujeres. 

Hernández-Corona, M. E. (2021). Capítulo 7. Problemas asociados al diagnóstico de la violencia 

de pareja hacia las mujeres. En J.L. Rojas-Solís (Coord.), Investigación, prevención e 

intervención en la violencia de pareja hacia la mujer (pp. 175-200). Puebla, México: 

Consejo de Ciencia y Tecnología del Estado de Puebla (CONCYTEP). 
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Anexo 4.11.2 Capítulo de libro científico  

Obra: Psicología criminológica: Sus campos de estudio y aplicación 

Título del capítulo: “Síndrome de burnout, malestar psicológico y satisfacción con la vida de 

oficiales de policía mexicanos: A un año de pandemia por COVID-19” 

Hernández-Corona, M. E. y Rojas-Solís, J. L. (2022). Capítulo 3. Síndrome de burnout, malestar 

psicológico y satisfacción con la vida de oficiales de policía mexicanos: A un año de pandemia 

por COVID-19. En García, A., Hernández, G. D. y García, R. D. (Coord.), Psicología 

criminológica: Sus campos de estudio y aplicación (pp. 93-118). México: RES pública.  
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Anexo 4.11.3 Capítulo de libro científico  

El presente capítulo de libro fue realizado dentro del Grupo de Investigación: “Análisis de 

Relaciones Interpersonales: Pareja, Familia y Organización”, dirigido por el Dr. José Luis Rojas-

Solís, gracias al Convenio Número: 440/2021 otorgado por el Consejo de Ciencia y Tecnología 

del Estado de Puebla (CONCYTEP). 

Obra: La investigación, prevención e intervención en la violencia de pareja de adolescentes y 

jóvenes del estado de Puebla. 

 Título del capítulo: Adolescencia y Adultez Temprana: Etapas complejas en el desarrollo 

humano 

Hernández-Corona, M. E. y Cuanalo-Sánchez, E. A. (2022). Capítulo 1. Adolescencia y Adultez 

Temprana: Etapas complejas en el desarrollo humano. En J. L. Rojas-Solís (Coord.), La 

investigación, prevención e intervención en la violencia de pareja de adolescentes y 

jóvenes del estado de Puebla (pp. 1-28). Puebla, México: Consejo de Ciencia y Tecnología 

del Estado de Puebla (CONCYTEP). 
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