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capítu lo 1
El costo de ayudar: burnout, 

fatiga de compasión y trauma vicario

Todos los que seguimos nuestra vocación de ayuda a las personas más 
vulnerables de la sociedad nos encontramos irremediablemente inmer-
sos en historias desgarradoras de sufrimiento, pérdida y dolor. Pero, ¿es 
posible realizar este trabajo sin ser afectados por ello? La respuesta obvia 
es que no, puesto que cuando auxiliamos empáticamente, es decir, des-
de la perspectiva de una persona que sufre, nosotros mismos sufrimos. 
Entonces, ¿cómo lidiamos con la carga emocional de nuestros usuarios 
y de nosotros mismos? En la literatura especializada se explica este hecho 
a partir del término resiliencia (y demás sinónimos científi cos asociados: 
dureza, optimismo, valentía, crecimiento postraumático y bienestar1), 
con el cual se hace referencia a la habilidad para sobreponerse a condi-
ciones laborales emocionalmente demandantes, puesto que se considera 
que una persona resiliente posee las siguientes características o atributos: 
claridad respecto a la propia identidad, voluntad y determinación sóli-
das y la capacidad de adaptarse positivamente a los cambios.1

¿Qué atributos o cualidades personales te permiten continuar vincu-
lado con tu trabajo y con tus usuarios?

Por favor, tómate un tiempo para pensarlo y escribe la respuesta en 
tu bitácora.

Tu respuesta a la pregunta formulada es de la mayor relevancia, puesto 
que la manera en que enfrentamos la adversidad, infl uye en nuestra ca-
pacidad para estar presentes para nosotros mismos y otras personas, tanto 
en el ámbito personal como laboral. Cabe destacar que cada profesio-
nal sigue una trayectoria distinta hacia una doble fi nalidad: mantenerse 
vinculado emocionalmente a la persona a quien ayuda, pero al mismo 
tiempo, protegerse de la carga emocional que supone el enfrentamiento 
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cotidiano a experiencias de pérdida y sufrimiento. El burnout se desarrolla 
precisamente en quienes manifi estan mayor compromiso y dedicación, 
especialmente cuando se carece de un espacio de cura y restablecimiento 
de recursos, cuando el profesional permite embargarse de la pérdida y do-
lor acumulados sin posibilidad de elaborar un proceso de duelo, cuando 
la vida profesional invade el espacio personal de negatividad. 

Defi nición de conceptos 

En nuestro desempeño como profesionales al servicio de personas vul-
nerables nos vemos profundamente afectados por el tipo de trabajo que 
realizamos, especialmente cuando mantenemos contacto estrecho con 
personas que han sido expuestas a episodios traumáticos, hecho que ge-
nera en nosotros un fenómeno de exposición secundaria o vicaria; por 
ejemplo, cuando un terapeuta escucha en consulta las historias traumáti-
cas de sus pacientes, o bien, cuando un trabajador social ayuda a personas 
que se encuentran en situación de vulnerabilidad extrema y crónica. Hay 
profesionales que van más allá y se exponen directamente a situaciones 
que comprometen su seguridad y bienestar, por ejemplo, con visitas do-
miciliarias a zonas de riesgo, al defender a una víctima de un agresor con 
perfi l psicopático, etc. Aun cuando tu trabajo no te involucre directa-
mente con historias de vida desgarradoras, el contacto con personas que 
se encuentran crónicamente angustiadas y desesperadas te coloca en si-
tuación de riesgo de desarrollar burnout y fatiga de compasión. 

Un caso particular lo conforman quienes laboran en instituciones que 
proporcionan atención integral a las necesidades físicas y emocionales de 
personas en situación de vulnerabilidad, puesto que en aparente parado-
ja, suelen experimentar grados importantes de satisfacción profesional 
y personal, de hecho el contacto diario con sus usuarios es una de las 
razones más importantes por las que continúan realizando esta actividad, 
además, es una realidad que también se requiere de vocación y grandes 
aptitudes técnicas y personales, lo cual permite explicar el cúmulo de 
satisfacciones adicionales. No obstante, el lado negativo y no idealizado 
incluye condiciones de trabajo crónicamente estresantes, grandes cargas 
de trabajo, recursos escasos, indolencia y negatividad de colegas y com-
pañeros, además de la poca cooperación de algunos usuarios. 
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Con la fi nalidad de aportar claridad, a continuación se proporciona 
la defi nición de los términos técnicos que serán referidos constantemen-
te a lo largo del libro. 

Satisfacción en la compasión (SC)
Se refi ere al bienestar personal y profesional derivado de realizar ade-
cuadamente una labor de asistencia; incluye el placer que se obtiene 
al ayudar a personas en situación de vulnerabilidad, al contribuir con 
las actividades institucionales de asistencia y más aún, al bienestar de 
la sociedad.

Con este término se describe al placer signifi cativo que se obtiene como 
resultado de realizar un trabajo que proporciona cuidado y asistencia a 
terceros, en tu caso, signifi ca que tu actividad te mantiene involucrado,  
interesado, comprometido y en estrecho contacto emocional con las per-
sonas a quienes ayudas; signifi ca que tus cualidades esenciales, entre las 
que se incluye la empatía, sensibilidad, confi anza, calidez, compasión, 
amor y cuidado a otros, están disponibles en grado adecuado, tanto para 
ti mismo como para tus usuarios. Por tanto, la SC es un componente 
protector que hace referencia a la ausencia de riesgo inminente, a pesar 
de lo demandante de la actividad. 

Acotaciones importantes acerca del término 

• Consiste en experiencias emocionales positivas, las cuales repre-
sentan el extremo de un continuo en cuyo opuesto se encuentra 
la fatiga de compasión.

• Es un elemento protector que favorece que el profesional se man-
tenga vinculado positivamente a su actividad asistencial.

• Hace referencia a la disposición de cualidades /habilidades esen-
ciales para realizar un trabajo asistencial, así como para tener una 
vida signifi cativa; algunos ejemplos de las mismas incluyen: empa-
tía, sensibilidad, confi anza, calidez, compasión, amor, entre otros.

Burnout (BO)

Es una reacción física y emocional ante condiciones laborales que ge-
neran estrés en forma crónica. Se considera que la respuesta es similar
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capítu lo 2
Toxicidad laboral y áreas de desajuste

Parte del interés de la investigación y formulaciones teóricas recientes 
sobre fatiga de compasión (FC), trauma vicario (TV) y burnout (BO) se 
centra en dilucidar las causas ambientales que favorecen estos proble-
mas. ¿Qué características de tu trabajo son las que más contribuyen a la 
generación de estas difi cultades? ¿Por qué algunas actividades son menos 
riesgosas? ¿Qué debería ser diferente en tu labor para estar más prote-
gido? Con la fi nalidad de aportar claridad e intentar responder a estas 
preguntas, en este capítulo se revisarán las condiciones del contexto de 
trabajo que contribuyen a generar un desajuste entre tu persona y la la-
bor que realizas, para ello el análisis será guiado con base en la formu-
lación teórica de Maslach y Leiter;1 la importancia de revisar y refl exionar 
sobre las características laborales que imprimen mayor riesgo es por-
que te permiten tomar medidas anticipatorias de ajuste para mejorar tu 
adaptación a condiciones exigentes de trabajo y prevenir el surgimiento 
de estos problemas. 

Las áreas de la vida laboral

La actividad profesional de ayuda o servicio a terceros es altamente de-
mandante y requiere de un considerable esfuerzo físico, mental y emo-
cional, esencialmente porque a menudo ninguna aportación suele ser 
sufi ciente, de hecho, es muy probable que seas cada vez más exigido 
para brindar atención, apoyo, sostén, consuelo, protección, escucha, 
compasión, etc., incluso más allá de tu propia seguridad y bienestar, 
circunstancia que en esencia ya no resulta sana ni benéfi ca para nadie. 
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No obstante, independientemente de la naturaleza exigente de nuestra 
labor de ayuda, también existen ambientes más tóxicos que otros, es 
decir, contextos laborales menos saludables en la medida que facilitan la 
aparición del BO, TV y FC. 

Leiter y Maslach2,3 son dos autores canadienses ampliamente recono-
cidos por sus estudios sobre el tema de BO, quienes después de realizar  
análisis de múltiples datos de investigación, formularon una síntesis de  
los principales factores del contexto involucrados en mayor riesgo de pa -
decer el síndrome, las seis áreas de la vida laboral: carga de trabajo razona-
ble/irrazonable, control/descontrol sobre procedimientos, recompensas 
adecuadas/inadecuadas, características de la comunidad o trato entre per-
sonas, justicia (equidad/inequidad) y fi nalmente, valores predominantes; 
la propuesta teórica explica que la magnitud de riesgo se determina a 
partir del grado de ajuste o desajuste entre el trabajador y su actividad 
en estas áreas. En este capítulo se revisan la defi nición y características de 
cada una de ellas. 

Problemas con la carga de trabajo

Si trabajas para una organización que brinda atención a personas en si-
tuación de vulnerabilidad, es probable que te quede claro que la misión 
genera más demandas de las que es posible cumplir. En esta labor de 
servicio es necesario supervisar todas las actividades, verifi car la calidad 
de la atención, resolver problemas constantes entre personas, recaudar 
fondos, realizar trabajo no previsto, quedarse más tiempo del planeado, 
mantener la mente activa para resolver problemas constantes, etcétera. 
A menudo no hay tiempo sufi ciente para planifi car y responder apro-
piadamente a todos los requerimientos, de hecho, al involucrarte en esta 
actividad, colocas un extra en todo: vocación, esfuerzo, tiempo, emocio-
nes y acciones concretas. 

Además, algunos contextos de trabajo pueden exigirte numerosas 
tareas irrazonables, inútiles e inmanejables, hecho que resulta agotador 
y decepcionante, además de limitar tus aptitudes. Un desajuste en esta 
área indica que debes lidiar con una carga de trabajo excesiva, es decir, 
con la cantidad de lo que haces, con la manera como lo haces, dónde 
y qué tan rápido debes hacerlo. El punto clave surge cuando las deman-
das laborales incesantes impiden tu recuperación y te conducen al ago-
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tamiento, más aún cuando las condiciones del trabajo están organizadas 
de tal manera que la sobrecarga ocurre de manera continua. 

En contraste, una carga de trabajo razonable provee oportunidades 
para utilizar los recursos personales existentes y dirigir los esfuerzos a 
nuevas áreas. No obstante, la solución no es necesariamente disminuir 
la cantidad de trabajo, puesto que la respuesta puede signifi car más bien 
un cambio en la manera en que lo realizas, un cambio de estrategia que 
modifi que las presiones hacia una actividad que puedas disfrutar; por 
ejemplo, es posible aliviar la sobrecarga y/o sus efectos al aprender a de-
legar tareas, al limitar el tiempo que trabajas en casa, al negarte a atender 
un exceso de encomiendas, incluso al dejar de absorber tareas que no te 
corresponden (ver detalles en los capítulos de la tercera y cuarta parte). 

Una carga de trabajo desmesurada te coloca en riesgo inminente de 
burnout, por esta razón, es importante que detectes los problemas más 
comunes asociados a un desajuste en esta área laboral:

• Agotamiento. El agotamiento o cansancio crónico signifi ca que 
no tienes sufi ciente energía, fortaleza y entereza para resolver las 
tareas laborales cotidianas. Este problema reduce tu capacidad de 
esfuerzo e inventiva, además de limitar paulatinamente tu capa-
cidad para el trabajo demandante. ¿Te has sentido agotado por la 
mañana o justo al iniciar otra jornada de trabajo? 

• Disposición excesiva. Tu inclinación personal puede llevarte a rea-
lizar con premura actividades que incluso no te corresponden, lo 
cual puede deberse a una consecuencia de tu vocación de servicio, 
además, implica tu tendencia a estar demasiado disponible para 
realizar trabajo extra. De esta manera, es posible que tu supervisor 
o tú mismo comiences a asignarte responsabilidades adicionales, 
con la consecuencia de destinar tiempo excesivo para resolver tareas 
de otros y resultes abrumado con compromisos inacabables. 

• Tiempo insufi ciente. Si laboras constantemente bajo la presión 
de límites de entrega estrechos, es posible que sientas a menudo 
que no puedes llegar a la meta, que siempre te estás quedando 
atrás, que tú o tu trabajo son inadecuados; de esta manera, el 
agobio, estrés y presión son las experiencias con las que realizas 
tu actividad cada día. Disponer de poco tiempo para entregar tu 
trabajo indica un estilo de vida laboral mal administrado. 
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• Exceso de tareas. Signifi ca que tus asignaciones rebasan tu tiempo 
y capacidad de manejo, como consecuencia puedes sentirte abru-
mado, desesperanzado, agotado y constantemente vulnerable a la 
crítica por fallar en la ejecución de todo lo que se te ha pedido. 

Problemas en el área de control

Esta área incluye tu percepción en los siguientes rubros: capacidad de 
infl uencia en las decisiones que afectan tu trabajo, ejercicio de autono-
mía profesional, acceso a los recursos necesarios para un buen desem-
peño. Por lo que las difi cultades en esta área se traducen en que tienes 
poco poder de decisión acerca de tus actividades laborales y la forma en 
que las realizas, es decir, otra persona o personas deciden sobre la mayor 
parte de las cosas que te incumben directamente. La experiencia común 
es de frustración y poca predictibilidad: nunca sabes qué esperar en tu 
actividad, lo cual te genera una gran carga de estrés. De esta manera, 
puedes percibirte con poca o nula autoridad, incluso que el trato que 
se te da es poco respetuoso, puesto que sientes no disponer del estatus 
que mereces, a pesar de que te has esforzado por él; puedes sentirte poco 
valorado en tu experiencia y compromiso con la organización. 

Un desajuste en el área de control se hace evidente cuando en tu acti-
vidad laboral experimentas incertidumbre y frustración constantes, acer-
ca de temas que te son relevantes, por tanto, es posible que te consideres 
un elemento ignorado y manipulado. De esta manera, la organización 
de tu institución puede estar estructurada de tal forma que la burocracia 
y reglas rígidas sobrepasan a tu capacidad, experiencia y juicio de exper-
to en el área. La causa de este desajuste también puede deberse a líderes 
con un estilo débil, inefectivo o arbitrario, por lo que tu supervisión 
puede no cubrir los requerimientos necesarios. Estas situaciones minan 
tu confi anza y bloquean tu capacidad para desempeñarte efi cientemente 
con todo tu potencial. Resulta agotador y frustrante el ser ignorado, no 
sentirse escuchado y que tus recursos no sean aprovechados. 

Otro aspecto relacionado a desajuste en el área de control se deno-
mina confl icto de rol, que surge cuando múltiples autoridades te exigen 
realizar tareas incongruentes e incompatibles entre sí, por lo que resulta 
muy difícil priorizar y comprometerte con el trabajo que realizas. Por 
defi nición, el confl icto de rol es un problema en el área de autoridad en 
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una organización, e implica que tu función o rol preferido no es compa-
tible con el que se te asigna, ya sea por una o varias autoridades, o bien, 
por la naturaleza misma de la actividad. En sí mismo, el confl icto de rol 
resulta agotador, pero por otra parte, la ambigüedad de rol, incertidum-
bre acerca de tus funciones o falta de dirección también se asocia a una 
carga importante de estrés.

En suma, todas las cuestiones reseñadas apuntan a la necesidad de 
mayor autoridad en el trabajo. A continuación, se presentan los proble-
mas más comunes asociados al área de control:

• Supervisión obsesiva. Ocurre cuando un supervisor pretende indi-
carte qué hacer en todo momento, te solicita numerosos reportes 
e informes innecesarios, no se te permite decidir acerca de cómo 
emplear el tiempo de acuerdo con tu criterio. Cada momento del 
día te sientes estrechamente monitoreado y evaluado, por lo que 
no experimentas poder de decisión e infl uencia en tu actividad. 
Este problema refl eja falta de confi anza y debilita tu  compromi-
so y potencial como trabajador. 

• Liderazgo infectivo. Una fi gura de autoridad sin cualidades de li-
derazgo genera un ambiente de trabajo incierto y poco predicti-
ble. Además, la dirección inefi ciente puede generar fallos graves 
en el resto de posiciones jerárquicas, a la par de directrices orga-
nizacionales que socavan los esfuerzos para funcionar efectiva-
mente. El liderazgo débil y la microsupervisión van de la mano y 
perpetúan un ciclo donde te sientes limitado para adherirte a tu 
juicio en el trabajo, puesto que los líderes débiles quieren dictar y 
observar todos los detalles. 

• Equipos de trabajo inefi cientes. En la actualidad, pocos equipos 
de trabajo se conforman cuidadosamente de antemano, lo más 
común es que se formen al azar, es decir, sin plan preconcebido y 
con rotación permanente de los miembros, todo lo cual conduce 
a una adaptación forzosa; bajo estas circunstancias tu problema 
principal puede consistir en: poseer poca infl uencia sobre tu gru-
po de trabajo, carecer de autonomía y ser excluido de decisiones 
importantes. De esta manera, se te niega participación completa 
en la organización, tus proyectos y aportaciones se ven limitados 
y sientes no poseer control. 
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capítu lo 4
Prevalencia del problema 
en profesiones de riesgo 

El estudio científi co del BO comenzó en 1973 con la publicación del 
primer artículo de investigación especializado, por lo que a la fecha, 
la trayectoria contempla resultados acumulados durante 42 años, con 
evidencia de un interés creciente por parte de los investigadores y un 
mejor conocimiento del fenómeno. En sus inicios, la investigación del 
burnout se centraba exclusivamente en profesionales que mantenían un 
trato continuo con personas, por ejemplo, profesores, enfermeras y mé-
dicos; sin embargo, a la fecha se considera que la población afectada es 
más amplia e involucra actividades distintas, especialmente aquellas que 
se relacionan con la solución de problemas, creatividad y mayor intensi-
dad general, aun sin trato directo con personas.1

Entonces ¿qué profesionales se encuentran en mayor riesgo? ¿Con 
qué frecuencia padecen BO/FC? ¿Cuáles son los datos de prevalencia en 
nuestro país? ¿Qué nos enseña la experiencia actual respecto a este pro-
blema? ¿Se puede afi rmar que hay un incremento en la prevalencia del 
mismo? En este capítulo se exploran las respuestas a partir de resulta-
dos de investigación acerca de la frecuencia con que se presentan estos 
problemas, así como de las actividades profesionales que entrañan un 
mayor riesgo de desgaste. 

Prevalencia de burnout, fatiga de compasión y 
trauma vicario en profesiones de riesgo

El BO se estudia desde hace varias décadas en los países con mayor 
desarro llo económico e industrial, hecho que se debe no solo al interés 
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de aprovechar el conocimiento para preservar el bienestar del trabajador, 
sino también para maximizar el potencial productor; por ejemplo, a 
partir de la investigación se ha determinado que el BO se asocia con 
mayor pago por discapacidad laboral y ausentismo asociado con proble-
mas emocionales y mentales2 asimismo, se ha determinado que el BO se 
relaciona con el desarrollo de síntomas depresivos y menor satisfacción 
de vida3, por lo que parecen obvios los esfuerzos para disminuir su in-
cidencia: es claro que el bienestar laboral se encuentra estrechamente 
ligado con el bienestar general en el largo plazo.

Mientras tanto, la dinámica de trabajo en países con menor desarro-
llo económico e industrial se vincula con diferentes elementos socia-
les que favorecen el surgimiento de estrés e insatisfacción laboral, en tre los 
que se encuentran el rápido crecimiento poblacional, menores oportu-
nidades, condiciones de trabajo desfavorables: inseguridad, incertidum-
bre, disminución de derechos, subempleo, sueldos inferiores, etc. Por 
ejemplo, en países como el nuestro las condiciones de trabajo deman-
dantes se han asociado a mayor riesgo (dos a siete veces más) respecto 
al desarrollo de problemas emocionales y físicos, entre los que se en-
cuentran las molestias de cuello y espalda, así como complicaciones 
cardio vasculares.4

No obstante, es claro que las estimaciones varían no solo respecto 
a factores económicos, sino de acuerdo con el tipo de actividad que se 
ejerce, puesto que el sentido común nos dice que cierto perfi l de acti-
vidad puede resultar más demandante y generar mayor estrés en forma 
crónica, por lo que en esta sección se presentan las actividades profesio-
nales que representan mayor riesgo para el desarrollo de BO, con datos 
de incidencia de diferentes investigaciones y estimaciones de fatiga de 
compasión.

Medicina

Shanafelt, Boone, Tan et al.5 realizaron un censo nacional en Estados 
Unidos con la fi nalidad de determinar qué actividades profesionales 
repre sentan mayor riesgo de padecer BO. Los resultados son esclare-
cedores, pues encontraron que 45.8% de los médicos encuestados pre-
sentaban al menos un síntoma signifi cativo de BO, más aún, cuando se 
comparó al grupo de médicos con trabajadores en otras actividades, en 
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los primeros se halló una mayor probabilidad de padecer el síndrome, 
además de presentar los mayores índices de insatisfacción en cuanto al 
balance trabajo y vida personal, hecho que se atribuye a que suelen en-
frentar una sobrecarga laboral y administrativa que genera condiciones 
de estrés severo. 

Otro estudio que confi rma el riesgo que representa la actividad mé-
dica fue conducido por Bruce, Conaglen y Conaglen,6 quienes encon-
traron que el 28% de los médicos de su muestra presentaban niveles 
signifi cativos de BO en al menos dos de las tres dimensiones del síndro-
me, no obstante, el agotamiento emocional fue el elemento de mayor 
riesgo y el que evidenciaba la necesidad de asistencia externa.

Respecto a fatiga de compasión, un estudio reciente mostró que el 
grado de afectación estaba relacionado con la disposición empática por 
parte del médico, así como con los años de experiencia laboral, puesto  
que los profesionales más afectados eran no solo los más jóvenes, sino 
además quienes trabajaban en áreas altamente demandantes. Se esti-
mó que el 41% de los médicos encuestados presentaban un nivel bajo 
de satisfacción en la compasión, en tanto, un 27% presentaba niveles 
altos de BO y trauma vicario.7

Los médicos se exponen constantemente al dolor y sufrimiento de 
otras personas, además de enfrentar jornadas de trabajo con sobrecarga 
de trabajo y estrés; como lo muestran estos hallazgos, este perfi l de riesgo 
está bien documentado y fundamenta la necesidad de intervenciones 
preventivas con la fi nalidad de evitar afectaciones graves a la salud de los 
profesionales de esta área. 

Enfermería

Las enfermeras constituyen un importante grupo profesional en el que 
también se ha estudiado sistemáticamente el efecto de su actividad so-
bre su salud física y mental, esto se debe principalmente a la naturale-
za demandante de su labor de asistencia, que incluye como principales 
elementos generadores de estrés: presión por cubrir las necesidades del 
paciente, altas expectativas por parte de sí mismas, sobrecarga de trabajo 
e inexperiencia de las compañeras.8 Respecto a prevalencia ¿cuál es el 
número estimado de enfermeras que padecen BO y FC? En un estudio 
realizado por Yoder9 con un grupo de 71 enfermeras, se encontró que 
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