AMBITO FARMACEUTICO

Divulgacion sanitaria

Estrés y burn out

Definicion y prevencion

El cuerpo y la mente protestan, se revelan

y pasan factura. Es la consecuencia de la

feroz competitividad, inseguridad y 1 estrés, el burn out y la ansiedad cada vez son més

exigencias laborales y sociales. Vivimos frecuentes entre las personas que nos rodean. La
- . «maquina de la aceleracién y la urgencia» pasa fac-

en un mundo condicionado por un ritmo )
tura al ser humano. Correr mis de lo que se debe,

vertiginoso, en el que los individuos que asi como querer hacer ms cosas de las que se pueden, son

no son capaces de adaptarse y responder factores causantes, en gran parte, de estas dolencias.
< . Vivimos en una sociedad en la que se impone la rapi-

de forma rapida a estos cambios . . o ;
dez, la impaciencia y la ambicién, y en la que todo tiene

experimentan sensaciones de angustia, que estar disponible al momento. Por ejemplo, la gente

agotamiento emocional y trastornos en se sorprende si no respondes al mévil o se enerva cuando
. ) .. .. no aparece rapidamente una pagina en internet. Siempre
los ritmos de la alimentacion, la actividad queremos mds y nunca es suficiente.
fisica y el descanso. Estas dolencias fisicas Afortunadamente, el ser humano tiene la capacidad de
y psiquicas se conocen como estrés y afrontar e incluso habitua.rse a circunstancias adve.rsas.
Sin embargo, cuando se siente superado por las circuns-
tancias, se origina un desborde que deriva en trastornos
mas conocido como burn out. organicos y psicoldgicos.

sindrome de agotamiento profesional,
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iEstrés o burn out?

Hay muchas definiciones de estrés y de burn out (sin-
drome de «estar quemado» laboralmente), pero aunque
son conceptos que pueden tener similitudes, no son
exactamente lo mismo.

Asi como el estrés se asocia a numerosas razones o
causas, muchas de las que pueden pertenecer o no al
ambito de la vida cotidiana, las definiciones de burn out
estan vinculadas a la actividad profesional, por lo que se
considera una forma de estrés laboral.

i{Qué se entiende por estrés?

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define el
estrés como «el conjunto de reacciones fisioldgicas que
prepara el organismo para la accién». En términos glo-
bales se trata de un sistema de alerta biolégico necesa-
rio para la supervivencia. Cualquier cambio o circuns-
tancia diferente que se presente ante nuestras vidas, co-
mo cambiar de trabajo, hablar en publico, presentarse a
una entrevista o cambiar de residencia, puede generar
estrés. Aunque también dependeri del estado fisico y
psiquico de cada individuo.

Un determinado grado de estrés estimula el organis-
mo y permite que éste alcance su objetivo, volviendo
al estado basal cuando el estimulo ha cesado. El proble-
ma surge cuando se mantiene la presion y se entra en
estado de resistencia. Cuando ciertas circunstancias,
como la sobrecarga de trabajo, las presiones econémi-
cas o sociales, o un ambiente competitivo, se perciben
inconscientemente COMO UnNa «amenazay, se empieza a
tener una sensacion de incomodidad. Cuando esta sen-
sacidn se mantiene en el tiempo, se puede llegar a un
estado de agotamiento, con posibles alteraciones fun-
cionales y organicas.

Hormona del estrés

Ante una situacion de estrés, el organismo tiene una
serie de reacciones fisiolégicas que activan el eje hi-
pofiso-suprarrenal y el sistema nervioso vegetativo.
Por un lado, el ¢je hipofiso-suprarrenal estd com-
puesto por el hipotilamo, que actda de enlace entre
el sistema endocrino y el sistema nervioso, la hip6fi-
sis y las glandulas suprarrenales. Por otro lado, el sis-
tema nervioso vegetativo se encarga de regular el
funcionamiento de los 6rganos internos y controla
algunas de sus funciones de manera involuntaria e in-
consciente. Ambos sistemas producen la liberacién de
hormonas al torrente sanguineo; estas hormonas son
las responsables de excitar, inhibir o regular la activi-
dad de los 6rganos.

El eje hipofiso-suprarrenal se activa ante agresiones
fisicas y psiquicas. El hipotilamo segrega la hormona
CREF (factor liberador de corticotropina), que actta
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sobre la hipéfisis y provoca la secrecién de la hor-
mona adenocorticotropa que, a su vez, actiia sobre
la corteza de las glindulas suprarrenales, lo que da
lugar a la produccidén de corticoides (glucocorticoi-
des y andrégenos) que pasan al torrente circulato-
rio.

El mas destacable de los glucocorticoides es el
cortisol, denominado también «la hormona del es-
trés», que facilita la excrecién de agua y el manteni-
miento de la presién arterial. Afecta a los procesos
infecciosos y causa una degradacién de las proteinas
intracelulares. También posee una accién hiperglu-
cemiante.

Por otro lado, los androégenos son las hormonas
que estimulan el desarrollo de las caracteristicas se-
cundarias masculinas y el aumento tanto de la fuer-
za como de la masa muscular.

El sistema nervioso vegetativo es el responsable
de mantener la homeostasis del organismo. La acti-
vacioén simpatica supone la secreciéon de catecolami-
nas, como la adrenalina y la noradrenalina.

La primera es segregada en la médula suprarrenal,
especialmente en casos de estrés psiquico y de an-
siedad, mientras que la segunda es segregada por las
terminaciones nerviosas simpaticas, lo que aumenta
su concentraciéon principalmente en el estrés de ti-
po fisico en situaciones de alto riesgo o de agresivi-
dad. Estas hormonas son las encargadas de poner el
cuerpo en estado de alerta y prepararlo para luchar
o huir. Son las que permiten enlazar el fendmeno
del estrés con los fenémenos psicofisiologicos de la
emocion.

La adrenalina y la noradrenalina son las responsa-
bles de la dilatacion de las pupilas, la dilataciéon
bronquial y la movilizacién de los acidos grasos, y
puede dar lugar a un incremento de lipidos en san-
gre, de la coagulacién y del rendimiento cardiaco,
asi como vasodilatacion muscular y vasoconstric-
ci6n cutanea, reduccidn de los valores de estroge-
nos y testosterona, etc. En resumen, podriamos de-
cir que, ante una situacién de estrés, se produce una
«activacién» de todo el organismo.

Cuando un individuo estd expuesto de forma
prolongada a la amenaza de agentes estresantes, dis-
minuyen sus capacidades de respuesta. Aun asi, el
organismo puede resistir durante mucho tiempo. En
esta etapa los valores de corticoesteroides se norma-
lizan y la sintomatologia inicial desaparece. La lti-
ma fase es la de agotamiento y consiste en un estado
de gran deterioro, con pérdida importante de las ca-
pacidades fisioldgicas, en la que el sujeto experi-
menta un retroceso muy considerable en sus habili-
dades sociales, asi como en sus capacidades de adap-
tacién e interrelacién con el medio. Se produce una
alteracion tisular y aparecen las enfermedades psico-
somaticas.

ofFFaArRM 105



AMBITO FARMACEUTICO

Divulgacion sanitaria

i{Qué entendemos por burn out?

Es una de las maneras que tiene de progresar el estrés
laboral. Los cambios ocurridos en el entorno socioeco-
némico y en el mercado laboral han contribuido signi-
ficativamente al desarrollo y a la extensién del burn out
en el trabajo.

Es un proceso progresivo con un cuadro polifacético
y evolutivo. Puede empezar con cambios psicoldgicos
que van incrementando su intensidad, desde el descon-
tento y la irritabilidad hasta los estallidos emocionales,
y afectan a los sistemas fisicos y psiquicos fundamenta-
les para la supervivencia del individuo.

La lista de sintomas fisicos y psicologicos que origina
este sindrome es extensa. Pueden ser leves, moderados,
graves o extremos. En general, se trata de un agota-
miento emocional y un proceso de despersonalizacién
y de escasa realizacién personal.

Sintomas fisicos

Con frecuencia, los sintomas fisicos del estrés y el burn
out son los primeros en aparecer. Incluyen fatiga créni-
ca; cefaleas y migrana; alteraciones gastrointestinales,

como dolor abdominal, colon irritable y tlcera duode-
nal; dolores musculares; alteraciones respiratorias; alte-
raciones del suefo; alteraciones dermatoldgicas; altera-
ciones menstruales y disfunciones sexuales, entre otros.

Alteraciones conductuales

Destacan una irregular conducta alimentaria y el abuso
de drogas, firmacos y alcohol. Las conductas violentas
suelen ser muy frecuentes, como la agresion, la actitud
defensiva y el cinismo. Otra de las alteraciones practicas
es el absentismo laboral.

En ocasiones surgen conductas paraddjicas defensi-
vas, como el desarrollo excesivo de aficiones, la dedica-
cidén creciente al estudio para liberarse de la rutina, el
seudoabsentismo laboral y el desarrollo de actividades
cuyo objetivo es limitar el nimero de horas reales en el
centro de trabajo.

Alteraciones emocionales

Como ansiedad, depresidn, irritabilidad, baja autoesti-
ma, falta de motivacidn, dificultades de concentracidn,
distanciamiento emocional, sentimientos de frustracién
profesional y deseos de abandonar el trabajo, entre
otras.

i{Qué profesiones estan mas expuestas
al burn out?

En la década de los afios ochenta, las investigadoras es-
tadounidenses Cristina Maslach y Susan Jackson descri-
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bieron el burn out como «un sindrome de estrés cronico
que se manifiesta en las profesiones de servicios carac-
terizadas por una atencién intensa y prolongada a
personas que estan en una situacioén de necesidad o

de dependenciar». En este caso, este sindrome se daria
en las profesiones dedicadas al cuidado de otros, como
médicos, enfermeras y profesores.

Posteriormente, los investigadores A. Pines, E. Aron-
son y D. Kafry ampliaron el concepto de burn out a
otras profesiones que también requieren una gran de-
manda psicoldgica. Actualmente, algunos autores afir-
man que el burn out puede afectar a todas las personas
que desempenan profesiones que exigen entrega, idea-
lismo y compromiso.

Francisco Alonso-Fernandez, catedratico de psi-
quiatria de la Universidad Complutense de Madrid,
establece una clasificacién extensa de profesionales
con burn out. Habla de estrés de la competitividad en
empresarios y directivos; estrés de la creatividad, en
escritores, artistas e investigadores; estrés de la res-
ponsabilidad y entrega, en médicos, enfermeras, asis-
tentes sociales y cuidadores; estrés de las relaciones,
en profesores, funcionarios y vendedores; de la prisa,
en los periodistas; del miedo, en los trabajadores de
alto riesgo y fuerzas del orden, y del aburrimiento,
en trabajos parcelarios, mecanicos, rutinarios y mo-
nétonos.

En resumen, parece que las personas mis propensas
al burn out se caracterizan por tener una elevada autoe-
xigencia, baja tolerancia al fracaso, necesidad de exce-
lencia, perfeccion y control y un sentimiento de omni-
potencia frente a la tarea, entre otros elementos.

Comer bien, incluyendo frutas y vegetales,

evitar el alcohol y la cafeina y dormir 7-8 h
regularmente mejoran sensiblemente

los estados de estrés
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Prevenir el estrés y el burn out

Las medidas preventivas del estrés y del burn out estin estrecha-
mente ligadas a la calidad de vida. Es importante hacer ejercicio
regularmente, puesto que rapidamente reduce los valores de hor-
mona del estrés y mejora el estado de dnimo.

Por otro lado, comer bien, incluyendo frutas y vegetales, evitar
el alcohol y la cafeina y dormir 7-8 h regularmente mejoran sen-
siblemente los estados de estrés. Los ejercicios de relajacién o de
meditacién también permiten regular el estrés. Es fundamental
tener tiempo libre para uno mismo y mantener una red de ami-
gos y familiares.

En el plano laboral, se deberian realizar intervenciones de
prevencién y revisar de forma regular las dindmicas de trabajo y
los problemas. Los empresarios deben tomar conciencia de los
gastos y pérdidas econémicas derivados del agotamiento profe-
sional. El incremento del absentismo, la baja productividad y
los accidentes profesionales, entre otros, repercuten negativa-
mente en la rentabilidad econémica de las empresas.

Las nuevas tendencias, lejos de predicar la hiperactividad y
la basqueda del éxito ripido, defienden la calma y la lentitud.
Correr tanto no es sindénimo de hacer muchas cosas, ni mu-
cho menos hacerlas bien. El uso reposado del tiempo es bue-
no para la salud individual, social y empresarial. B
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