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El objetivo de este estudio fue analizar la prevalencia del Sindrome de Quemarse por el Trabajo
(SQT) (burnout) en profesionales de servicios humanos de Chile. La muestra estuvo formada por

393 participantes (29.52% trabajadores de cajas de compensacién de asignacién familiar, y 70.48%
trabajadores de atencién a personas con discapacidad). Como instrumento de evaluacién se utilizé el
“Cuestionario para la Evaluacion del Sindrome de Quemarse por el Trabajo” (CESQT). El instrumento
esta formado por 20 items que se distribuyen en cuatro dimensiones: llusién por el trabajo (5 items,
a =.82), Desgaste psiquico (4 items, a = .83), Indolencia (6 items, a = .75), y Culpa (5 items, a =.73).
20 participantes del estudio (5.09%) presentaron bajas puntuaciones en llusién por el trabajo, junto
con altas puntuaciones en Desgaste psiquico e Indolencia, pero sélo 5 participantes (1.27%) fueron
casos graves, pues presentaron altas puntuaciones en el promedio de los 15 items de las escalas
referidas junto con altos sentimientos de Culpa.

The purpose of this study was to analyze the prevalence of burnout in professionals of human
services of Chile. The sample consisted of 393 Chilean professionals (29.52% service professional
workers, and 70.48 % employees working with disabled peaple). Burnout was evaluated by the
“Spanish Burnout Inventory” (SBI). This instrument contains 20 items distributed into four dimensions
called: Enthusiasm toward the job (5 items) (a = .82), Psychological exhaustion (4 items) (a = .83),
Indolence (6 items) (a = .75), and Guilt (5 items) (a = .73). 20 participants (5.09%) showed low levels
of Enthusiasm toward the job, and high levels of Psychological exhaustion and Indolence. Taking into
consideration the global score on the SBI we conclude that 5 participants (1.27%) showed severe
burnout, because they showed high frequency levels on the global score of the SBI, and high feelings

of guilt.

Burnout, CESQT, prevalencia, estrés laboral, riesgos psicosociales.

Burnaut, SBI, prevalence, job stress, psychasocial risks at work.

Introduccion

En las sociedades contemporaneas las trans-
formaciones sociales, econémicas y tec-

! Direccion de contacto: Unidad de Investigacion Psico-
social de la Conducta Organizacional (UNIPSICO). Facul-
tad de Psicologia (Dpto. Social). Av. Blasco Ibafiez, 21.
46010, Valencia. email: Victor.Olivares@uv.es

noldgicas han generado un nuevo contexto
para las organizaciones laborales. Estos
cambios han sido vistos por algunos como
importantes fuentes desencadenantes de es-
trés en el mundo del trabajo, el cual esta
relacionado con enormes costes econdmi-
cos evaluados en billones de doélares en el
mundo entero (Jawahar, Stone y Kisamore,
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2007) y con el surgimiento de nuevas pa-
tologias laborales y factores de riesgo para
la salud y el bienestar psicoldgico de los
trabajadores (Peird, 2004), lo que ha sido
comprobado en distintas muestras ocupa-
cionales y en diversos colectivos profesio-
nales (Bond, Punnett, Pyle, Cazeca y Coo-
perman, 2004; Michie y Williams, 2003).

En este contexto, en el sector servicios hu-
manos es donde se han notado con mayor
claridad las consecuencias de estos cam-
bios, exacerbandose los riesgos de naturale-
za psicosocial (Gil-Monte, 2005, p. 20), los
cuales son los causantes del estrés laboral
y de sus patologias asociadas, como el Sin-
drome de Quemarse por el Trabajo (SQT
en adelante) o burnout (en denominacién
anglosajona), fenémeno que ha ido au-
mentando considerablemente su aparicion
(Maslach, 2003), siendo actualmente con-
siderado como uno de los dafios laborales
de cardcter psicosocial mas importantes.

El concepto de burnout surge en EEUU a
mediados de los afios setenta (Freudenber-
ger, 1974; Maslach 1978), siendo definido
por Maslach y Jackson (1981) como un
sindrome caracterizado por agotamiento
emocional, despersonalizacién y baja rea-
lizacion personal en el trabajo, que puede
ocurrir entre individuos que trabajan con
personas. Agotamiento emocional se define
COmMO una experiencia de agotamiento de la
energia o los recursos emocionales propios
debido al contacto constante con personas
a las que hay que atender como objeto de
trabajo. La despersonalizacion alude al
desarrollo de actitudes y sentimientos ne-
gativos hacia las personas destinatarias del
trabajo, que son vistas por los profesionales
de forma deshumanizada debido a un endu-
recimiento afectivo. Y la baja realizacion
personal en el trabajo se define como la

tendencia de los profesionales a evaluar-
se negativamente, y de forma especial esa
evaluacion negativa afecta a la habilidad
para realizar el trabajo y para tratar con las
personas a las que atienden.

Sobre este sindrome existe un consenso
amplio de opiniones que lo entienden como
una respuesta del individuo al estrés labo-
ral crénico (Maslach, Schaufeli y Leiter,
2001). Una experiencia subjetiva interna
gue agrupa sentimientos y actitudes, y que
tiene un cariz negativo para el sujeto dado
que implica alteraciones, problemas, y dis-
funciones psicofisiolégicas como conse-
cuencias nocivas para la persona y para la
organizacion (Gil-Monte, 2005).

El SQT es una enfermedad laboral emer-
gente, que con frecuencia se entiende que
es exclusiva de profesionales de ayuda o
de servicios (Alimoglu y Donmez, 2005).
Algunos estudios muestran que el deterio-
ro en la salud mental que se produce en
diferentes actividades laborales, surge con
mayor propension en las organizaciones
de servicio humano (Arita y Arauz, 2001).
Existen numerosas investigaciones en dis-
tintos paises en donde se concluye que el
contacto continuo con otras personas y
la alta carga afectiva propician una gran
afectacion en la salud mental (Maslach et
al., 2001). Dentro de este sector, los pro-
fesionales que trabajan hacia clientes y el
personal que trabaja hacia discapacitados,
son grupos de especial riesgo de sufrir las
consecuencias del SQT (Dormann y Zapf,
2004; Garcia, 2002).

En paises desarrollados fendmenos como
el estrés laboral y el SQT han sido pro-
fundamente estudiados empiricamente
(Maslach, 2003), lo que no ha sucedido en
paises como Chile, donde no existen datos
nacionales estadisticamente representati-
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vos que den cuenta de los costes del estrés
laboral (Espinosa y Morris, 2002) y menos
del SQT, a pesar de las repetidas sugeren-
cias hechas en otros estudios, los cuales
han sefialado que fenémenos como el SQT
deben ser necesariamente investigados, por
sus importantes consecuencias en el mundo
del trabajo (Carr y Pudelko, 2006).

Desde este punto de vista, en Chile existe
una apremiante necesidad de iniciar estu-
dios sistematicos sobre los factores psico-
sociales que influyen en el trabajo, con tal
de evaluar la prevalencia del SQT en grupos
de alto riesgo, en vias de mejorar sus condi-
ciones de trabajo. En este sentido, el “Cues-
tionario para la Evaluacion del Sindrome
de Quemarse por el Trabajo” (CESQT) se
presenta como una alternativa de evaluacion
debido, entre otras cosas, a los Ultimos es-
tudios que sefialan que los sentimientos de
Culpa pueden ser una dimension importante
del SQT (Gil-Monte, 2005), y por dar res-
puestas a algunos problemas metodologi-
cos y conceptuales que presenta el Maslach
Burnout Inventory-Human Services Survey
(MBI-HSS) (Kristensen, Borritz, Villadsen
y Christensen, 2005).

ElI CESQT es un instrumento que consta de
20 items y presenta una estructura de cuatro
factores denominados(Gil-Monte, 2005):

1. Husion por el trabajo. Deseo del indivi-
duo de alcanzar las metas laborales porque
suponen una fuente de placer personal. Los
items que componen esta dimension estan
formulados de manera positiva, de manera
gue bajas puntuaciones en esta dimension
indican altos niveles en el SQT.

2. Desgaste psiquico. Aparicion de agota-
miento emocional y fisico debido a que en
el trabajo se tiene que tratar a diario con
personas que presentan o causan proble-
mas.

3. Indolencia. Presencia de actitudes ne-
gativas de indiferencia y cinismo hacia los
clientes de la organizacion. Los individuos
gue puntlian alto en esta dimensién mues-
tran insensibilidad y no se conmueven ante
los problemas de las personas hacia las que
trabajan.

4. Culpa. Desarrollo de sentimientos de
culpa debidos fundamentalmente al desa-
rrollo de las actitudes negativas hacia los
clientes de la organizacion.

El instrumento se desarroll6 a partir de una
serie de estudios cualitativos realizados me-
diante entrevista a individuos que habian
desarrollado el SQT en algin grado. Siguien-
do el protocolo de entrevista de Sackmann
(1992), se obtuvieron un conjunto de sinto-
mas, causas y desencadenantes del SQT, asi
como una descripcion cualitativa del proceso.
Los sintomas fueron sometidos a un analisis
inter-jueces en el que diferentes especialistas
los etiquetaron como emociones, cognicio-
nes, o actitudes. A partir de esta clasificacion
se elaboraron un total de 74 reactivos. En su
elaboracién se tuvo presente la delimitacion
semantica del item y los aspectos de redac-
cién 'y comprensién adecuada (Melia, 2000).

Después de varios estudios psicométri-
cos con profesionales de enfermeria y con
profesionales que trabajaban hacia per-
sonas con discapacidad psiquica, se retu-
vieron veinte elementos que presentaron
de manera repetida valores adecuados de
asimetria y curtosis, una adecuada distri-
bucion factorial (una carga superior a .40
en un Unico factor), un ajuste del modelo
factorial confirmatorio, y su agrupacion
ofrecia suficiente consistencia interna (su-
perior a .70) (Gil-Monte, 2008; Gil-Monte,
Garcia-Juesas, Nufiez, Carretero, Roldan y
Caro, 2006).
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El modelo tedrico que subyace al CESQT
considera que el SQT es una respuesta al
estrés laboral cronico caracteristica de los
profesionales que trabajan hacia personas.
En este modelo, el deterioro cognitivo (ba-
jas puntuaciones en llusion por el trabajo)
y afectivo (altas puntuaciones en Desgaste
psiquico) aparecen en un primer momento
como respuesta a las fuentes de estrés labo-
ral crénico y con posterioridad, los indivi-
duos desarrollaran actitudes negativas ha-
cia las personas que atienden en su trabajo
(altos niveles de Indolencia). La aparicion
de los sentimientos de Culpa es posterior a
estos sintomas, no presentandose en todos
los individuos, pues su aparicion esta influi-
da por los valores sociales y la ética profe-
sional del individuo, asi como por procesos
de atribucidn, entre otras variables.

A efectos diagndsticos se considera que un
individuo ha desarrollado el SQT cuando
presenta altas puntuaciones en el CESQT,
calculadas como promedio de los items de
lusion por el trabajo (invertidos), Desgaste
psiquico, e Indolencia. No se incluyen los
items de la escala de Culpa debido a que
no todos los individuos desarrollan estos
sentimientos aunque puntdan alto en el
CESQT. Se consideran casos graves de
SQT, con probable deterioro de la salud,
los casos que presentan altas puntuaciones
en el CESQT junto con altos sentimientos
de Culpa (Gil-Monte, Carretero, Roldan y
NUfez-Roman, 2005).

El objetivo de este estudio es analizar la
prevalencia del SQT en una muestra de tra-
bajadores de servicios humanos de Chile.

Participantes

La muestra estuvo formada por 393 traba-
jadores chilenos de las provincias de Val-
paraiso y Santiago de Chile procedentes de

7 sucursales de una caja de compensacion
de asignacion familiar (116 participantes,
29.52%), y de 2 centros de una corporacion
de atencion a discapacitados (277 partici-
pantes, 70.48%). En funcion del sexo, 295
individuos fueron mujeres (76.6%) y 90
hombres (23.4%). La media de edad fue de
37.98 afios (rango 17-70). Respecto al tipo
de contrato, 357 individuos informaron que
tenian contrato fijo (92.5%) y 29 eventual
(7.5%). La experiencia media en la profe-
sion fue de 11.63 afios (rango 1 mes - 44
afios) y la media de antigiiedad en la orga-
nizacion fue de 8.24 afios (rango 1 mes - 37
anos).

Instrumentos

El SQT se estimdé mediante el “Cuestio-
nario para la Evaluacion del Sindrome de
Quemarse por el Trabajo” en sus versiones
para profesionales de atencion a clientes
(CESQT-PAC) (Gil-Monte y Olivares,
2008) y profesionales que trabajan hacia
personas con discapacidad (CESQT-PD)
(Gil-Monte, 2005; 2007). Este instrumento
estd formado por 20 items, y ha obtenido
buenos resultados de validez y fiabilidad
en estudio previos (Gil-Monte et al., 2005;
Gil-Monte et al., 2006; véase también
Unda, Sandoval y Gil-Monte, 2008; Ma-
rucco, Gil-Monte y Flamenco, 2008; en
este monografico). Los 20 items del cues-
tionario se evallan mediante una escala de
frecuencia de 5 grados que va de 0 (Nunca)
a 4 (Muy frecuentemente: todos los dias),
y se distribuyen en las cuatro dimensio-
nes del cuestionario, denominadas: Ilusién
por el trabajo (5 items, a = .82), Desgaste
psiquico (4 items, a = .83), Indolencia (6
items, a =.75), y Culpa (5 items, a=.73).
La consistencia interna para el conjunto de
los 15 items de las escalas de llusién por
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el trabajo (invertidos), Desgaste psiquico, e
Indolencia alcanzé un valor de a = 85.

Para analizar la validez convergente del
CESQT también se aplicaron las subesca-
las de Realizacion personal en el trabajo
(8 items, a = .77) y Despersonalizacion (5
items, a = .59) del Maslach Burnout Inven-
tory-Human Services Survey (MBI-HSS)
(Maslach y Jackson, 1986), y la subescala
de Agotamiento (5 items, a = .86) del MBI-
GS (Maslach, Jackson y Schaufeli, 1996).

Procedimiento

La recogida de datos se realiz6 mediante
cuestionarios, en horario no laboral, y se
contemplo6 la totalidad de los trabajadores
de las respectivas organizaciones seleccio-
nadas. El cuestionario fue entregado en un
sobre de respuesta directamente a los par-
ticipantes y se recogieron en sobre cerrado
por los responsables del estudio garantizan-
do la confidencialidad, siendo la colabora-
cién voluntaria y andnima. La recogida de
datos se llevé a cabo entre los meses de
septiembre y noviembre de los afios 2005

Tabla 1. Estadisticos descriptivos para las variables del estudio.

y 2006. Los datos fueron analizados con el
programa estadistico SPSS 14.0.

Resultados

Se estimaron los estadisticos descriptivos
de las escalas de ambos instrumentos en
la muestra, su consistencia interna (Tabla
1), y las correlaciones entre las escalas del
CESQT y del MBI (Tabla 2) para analizar
la validez concurrente entre ambos instru-
mentos.

Las escalas de Desgaste psiquico y Culpa
presentaron valores adecuados de asime-
tria, inferiores a +/- 1. Sin embargo, las es-
calas de Ilusion por el trabajo e Indolencia
mostraron valores de asimetria que exceden
moderadamente el criterio de normalidad,
al igual que la subescala de Despersonali-
zacion. Los alpha de Cronbach alcanzaron
valores adecuados de consistencia interna
en todas las escalas y para el conjunto del
instrumento (Nunnally y Bernstein, 1995),
con excepcion de la subescala de Desper-
sonalizacion que alcanzé un valor bajo de
a=.59.

Media dt Rango Asimetria alfa
llusién por el trabajo 3.12 77 0-4 -1.07 .82
Desgaste psiquico 1.63 .88 0-4 .33 .83
Indolencia 57 .54 0-4 1.60 75
Culpa .90 65 0-4 69 73
CESQT (15 items) .96 54 0-4 80 85
Realizacion personal en trabajo 34.34 6.16 0-48 -98 77
Agotamiento 12.03 7.07 0-30 A2 .86
Despersonalizacion 3.62 412 0-30 1.4 59
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Tabla 2. Matriz de correlaciones entre las variables del estudio.

1 2 3 4 5 6 7
1. llusién por trabajo 1
2. Desgaste psiquico -.36* 1
3. Indolencia -37* 34 1
4. Culpa -.04 28* 32* 1
5. PA .34* -.32% -.30% -19% 1
6. EXH -.40* 7% .34 .20% -.33% 1
7. DEP -37* 29% AT* 22* -23* 37 1

Nota. PA: Realizacién personal en el trabajo, EXH: Agotamiento, DEP: Despersonalizacion.

*p<.001

Tabla 3. Frecuencia y porcentaje de individuos con altos vs. bajos niveles del SQT aplicando los puntos de corte de la escala de

frecuencia.

Niveles altos (>2) Niveles bajos (<2)
llusién por el trabajo (Invertido) 359 (91.35%) 34 (8.65%)
Desgaste psiquico 154 (39.19%) 239 (60.81%)
Indolencia 10 (2.54%) 383 (97.46%)
Culpa 32 (8.14%) 361 (91.86%)
CESAQT (15 ftems) 20 (5.09%) 373 (94.91%)
CESQT y Culpa 5 (1.27%) 388 (98.73%)

Se obtuvieron correlaciones intensas en-
tre aquellas subescalas del CESQT vy del
MBI que estiman constructos similares.
Considerando los pares de correlaciones,
la correlacion mas intensa se dio entre
Desgaste psiquico y Agotamiento, r =.77
(p<.001). Le sigui6 en intensidad la corre-
lacion entre Indolencia y Despersonaliza-
cién, r =.47 (p<.001). Y la relacion menos
intensa fue entre llusidn por el trabajo y
Realizacién personal, r =.34 (p<.001).

Por otro lado se analizé también la prevalen-
cia del SQT en los participantes del estudio,
siguiendo el procedimiento de los puntos de
referencia de la escala de frecuencia, con
la que se valoran los items del cuestionario
recomendado por Shirom (1989) (Tabla 3).
Se prefiri6 este procedimiento debido a que
el CESQT aln no se ha utilizado en un nu-
mero suficiente de estudios y, por tanto, los
puntos de corte basados en los percentiles
no estan validados.
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Siguiendo este procedimiento se obtuvo
que 34 participantes del estudio (8.65%)
percibieron llusién por el trabajo con una
frecuencia inferior a “Algunas veces al
mes” (una puntuacién inferior a 2), 154
participantes (39.19%) percibieron Des-
gaste psiquico con una frecuencia igual
0 superior a “Algunas veces al mes” (una
puntuacién igual o superior a 2), 10 partici-
pantes (2.54%) percibieron Indolencia con
una frecuencia igual o superior a “Algunas
veces al mes”, y 32 participantes (8,14%)
percibieron Culpa con una frecuencia igual
0 superior a “Algunas veces al mes”. Al
considerar la puntuacién total en la escala
compuesta por los 15 items de llusién por

Tabla 4. Valores percentiles obtenidos para las escalas del CESQT.

instrumento diagndstico del SQT, se calcu-
laron los percentiles 10, 25, 33, 66, 75, y
90, para ajustar el diagnostico en la mues-
tra (Tabla 4).

Analizando los casos incluidos en la cate-
goria bajo para llusion por el trabajo me-
diante el procedimiento de percentiles, se
obtuvo que los porcentajes mas similares
a los obtenidos con el procedimiento de la
escala de frecuencia correspondian a los
casos que se situaban por debajo del per-
centil 10, para el que se obtuvo un valor de
2. Para Desgaste psiquico el valor 2 corres-
pondié al percentil 66. Mientras que para
el Indolencia, Culpay la escala CESQT, el
valor 2 si situé por encima del percentil 90.

P10 P25 P33 P66 P75 P90
llusion por el trabajo 2.00 2.80 3.00 3.60 3.80 4.00
Desgaste psiquico 50 1.00 1.25 2.00 2.25 2.90
Indolencia .00 17 30 67 83 1.33
Culpa .00 40 60 1.00 1.20 1.80
CESAQT (15 ftems) 33 b3 67 1.13 1.27 1.67

el trabajo (invertidos), Desgaste psiquico,
e Indolencia, los participantes del estudio
que percibieron niveles altos del SQT, con
una frecuencia igual o superior a “Algunas
veces al mes”, fueron 20 (5.09%). Y al eva-
luar las puntuaciones altas presentadas en
el promedio de los 15 items junto con la
dimension Culpa, se obtuvo que 5 partici-
pantes del estudio (1.27%) se situaban en
esa condicion.

Como un indicador de referencia importan-
te para la validacion del CESQT y, como

Para Indolencia el valor 2 correspondié al
percentil 98, para Culpa al percentil 92, y
para la escala CESQT al percentil 95.

Aplicando el percentil 10 en llusién por
el trabajo se obtuvo que 34 participantes
(8.65%) presentaron bajos niveles de Ilu-
sion por el trabajo. Considerando el per-
centil 66 se obtuvo que 154 participantes
(39.19%) presentaron altos niveles de Des-
gaste psiquico. Considerando el percentil
90 se obtuvo que 43 participantes (10.94%)
presentaban altos niveles de Indolencia,
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45 participantes (11.45%) presentaban al-
tos niveles de Culpa, y 42 participantes
(10.69%) presentaban altos niveles del
SQT considerando el promedio de los 15
items de la escala CESQT.

Discusion

El objetivo de este estudio ha sido analizar
la prevalencia del SQT mediante el “Cues-
tionario para la Evaluaciéon del Sindrome
de Quemarse por el Trabajo”. Como paso
previo al estudio de prevalencia se ha ana-
lizado la fiabilidad y validez del instrumen-
to. Los resultados obtenidos permiten afir-
mar que todas las escalas del CESQT son
validas y fiables. Los valores de asimetria
de las escalas han sido adecuados, pues la
escala de Indolencia ha sido la Ginica que ha
presentado un valor ligeramente superior
a 1. Por otra parte, la consistencia interna
de las escalas ha sido buena, y también se
puede considerar adecuada la validez con-
currente con el MBI, pues el valor mas bajo
ha sido para la correlacion entre llusion por
el trabajo y Realizacién personal en el tra-
bajo, resultado que puede estar influido por
el hecho de que la escala de Ilusién por el
trabajo no incorpora el contenido de autoe-
ficacia que si tiene la escala de Realizacion
personal por el trabajo del MBI.

Para calcular la prevalencia del SQT se ha
utilizado el procedimiento de la escala de
frecuencia de respuestas (Shirom, 1989),
puesto que en la actualidad no existen es-
tudios que permitan identificar qué percen-
til es mas adecuado de utilizar como punto
de corte, para distinguir a los participantes
del estudio con altos niveles de otras cate-
gorias. Segun este procedimiento, se puede
concluir que el 1.27% de los participantes
han desarrollado el SQT, pues presentan
altas puntuaciones en el promedio de los 15

items de llusion por el trabajo (invertidos),
Desgaste psiquico, e Indolencia, junto con
altos sentimientos de culpa (Gil-Monte et
al., 2005).

Desde consideraciones psicométricas, en
estos casos se podria hablar de accidente
laboral segin la legislacion de algunos
paises, como por ejemplo la de Espafia o
Brasil. Sin embargo, en Chile a pesar de
la Ultima revision de la legislacion que re-
gula las afecciones laborales, estos casos
no serian considerados como enfermedad
laboral, ya que en este pais no se reconoce
al SQT como una enfermedad profesional.
Sin embargo, en estos casos es necesario
confirmar el diagndstico mediante otros
procedimientos como el desarrollo de una
entrevista clinica.

Comparando los resultados obtenidos cuan-
do se aplica el procedimiento de percentiles,
con los obtenidos mediante el procedimien-
to de frecuencia, el percentil 10 resulté un
punto de corte similar al aplicado mediante
la escala de frecuencia (2). Sin embargo, en
el caso de Desgaste psiquico es mas apro-
piado aplicar el percentil 66.

Considerando el valor 2 como un referente
adecuado para diferenciar entre individuos
como altos vs, bajos niveles de SQT, la
aplicacion del percentil 90 como punto de
corte ofrece falsos positivos en Indolen-
cia, Culpa y en el CESQT, pues el valor
2 ha resultado superior en el caso de estas
variables. Se necesitan mas estudios, y con
muestras de mayor tamafio para establecer
una proyeccion mas fiable entre los valores
de la escala de frecuencia y los valores per-
centiles.

Al analizar la prevalencia de los sinto-
mas por separado en la muestras, llama la
atencion el alto porcentaje de participantes
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del estudio que presentan niveles altos de
Desgaste psiquico utilizando ambos pro-
cedimientos (39.19%), en comparacion
con las otras dimensiones y para el total del
CESQT. Dicho resultado es similar a los
obtenidos cuando se utiliza el MBI-HSS,
confirmandose en este estudio la influen-
cia que tiene el deterioro emocional en la
aparicion del SQT (Jones, 1980; Preciado,
Pando, Vasquez, 2004).

Podemos concluir que el CESQT es un ins-
trumento adecuado para evaluar el SQT.
El estudio contribuye a establecer criterios
diagnosticos del SQT, sugiriéndose utilizar
puntos de corte mas elevados a los reco-
mendados por el MBI. Por otra parte, los
resultados deben ser vistos con prudencia,
ya que todavia existen pocos trabajos que
han utilizado este instrumento, y porque en
Chile no existen estudios de prevalencia
del SQT en los colectivos profesionales se-
leccionados en esta investigacion.
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