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Resumen

Introduccién. Los cambios que ha tenido la Cirugia general, como la aparicién de las subespecialidades, las
técnicas minimamente invasivas, la alta carga laboral, la toma de decisiones criticas bajo presién o la interacciéon
constante con pacientes en situaciones de alta complejidad, ponen al cirujano en un lugar de mayor vulnerabilidad
de presentar sindrome de desgaste profesional o sintomas de depresion y ansiedad.

Métodos. Se realizd una revision de articulos publicados en los tltimos 20 afios que abordaron el estrés, el sindrome
de desgaste y la salud mental en cirujanos generales, para identificar los factores mas influyentes en la presentacion
de estos sintomas.

Resultados. Se encontré que el estrés y el sindrome de desgaste profesional en los cirujanos generales estan
influenciados por factores individuales y estructurales. Entre estos se encuentran la transformacién del rol del
cirujano general a partir de la creacion de nuevas divisiones de la especialidad, provocando cambios en la formacion
quirurgica, con una mayor precision y un enfoque predictivo, personalizado, preventivo y participativo. El estrés
laboral, el sindrome de desgaste y la depresién afectan mas a los hombres que a las mujeres, tienen consecuencias
en el desempefio profesional e impacto en la seguridad del paciente. Adicionalmente, en Colombia las especialidades
quirdrgicas se perciben con menor positividad frente al ambiente de formacidn, relacionado con problemas de
acoso laboral y sexual.

Conclusidn. Los programas de formacion con un entorno que favorezca el bienestar fisico y mental de los residentes
y cirujanos generales facilitan directamente el desarrollo personal y profesional, y la seguridad del paciente.
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Abstract

Introduction. The changes that general surgery has undergone, such as the emergence of subspecialties, minimally
invasive techniques, high workload, critical decision-making under pressure, and constant interaction with patients
in highly complex situations, put the surgeon in a more vulnerable position to experience burnout syndrome or
symptoms of depression and anxiety.

Methods. A review was conducted of articles published in the last 20 years that addressed stress, burnout syndrome,
and mental health in general surgeons, to identify the most influential factors in the presentation of these symptoms.

Results. Stress and burnout among general surgeons were found to be influenced by both individual and structural
factors. These include the transformation of the general surgeon’s role resulting from the creation of new
subspecialties, leading to changes in surgical training with greater precision and a more predictive, personalized,
preventive, and participatory approach. Work-related stress, burnout, and depression affect men more significantly,
impacting professional performance and patient safety. Additionally, in Colombia, surgical specialties are perceived
less positively in terms of their training environment, which is linked to issues of workplace and sexual harassment.

Conclusion. Training programs with an environment that promotes physical and mental well-being of residents
and general surgeons directly facilitate personal and professional development, and patient safety.

Keywords: psychological burnout; professional burnout; psychological stress; mental health; working conditions;

general surgery.

Introduccion

La Cirugia general es una especialidad que ha
experimentado multiples cambios a lo largo del
tiempo. El surgimiento y fortalecimiento de las
subespecialidades, la aparicién de técnicas mini-
mamente invasivas y el avance tecnolégico han
redefinido el papel del cirujano general y han
transformado la practica quirdrgica. Estos cam-
bios, junto con la alta carga laboral, la toma de
decisiones criticas bajo presion, la interaccién
constante con pacientes en situaciones de alta
complejidad y la incertidumbre han contribuido
al agotamiento fisico y emocional de los cirujanos
generales ™.

El sindrome de desgaste profesional fue des-
crito inicialmente en trabajadores que sufrian de
pérdida de energia, sintomas de ansiedad, depre-
sidn, falta de motivacion y agresividad y es una de
las principales consecuencias del estrés crénico en
cirujanos generales . Este sindrome se ha descrito
como un estado de agotamiento fisico y mental,
que afecta la calidad de vida y el desempeiio del
profesional, asi como la seguridad del paciente
al traducirse en mas errores médicos, menor

satisfaccién laboral y mayor riesgo de trastornos
de salud mental %

En Colombia la problematica es muy similar.
Factores como las largas jornadas laborales, la
precariedad en las condiciones de trabajo, los
multiples sacrificios personales, la alta competi-
tividad en la formacion quirurgica y la estructura
jerarquica de los programas de residencia influyen
en el desarrollo del sindrome de desgaste en los
profesionales. Ademas, la exposicion a ambientes
laborales hostiles, incluyendo el acoso laboral y
sexual en la formacién quirurgica, contribuye al
deterioro del bienestar mental desde la formacion
académica del cirujano?.

Dada la relevancia de este tema en nuestro
ambito, este articulo de revisién tuvo como obje-
tivo identificar las principales fuentes de estrés y
las causas del sindrome de desgaste profesional
en los cirujanos generales, las repercusiones en su
salud mental y en la practica médica, las estrategias
que se pueden implementar para su prevencion
y las medidas que permitan mejorar el bienestar
de los especialistas, para garantizar una atencion
médica de calidad y segura para los pacientes.
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Métodos

Se hizo una revision de la literatura enfocada en
el estrés, el sindrome de desgaste profesional
y la salud mental en los cirujanos generales. Se
consultaron articulos publicados en los ultimos
20 afios (2005-2025) en bases de datos académi-
cas (PubMed, SciELO, Google Scholar). Se incluy6
literatura nacional e internacional, se utilizaron
articulos en espafiol e inglés. Las palabras clave
paralabdsqueda en espafiol fueron: “sindrome de

» o« »n o«

desgaste”, “acoso sexual”, “estrés”, “cirugia gene-
ral”,y en inglés fueron: “general surgery”, “mental
health”, “medical education”, “burnout” y “stress”.
Se seleccionaron articulos originales, revisiones
sistematicas y revisiones narrativas relacionados
con la salud mental en los cirujanos generales, y
se excluyeron aquellos trabajos que no enfocaban

su analisis en la especialidad de Cirugia general.

Resultados

Sindrome de desgaste profesional, salud
mental y estrés laboral

El sindrome de desgaste profesional se define
como el estado de agotamiento fisico y emocional
en un trabajador, debido a la exposicién prolon-
gada a problemas relacionados con el trabajo
Para su diagnoéstico se deben cumplir ciertas
condiciones: el sindrome debe ser consecuencia
del estrés crénico en el dmbito laboral y no de
otras situaciones de la vida personal o médica,
hay presencia de cansancio extremo o falta de
energia, actitudes negativas frente al trabajo y
una sensacion de incapacidad para realizar las
tareas con éxito o disminucion del rendimiento
en el trabajo°. Otros criterios importantes para
el diagnostico son: agotamiento mental, sintomas
cognitivos, sintomas psicosomaticos, sintomas
emocionales y de comportamiento, desperso-
nalizacién o distorsion de los valores vitales y
profesionales. La temporalidad es importante. El
paciente debe haber estado sometido a situacio-
nes de estrés alto en su entorno laboral, los cuales
no han sido adecuadamente manejados, durante
al menos seis meses antes de la aparicién de los
sintomas.

Salud mental en cirugia general

Factores asociados al desgaste profesional

Multiples situaciones pueden llevar al estrés
laboral, como el acoso laboral, el acoso sexual,
la carga laboral excesiva, la autonomia limitada,
un ambiente laboral conflictivo, la falta de reco-
nocimiento y compensacidon, condiciones fisicas
inadecuadas, el desbalance entre el trabajo y la vida
profesional, o la falta de apoyo organizacional 6.

En cuanto alos factores individuales asociados
al sindrome de desgaste profesional, el estudio
de Dominguez LC, et al.”, analiz6 en Colombia la
relacién con el género, encontrando que, aunque
el agotamiento emocional se presentd de forma
similar en hombres y mujeres, la despersonaliza-
cién fue significativamente mas frecuente en los
hombres (62 % vs. 51 %, p<0,01). En contraste,
el estudio de Leach PK, et al.? sobre sindrome del
impostor y sindrome de desgaste en cirujanos
generales y residentes, no evidenci6 diferencias
significativas en la prevalencia del sindrome del
impostor entre géneros.

La literatura sefiala que las mujeres tienden
a tener una autoestima mas baja en relaciéon con
sus logros y una menor percepcién de éxito en
comparacion con los hombres, aunque este patron
parece modificarse en contextos donde las mujeres
ocupan posiciones de liderazgo 2. Estos hallazgos
sugieren que las manifestaciones del sindrome de
desgaste pueden diferir segin el género y podrian
requerir estrategias de afrontamiento diferencia-
das y mas especificas.

Sindrome de desgaste profesional y seguridad
del paciente

Diversos estudios han demostrado la relacién
entre el estrés laboral de los cirujanos y su
impacto en la seguridad del paciente. El estudio de
Shanafelt TD, et al.?, en 2010 con 7905 cirujanos
en Estados Unidos evidencid una fuerte asociacion
entre el nivel de estrés percibido y la frecuencia de
errores médicos reportados. No se ha encontrado
que los cirujanos sean mas propensos a cometer
errores médicos, sin embargo, sus errores tienen
mayores consecuencias para los pacientes dada
la naturaleza de su practica.
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De manera similar, se ha consolidado la evi-
dencia sobre cdmo el sindrome de desgaste afecta
el desempefio profesional, contribuyendo a una
disminucién del profesionalismo, un aumento en
los errores médicos, peores desenlaces clinicos
y un impacto negativo en la economia hospita-
laria? El sindrome de desgaste y la depresidon se
encontraron como los factores mas determinantes
asociados a errores médicos graves®.

Transformacion del rol del cirujano
general y cambios en la formacién
quirdargica
Actualmente un solo profesional no puede propor-
cionar ni cubrir todas las necesidades quirdrgicas
de los pacientes, lo que llev6 a la creacion de
nuevas y multiples divisiones de la especialidad,
redefiniendo asi, el rol del cirujano general !. Se
necesitan cada vez mas cirujanos subespecializa-
dos para hacer lo mismo que unos pocos hacian
hace afos, convirtiendo la Cirugia general en una
especialidad que por si sola va perdiendo “valor”.
Las cirugias de alta complejidad suelen ser asig-
nadas a subespecialistas, mientras que son cada
vez mas limitados los procedimientos que son
realizados inicamente por cirujanos generales®.

Sin embargo, hay estudios que demostraron
que los mejores resultados en cirugias complejas
estan directamente relacionados con la experiencia
y el alto volumen de pacientes, independiente-
mente de si se tiene o no una subespecialidad, lo
que contrasta con el modelo de formacién actual .

Por esto mismo, la formacién académica tam-
bién se ha transformado. Un residente de Cirugia
general debe demostrar conocimientos cientifi-
cos, destreza quirurgica, razonamiento médico y
capacidad en la toma de decisiones e integridad
en su practica quirdrgica, mientras encuentra su
motivacion profesional y el camino para subes-
pecializarse®. Esto no solo genera incertidumbre
para los residentes en formacién sino para los
cirujanos generales que deben adaptarse a este
cambio en la especialidad.

Debido a lo anterior, el interés por la especia-
lidad se ha visto afectado. Vallejo FM! en el 2012
reporté que en Estados Unidos se present6 un
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descenso del 23 % en la intencion de especiali-
zarse en esta disciplina. Esto influenciado por
los altos costos y el extenso tiempo de formacion
académica, la saturacién del mercado laboral, el
trabajo mal remunerado y la carga horaria sema-
nal extendida que exige la especialidad.

En este contexto, ya han surgido propuestas
de una educacién médica mas personalizada,
tanto para el estudiante como para el paciente,
preventiva y participativa. Este modelo se apoya
en el desarrollo de nuevas tecnologias y herra-
mientas que permiten disefiar programas de
formacion ajustados a las necesidades de los
futuros cirujanos y las demandas del sistema
de salud, sobre todo en paises como Colombia,
donde las necesidades de la poblacién son especi-
ficas y no se ajustan a los modelos mundialmente
conocidos®’. Sin embargo, la implementacién de
estos cambios enfrenta desafios, especialmente
en paises con estructuras educativas y hospita-
larias tradicionales.

En el contexto colombiano, el estudio de
Posada M, et al. ', sobre el ambiente educacio-
nal de médicos residentes en Medellin encontrd
que un entorno educacional positivo favorece un
mayor bienestar mental entre los estudiantes. Sin
embargo, el bienestar mental no se debe conside-
rar Unicamente como la ausencia de problemas,
como el sindrome de desgaste o trastornos menta-
les, sino como un estado de salud integral. En este
estudio, las especialidades quirtrgicas, incluyendo
Cirugia general, fueron percibidas con menor posi-
tividad en términos de su ambiente de formacidn.

Los residentes y cirujanos en Colombia se
enfrentan a escenarios de aprendizaje en entornos
con altos niveles de acoso laboral y acoso sexual,
lo cual se origina en la pobre cultura educativa
de los departamentos quirurgicos. Esto aumenta
no solo los problemas de salud mental entre los
profesionales sino también afecta la calidad de la
educacion’. El estudio de Dominguez LC, et al.”,
sobre programas de residencia de Cirugia general
en Colombia, en 2022 reporté que la tasa global
de acoso laboral fue de 63 % y el 27 % habia
experimentado acoso sexual, cuando para 2020
habia sido de 49 % y 14,5 % respectivamente.
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Estos problemas fueron mas prevalentes en la
region central del pais, donde persisten estruc-
turas jerarquicas rigidas y una marcada cultura
de competitividad.

Discusion

Los resultados muestran que el estrés y el sin-
drome de desgaste en los cirujanos generales
estan influenciados tanto por factores individuales
como estructurales. La carga laboral, las exten-
sas jornadas y la presion constante por alcanzar
resultados 6ptimos afectan significativamente la
calidad de vida de estos profesionales y, por ende,
la atenciéon brindada a los pacientes.

Por otra parte, la transformacién del modelo
de formacién quirdrgica plantea interrogantes
importantes. ;Seria mas eficiente estructurar la
especializacion en Cirugia general con un periodo
inicial de 1 a 2 afios de formaci6én en conoci-
mientos generales, seguido por 3 a 4 afios de
entrenamiento especifico en una subespecialidad?
Esta pregunta cobra relevancia al considerar que,
en muchos casos, se forman especialistas para
manejar ciertas patologias que rara vez volveran
a enfrentar en su practica profesional %

De igual forma, es imprescindible fomentar
entornos donde se preste mayor atencién a los
sintomas de agotamiento; se debe promover una
cultura de apertura para hablar del mismo, sin
temor a estigmatizacion, con el fin de que su inci-
dencia disminuya?. Es importante reconocer los
factores protectores de este sindrome, teniendo
en cuenta que estos factores son los que permiten
a los individuos superar la adversidad, para un
desarrollo positivo a pesar de las circunstancias
dificiles ™. Dentro de estos atributos se enlistan:
la distribucién equitativa de la carga laboral, el
liderazgo compasivo basado en indices éticos y
de humanizacidn, el trabajo en equipo basado en
el apoyo y la ayuda entre todos los miembros, el
control y flexibilidad en la autogestion del trabajo,
en conjunto con recursos necesarios parala ejecu-
cion de actividades académicas, donde se fomente
la creatividad y el apoyo mutuo 2

Es necesario promover una cultura educa-
tiva saludable dentro de la especializacién de

Salud mental en cirugia general

cirugia, mediante la promocién de la salud mental
en entornos médicos. Se ha descrito un conjunto
de variables que promueven la salud mental,
entre las que se incluyen: practicas de mindfulness
o atencidn plena, cultivo de buenas relaciones
interpersonales basadas en autocompasidn, capa-
cidad de introspeccién con el fin de promover
empatia en la toma de decisiones, trabajo con
propoésito alineado con compromiso, practicas
que promueven la espiritualidad y la gratitud,
junto con practicas artisticas y que fomenten la
actividad fisica 3.

La implementacién de estrategias que per-
mitan a los programas reflexionar sobre el acoso
laboral y sexual, enfrentarlo de forma efectiva y
actuar ante ello, podria reducir significativamente
la aparicion de estos sintomas?®. Algunos ejemplos
son permitir espacios de conversacion segura para
compartir experiencias, identificar patrones y for-
mas de prevencion, autoevaluacion de conductas 'y
actitudes por medio de ejercicios que promueven
la introspeccion, dar a conocer codigos de éticay
manuales de convivencia, dindmicas que simulen
situaciones de acoso con el fin de promover la
reflexion, discusién de conceptos fundamentales
como autonomia personal y el derecho al respeto
en cualquier dmbito, y el compromiso personal
y colectivo frente al acoso y la construccién de
ambientes sanos .

En Colombia, las facultades de medicina han
comenzado a mostrar un mayor compromiso con
el bienestar de los médicos residentes, abordando
aspectos clave como los horarios de trabajo, el
tiempo de descanso y posturno, el derecho a la
atencion médica y a licencias por enfermedad,
el acceso a servicios de salud mental, el tiempo
destinado a almuerzos o refrigerios saludables,
la participacién en eventos sociales y el acompa-
flamiento financiero, entre otros . Sin embargo,
el proceso actual de formacién médica continda
afectado por ineficiencias e inequidades °. Es
fundamental transformar este panorama, apro-
vechando el desarrollo tecnolégico para mejorar
la eficiencia del aprendizaje y avanzar hacia una
educacion médica mas flexible, personalizada y
pertinente”®.
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Conclusiones

El bienestar de los cirujanos generales esta con-
dicionado por factores individuales, estructurales
y culturales. Cada persona tiene una perspectiva
de vida diferente y enfrentara retos, tanto perso-
nales como laborales, por lo que es fundamental
desarrollar estrategias y practicas que favorezcan
el crecimiento personal, la autoconciencia emocio-
nal, y el establecimiento y fortalecimiento de redes
de apoyo con familiares o colegas. As{ mismo, es
crucial que los programas de formacion, asi como
las instituciones hospitalarias y clinicas, inicien un
proceso de adaptaciéon que contemple los multi-
ples cambios que implica la practica de la Cirugia
general. Solo as{ sera posible avanzar hacia un
entorno que favorezca el bienestar fisico y mental
de los residentes y cirujanos generales, contribu-
yendo no solo a la salud de los profesionales sino
a una practica médica mejor para los pacientes.
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