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1. Resumen 

Actualmente se está viviendo un aumento en los niveles de estrés laboral y burnout sobre 

los profesionales, siendo los profesores uno de los colectivos con mayor prevalencia. A pesar 

del conocimiento por parte de los profesionales del índice de prevalencia del estrés laboral y 

burnout no se encuentran demasiadas intervenciones que ayudan a prevenir y/o reducir estos 

niveles. Por ello, el objetivo de este estudio ha sido llevar a cabo una revisión bibliográfica de 

las intervenciones realizadas a los profesores no universitarios en los últimos 20 años. Se ha 

utilizado el método PRISMA en su realización obteniendo 12 artículos para su análisis. Los 

resultados indican que la aplicación de los programas que trabajan a nivel cognitivo y/o 

cognitivo-conductual consiguen disminuciones en el estrés laboral, aunque es necesario 

seguir desarrollando programas de prevención e intervención.  

 

Palabras clave: estrés laboral, burnout, profesores, programas, intervención.  

 

Summary  

 

There is currently an increase in the levels of work-related stress and burnout among 

professionals, with teachers being one of the groups with the highest prevalence. Despite 

professionals' knowledge of the prevalence rate of work-related stress and burnout, there are 

not many interventions that help to prevent and/or reduce these levels. Therefore, the aim of 

this study was to carry out a literature review of the interventions provided to non-university 

teachers in the last 20 years. The PRISMA method was used to carry out the review, obtaining 

12 articles for analysis. The results indicate that the application of programs at a cognitive 

and/or cognitive-behavioural level achieve improvements in work stress, although it is 

necessary to continue the development of prevention and intervention programmes.  

 

Keywords: work stress, burnout, teachers, programmes, intervention. 

 

 

2. Introducción  

El estrés laboral se está considerando una pandemia en el mundo de la salud mental, 

según un estudio realizado en 2020 por el Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el 

Trabajo (INSS) el 45% de los trabajadores refería estar expuesto a algún factor que influye 

en el bienestar mental siendo los más frecuente el estrés, ansiedad y depresión. Por su parte 

la OMS en 2022 reconoció oficialmente el burnout como una enfermedad laboral, definido 

como agotamiento físico y mental derivado del estrés laboral.  
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El estrés está presente en todas las etapas de nuestra vida y en diferentes ámbitos. 

Hablamos de eustrés (estrés positivo) cuando nos activa para huir de un peligro o cumplir con 

ciertos requerimientos, y hablamos de distrés (estrés negativo) cuando se prolonga durante 

un tiempo excesivo y afecta a la salud (Gallego Zuluaga, Gil Cardona y Sepúlveda Zapata, 

2018). En este trabajo, nos vamos a centrar en el estrés que se produce en el ámbito laboral, 

también conocido como con el término estrés laboral u organizacional, que la Organización 

Mundial de la Salud (OMS) define como “la reacción que puede tener el individuo ante 

exigencias y presiones laborales que no se ajustan a sus conocimientos y capacidades, y que 

ponen a prueba su capacidad para afrontar la situación”.  

Esas exigencias o presiones son denominados estresores, los cuales Sonnentag y 

Frese (2003) clasificaron en 8 factores (véase tabla 1).  

Tabla 1.  

Clasificación de los estresores acuñados por Sonnentag y Frese (2003). 

Clasificación de los factores  Definición  

Estresores físicos Condiciones físicas del trabajo como ruidos, suciedad, 
contacto con sustancias tóxicas, pobres condiciones 
ergonómicas o de seguridad.  

Estresores relacionados con la tarea Presión por el tiempo al realizar las tareas, sobrecarga de 
trabajo, complejidad de las tareas, monotonía, interrupciones, 
contratiempos que comprometan la realización de las tareas, 
etc.  

Estresores de rol  Incluye la sobrecarga de rol (las demandas de rol son muy 
complejas o excesivas), conflicto de rol (realizar demandas 
que pueden ser contradictorias) y ambigüedad de rol 
(expectativas de rol poco claras o confusas) 

Estresores sociales  Pobre interacción con supervisores, jefes o compañeros. 
También hace referencia a conflictos como acoso sexual o 
mobbing y a lidiar con clientes difíciles.  

Estresores relacionados con el 
horario de trabajo 

Trabajo por turnos rotativos, horario nocturno, largas jornadas 
de trabajo, etc.  

Estresores relacionados con la 
carrera 

Bajas oportunidades de desarrollo o inestabilidad laboral.  

Eventos traumáticos  Exposición a desastres, accidentes importantes o actividades 
extremadamente peligrosas. 

Cambios organizacionales Pueden resultar estresantes.  

Las consecuencias del estrés laboral se dan a nivel fisiológico, psicológico y 

comportamental. A nivel fisiológico encontramos problemas cardiovasculares como aumento 
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en el ritmo cardiaco, hipertensión arterial, afecciones en el sistema inmune, jaquecas o 

infartos (Sonnentag y Frese,2003); en el plano psicológico insatisfacción laboral, ansiedad o 

irritabilidad y a nivel comportamental se producen cambios en la calidad del sueño, consumo 

de sustancias, desempeño, productividad y absentismo laboral (Atalaya, 2001). 

En investigaciones como la llevada a cabo por de Heus y Diekstra (1999) se ha 

encontrado que los profesores experimentan un mayor estrés laboral y muestran mayores 

síntomas de un bajo bienestar mental y físico comparado con otras profesiones como 

enfermería. 

Con respecto a las intervenciones de estrés laboral y burnout que se han realizado a 

lo largo de los años, se distinguen 3 tipos: la intervención primaria, que hace alusión a 

aquellas que se centran en la prevención y se llevan a cabo para todos los empleados, 

independientemente del riesgo existente y recaen sobre la organización o el clima laboral; la 

secundaria que pone el foco en aquellos empleados expuestos a factores de riesgo y suelen 

incluir clases de manejo del estrés, y la terciaria, centrada en los trabajadores que han 

experimentado dicho distrés y que incluyen la rehabilitación para el regreso al trabajo y el 

asesoramiento (LaMontage et al., 2007; Tetrick & Winslow, 2015). 

En el metaanálisis de LaMontage et al. (2007) que engloba 90 estudios, clasificados 

en intervenciones individuales, organizacionales e individuales-organizacionales, se encontró 

que las intervenciones que combinaban el plano individual y organizacional eran más eficaces 

que aquellas que solo se centraban en la organización o en el individuo. Como se ha explicado 

anteriormente, las intervenciones a nivel individual suelen atender a intervenciones 

secundarias o terciarias mientras que las organizacionales serían intervenciones primarias. 

No obstante, las intervenciones que incluyen ambos niveles individual-organizacional suelen 

ser primarias y secundarias 

Richardson y Rothstein (2008) en su metaanálisis incluyeron 55 intervenciones 

clasificadas en 4 enfoques principalmente: el cognitivo-conductual, la relajación y sus 

variantes, los de tipo organizacional y, finalmente, los multimodales. Se concluyó que los 

programas cognitivo-conductuales mostraban mayor efecto frente a los de relajación y sus 

variantes, en parte, debido a la naturaleza proactiva del mismo. Sin embargo, los programas 

de relajación y meditación son los más utilizados. Destacan que cuanto más componentes o 

áreas de intervención tengo un programa cognitivo-conductual menor es su efectividad.  

Asimismo, Rodríguez Carvajal y Rivas Hermosilla (2011) hacen hincapié en la 

necesidad de abordar en las intervenciones la percepción del apoyo social, debido a que es 



5 
 

uno de los principales factores de riesgo para el estrés, influyendo en el manejo del estrés o 

la toma de decisiones, por lo que es importante sobre todo en las intervenciones primarias y 

la adopción de hábitos de vida saludables  

El objetivo del presente estudio es realizar una revisión teórica para analizar y estudiar 

los programas de intervención en estrés laboral y burnout en profesorado no universitario. 

3. Metodología.  

3.1. Justificación, bases de datos y palabras clave. 

La revisión sistemática llevada a cabo en este trabajo se realizó bajo el método 

PRISMA (Mother et al, 2009). Para la búsqueda de los estudios se utilizaron tres bases de 

datos distintas siendo estas ScienceDirect, Dialnet y Scopus donde se hizo una búsqueda de 

los programas de Estrés y Burnout en profesores de secundaria fechados entre 2002 y 2022, 

en este caso se utilizó un rango de 20 años debido de a los escasos programas que se han 

publicado acerca de programas de intervención sobre el estrés y/o burnout en este colectivo. 

La búsqueda de los artículos se realizó en base a los descriptores “Stress”, “burnout”, 

“program”, “teachers” y mediante el uso de los booleanos AND y OR, durante el mes de junio 

del 2023.  

3.2. Criterios de elegibilidad.  

La búsqueda de los artículos se realizó siguiendo las etapas que se pueden observar 

en el diagrama de flujo. En un primer lugar, se hizo una búsqueda general en las distintas 

bases de datos enunciadas en el apartado anterior en base a las keywords estipuladas en el 

subapartado anterior y mediante la fórmula: (“Strees” OR “burnout”) AND program AND 

teachers, lo que supuso un total de 2041 resultados, siendo 1673 originarios de Scopus, 192 

de ScienceDirect y 172 de Dialnet. Asimismo, se añadieron 3 estudios de otras fuentes, 

restableciendo el total a 2044. Seguidamente, se eliminaron aquellos que estaban repetidos, 

disminuyendo a 1882 resultados totales y posteriormente se excluyeron aquellos que no 

disponían de acceso directo, lo que dió lugar a un total de 817 estudios.  

Para continuar con el filtrado de los estudios encontrados se atendió a los criterios de 

exclusión definidos anteriormente y excluyendo aquellos que no cumplían con estos. Los 

criterios de exclusión establecidos fueron:  

- No tener relación con el tema a estudiar.  

- No tratarse de un estudio profesional donde se desarrolla un programa de 

intervención sobre el estrés o burnout.  
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- Estar dirigidos a profesores universitarios y/o, aquellos profesores de un 

colectivo con dificultades o necesidades especiales.  

- Programas que no intervienen sobre el estrés o burnout. 

- Datar al margen de los años comprendidos entre 2002 y 2022, ambos 

inclusive. 

- No tener acceso directo a las publicaciones. 

- Estudios que nombran técnicas, pero no se aplica un programa de 

intervención.  

Para su discriminación se atendió a la revisión de los distintos artículos, tanto en su 

título, resumen y texto completo. En total se excluyen 538 artículos que no tenían relación 

con el tema a estudiar, 97 que no intervienen sobre el colectivo de los profesores de 

secundaria o sobre el estrés y/o burnout, 169 que se trataban de estudios científicos o 

revisiones sistemáticas, 2 que sólo nombraban técnicas y 1 que se encontraba en un idioma 

distinto al inglés o español, lo que supuso un total de 12 artículos para su estudio. 

Figura 1. 

Diagrama flujo seguido para la selección de los artículos según el modelo PRISMA. 

 

4. Resultados. 

Los artículos con programas de intervención finalmente seleccionados se encuentran 

recabados en la Tabla 2. En ella se especifican los autores, el tamaño de la muestra y el 

género de esta (si se especifica), el programa aplicado, los principales resultados y las 

principales medidas de intervención atendiendo a las variables de estudio.  Solo se reflejan 
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en la tabla aquellas que están relacionados con el objetivo de nuestro estudio y de los 

estresores acuñados por Sonnentag y Frese (2003), siendo éstas estrés y burnout, ansiedad, 

atención plena, distorsiones cognitivas o apoyo social.  

Respecto las variables de estudio, encontramos la medición de la depresión a través del 

Maslach Burnout Inventory (MBI) por parte de una gran parte de los estudios (Shimazu, 2023; 

Żołnierczyk-Zreda, 2005; Roeser et al., 2013; Latino, Cataldi & Fischetti, 2021; Matajudios 

Carmona & Muñoz Muñoz, 2021; Ansley et al, 2021; de Carvalho et al, 2021; Valosek et al., 

2021), incluso Matajudios-Carmona (2021) solo la utiliza como variable de medida. Además, 

se encuentra tendencia en la medición de variables como el estrés laboral, el estado de salud 

mental, la ansiedad y estresores como el apoyo social o la autoeficacia percibida.  

Por su parte, Roeser et al. (2013), incluyeron como variables de estudio el absentismo de 

los profesores, los niveles de cortisol, la presión sanguínea y la frecuencia cardiaca en reposo, 

sin embargo, tras la intervención los resultados no fueron significativos en ninguna de estas 

variables. Atendiendo a las variables restantes observamos distintos cuestionarios para sus 

mediciones los cuales quedan reflejados en la tabla 2. Cabe destacar así a Shimazu (2003) 

quién midió la respuesta del estrés, el apoyo social y el control sobre el trabajo a través de 

distintos ítems del Brief Job Stress Questionnaire (BJSQ) y Roeser et al. (2013) quiénes 

modificaron 13 ítems de la Occupational Self-compassion para que hiciera referencia al 

profesorado. 

Respecto a la muestra de los estudios, destaca que la mayor parte se llevaron a cabo en 

Europa, Estados Unidos y Canadá, por lo que la cultura del público objetivo podría 

asemejarse a la que tenemos en España, sin embargo, también hemos incluido estudios 

realizados en Asia. Continuando con la muestra de los estudios, se percibe una mayor 

participación de mujeres de forma generalizada.  
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Tabla 2. 

Estudios obtenidos tras la aplicación del método PRISMA.  

 

Autores (Año) Muestra Programa aplicado Principales medidas Principales resultados 

SHIMAZU (2003)  24 profesores, 12 de 
ellos de colegio 
(primaria) y 12 de 
instituto (secundaria). 
 
La mayoría de la muestra 
está conformada por 
mujeres. 
 

Terapia cognitivo-conductual 
grupal 
Intervención secundaria  
Nº de sesiones: 5 
Duración de las sesiones: 2 horas. 

Respuesta al estrés: se mide a 
través del BJSQ1. 
Apoyo social: se mide a través del 
BJSQ1. 
Control del trabajo: se mide a través 
del cuestionario BJSQ1. 
Afrontamiento del estrés: se mide a 
través de la escala JSS2. 
 

Significativo: apoyo social percibido por parte de 
compañeros de trabajo, control del trabajo para 
aquellos que primeramente indican puntuaciones 
altas en la variable 
No significativo: Respuesta al estrés, no se observó 
ningún efecto de intervención para ninguna de las 
subescalas (vigor, ira, fatiga, ansiedad, depresión y 
respuestas de estrés somático), control del trabajo 
para aquellos que primeramente indican 
puntuaciones bajas en la variable. 
 

Żołnierczyk-Zreda D. (2005) 
 

58 profesores. 
 
69,8% mujeres y 30,2% 
hombres. 
 
 

Terapia cognitivo-conductual 
grupal 
Intervención secundaria 
Nº de sesiones: 2 
Duración de las sesiones: 6 horas. 

Estrés laboral: se mide a través del 
PWCQ3 (Widerszal-Bazy, Cieślak, 
2000). 
 
Burnout: para su medición se utiliza 
el MBI4 (Maslach, 1986; 
Koniarek,1992) 

Significativo: mejora la gestión de la sobrecarga y el 
conflicto de roles y el control del comportamiento. 
Disminuye el agotamiento emocional, la intensidad 
de las quejas somáticas y la percepción del estrés 
organizacional relacionado con las demandas 
intelectuales. 

No significativo: percepción de apoyo social, tanto 
de los supervisores como de los compañeros de 
trabajo, el logro personal, la despersonalización o la 
frecuencia de las quejas somáticas. 

Leung et al. (2011) 
 

124 profesores de 
secundaria. 
 
69 mujeres y 55 
hombres. 

Terapia cognitivo-conductual 
grupal 
Intervención secundaria 
Nº de sesiones: 3 
Duración de las sesiones: no 
especificado.  

Depresión, ansiedad y estrés: se 
midió a través del Dass-215.  
Anxiety Stress Scale (DASS-21) 
 
Gestión del estrés: se utilizó para su 
medición el cuestionario HPLP-II6. 
 
Distorsiones cognitivas referidas a la 
depresión: se midieron a través del 

Significativo: reducción del nivel de 
estrés,pensamientos disfuncionales y ansiedad. 
Mejora en el manejo del estrés. 
 
No significativo: recursos personales. 
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DAS-A7. 
 
Estrés laboral: se utilizó el 
cuestionario OSI-R8. 
 

Roeser et al. (2013) La muestra canadiense 
incluye 58 profesores de 
colegio público. 52 
mujeres y 6 hombres. 
 
La muestra 
estadounidense incluye 
55 profesores de colegio 
público. 48 mujeres y 7 
hombres. 

Terapia Cognitiva basada en 
Mindfulness grupal 
Intervención secundaria  
Nº de sesiones: 11 
Duración de las sesiones: 3 horas. 

Atención plena: se evaluó a través 
del FFM9 (Baer et al., 2008) 
 
 
Autocompasión ocupacional: se 
utilizó la escala de autocompasión 
de Neff (2003).. 
 
Estrés laboral: se midió a través del 
CARD10 (Lambert, McCarthy & 
Abbott-Shim, 2001) y Teachers' 
Views of Issues Involving Students' 
Mental Health (Roeser & Midgley, 
1997). 
 
Burnout ocupacional: se midió a 
través del MBI4 (Maslach et al., 
2001). 
 
Síntomas de depresión y ansiedad: 
se utilizó para la medición de la 
ansiedad el STAI11. (Kendall, Finch, 
Auerbach, Hooke & Mikulka, 1976) y 
BDI 12 (Beck, Steer, & Brown, 1996) 
para los síntomas de depresión. 
 

Significativo: menos estrés ocupacional, 
agotamiento, ansiedad y burnout, tras la 
intervención y en el seguimiento posterior al 
programa y de 3 meses. 
 
No significativo: niveles de cortisol, presión arterial 
sistólica y diastólica, y frecuencia cardíaca en 
reposo. 
 

Figl-Hertlein, et al. (2014) 69 profesores de 
secundaria en Austria. 

Terapia basada en fisioterapia 
individualizada 
Intervención secundaria 
Nº de sesiones conjuntas:2  
Duración sesiones conjuntas: 3-4 
horas 
Nº sesiones individuales: 6 
Duración de las sesiones 

Salud física y mental: se midió a 
través del SF-3613 (Bullinger, 1995). 

Estrés laboral y estrategias de 
afrontamiento: se midió a través del 
cuestionario AVEM14. 
(Schaarschmidt & Fischer, 1996) 

Significativo: se encontró reducción en las medidas 
primarias (percepción general de salud). 

No significativos: no significativa por la interacción 
del sitio de investigación para el estrés laboral 
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individuales: 30 minutos. 
 

 

 
Marredo Rosa, J. (2015) 53 profesores. 69,8% 

mujeres y 30,2 % 
hombres 

 

La muestra está 
conformada por 
profesores de ESO, 
Primaria, Educación 
Infantil y cargos de 
gestión. 

 

Terapia cognitivo-conductual 
grupal 
Intervención secundaria 
Nº de sesiones:  10 
Duración de las sesiones: 3 horas 

Desencadenantes de Estrés: se 
mide a través de la Escala “Fuentes 
de Estrés en Profesores”, 
 
Condicionantes del estrés: se mide  
a través del IRE15 (González de 
Riviera, como 1984, 1989; González 
de Riviera & Morera, 1990). 
 
Expectativas de Control: se mide a 
través del BEEGC-2016 (Palenzuela 
et al., 1997) 
 
Asertividad y habilidades sociales: 
se utilizó el AI17 de Gambrill y 
Richey. 
 
Salud general: se utiliza el GHQ-
1218 (Golberg & Williams, 1996) 

 
Significativos: fuentes de estrés como la supervisión 
de la estructura jerárquica, carencias para el 
desarrollo del trabajo, alumnado como fuente del 
estrés y mejora en la adaptación a los cambios; 
componente conductual de la asertividad y mejora 
de la salud mental general. 
 
 
 
No significativos: respuestas estables del estrés, 
expectativas de control (locus de control, 
autosuficiencia, expectativa de éxito), ansiedad 
registrada ante situaciones sociales, 

Song et al. (2020) 
 

153 profesores. 67 
mujeres y 10 hombres en 
el grupo de intervención. 
70 mujeres en el grupo 
control y 14 hombres.  

Profesores de colegio e 
instituto y 3 del ámbito 
universitario. 

Terapia Cognitiva basada en 
Mindfulness grupal. 
Intervención secundaria. 
Nº de sesiones: 4. 
Duración sesiones: 8 horas. 

Mindfulness:  MAAS19 en su versión 
China (Brown and Ryan, 2003; 
Carlson and Brown, 2005; Chen et 
al., 2012). 
Estrés: CPSS20 (Cohen et al., 1997; 
Yang and Huang, 2003). 

Afecto: el afecto positivo y negativo 
Chinese Positive and Negative 
Affect Schedule (Watson et al., 
1988; Huang et al., 2003). 

Significativo: mindfulness, estrés y afecto negativo. 
 
No significativo: afecto positivo y cuestiones 
demográficas (género, edad y años de profesión). 

Latino et al., (2021) 
 

40 profesores de 
instituto. 3 hombres y 37 
mujeres 

Terapia grupal basada en 
Mindfulness a través del yoga. 
Intervención secundaria. 
Nº de sesiones: 8 
Duración sesiones: 1 hora.  

Burnout: se midió a través del MBI- 
ES21. 
 
Atención plena: se utilizó el SMS22. 

Significativo: cambios en los niveles de Burnout 
para los tres factores (despersonalización, 
agotamiento emocional y logros personales) y en 
atención plena de la sensación corporal y eventos 
mentales. 
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Matajudios Carmona,  
Muñoz Muñoz (2021) 
 

80 profesores de 
primaria y secundaria. 
 
54,4% eran mujeres y el 
45,6% hombres. 

Terapia cognitivo-conductual 
grupal 
Intervención secundaria 
Nº de sesiones: 8 
Duración sesiones: no se 
especifica.  

Burnout: se utilizó el MBI4 (Maslach 
et al., 1986). 

Significativo: agotamiento emocional en profesores 
en un nivel medio y alto, logros personales en 
profesores en niveles medio y bajo y 
despersonalización en docentes con niveles altos y 
medios. 
No significativo: agotamiento emocional en 
profesores con nivel bajo, logros profesionales en 
docentes con nivel alto y despersonalización en 
profesores que presentaban puntuaciones bajas. 

Ansley et al. (2021) 51 profesores de 
primaria y secundaria. 
 
10 hombres y 41 
mujeres. 

Terapia cognitivo-conductual 
individual online 
Intervención secundaria 
Nº de sesiones: 8 
Duración sesiones: no se 
específica. 

Burnout: MBI4 (Maslach et al., 
1986). 
Eficacia: TSES-SF23 (Tschannen-
Moran & Woolfolk Hoy, 2001) 

Significativo: agotamiento emocional, 
despersonalización y la eficacia. 
 
No significativo: logros personales. 

de Carvalho et al (2021) 
 

228 profesores de 
primaria. 
 
96% eran mujeres y el 
4% hombres. 

Terapia cognitiva grupal basada 
en Mindfulness 
Intervención secundaria  
Nº de sesiones: 10 
Duración de las sesiones: 2.5 
horas.  
 
Seguimiento a los 3 meses con 
una sesión de 5 horas.  

Atención plena: FFM9 (Baer et al., 
2006) 
Regulación emocional: ERQ24 
(Gross & John, 2003; Portuguese 
version by Vaz & Martins, 2008) 
Salud Mental: MHC-SF25 (Keyes, 
2006; Portuguese version by Matos 
et al., 2010) 
Eficacia: TSES-SF23 (Tschannen-
Moran & Woolfolk Hoy, 2001; 
Portuguese versión, Conceição, 
2008) 
Autocompasión: SCS26 (Neff, 2003; 
Portuguese version by Castilho & 
Pinto-Gouveia, 2011). 
Burnout: MBI4 (Maslach et al., 1996; 
Portuguese version by Marques 
Pinto et al., 2005). 

Significativo: el bienestar del profesorado, 
autocompasión, reevaluación cognitiva, supresión, 
agotamiento, atención plena y autoeficacia 
 
No significativo: edad, años de enseñanza y género. 
 

Valosek et al. (2021) 78 profesores y 
trabajadores. 
 
El 67% mujeres 

Terapia grupal basada en la 
meditación 
Intervención secundaria  
Nº de sesiones: 5 
Duración sesiones: 1 hora. 
 

Burnout: MBI4 (Maslach et al., 2010) 
 
Resiliencia: se midió a través de 
The Resilience Scale (Wagnild & 
Young, 1993) 
Estrés percibido: se utilizó la escala 

Significativos: disminución del agotamiento 
emocional, estrés percibido, fatiga y depresión. 
Aumento de la resiliencia. 
 
 
No significativo: localización escolar, 
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PSS27 (Cohen et al., 1983) 
Fatiga y depresión: se midieron a 
través del NIH PROMIS28 

despersonalización, logros personales 

1BJSQ = Brief Job Stress Questionnaire. 2JSS = Job Stress Scale. 3PWCQ = Psychosocial Working Conditions Questionnaire. 4MBI = Maslach Burnout Inventory. 5DASS-21 = Anxiety 
Stress Scale. 6HPLP-II = Health-Promoting Lifestyle Profile II. 7DAS-A: Escala de Actitudes Disfuncionales. 8OSI-R = Occupational Stress Inventory. 9FFM = Five Factors Mindfulness 
Questionnaire. 10CARD = The Classroom Appraisal of Resources and Demands Inventory. 11STAI = State-Trait Anxiety Inventory. 12 BDl = Beck Depression Inventory.13SF-36 = 
Cuestionario de Salud SF-36. 14AVEM = Work-related Behavior and Experience Patterns Test. (Arbeitsbezogenes vehaltens-und erlebensmuster).15IRE = Índice de Reactividad al 
Estrés. 16BEEGC-20 = Batería de Escalas Generalizadas de Control. 17AI = Assertion Inventory. 18GHQ-12 = General Health Questionnaire. 19MAAS = Mindful Attention Awareness 
Scale. 20CPSS = Chinese Perceived Stress Scale. 21MBI- ES = Maslach Burnout Inventory: Educators Survey. 22SMS = State Mindfulness Scale. 23TSES-SF= Teachers’ Sense of 
efficacy Scale-Short. 24ERQ = Emotion Regulation Questionnaire. 25MHC-SF = Mental Health Continuum—Short Form. 26SCS = Self- Compassion Scale. 27PSS= The Perceived Stress 
Scale. 28NIH PROMIS = The National Institutes of Health Patient-Reported Outcomes Measurement Information System. 
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5. Discusión. 

Al inicio de esta revisión se ha destacado la creciente prevalencia del estrés 

laboral y Burnout en profesionales, mostrando el colectivo de los profesores como uno 

con los mayores índices, incluso en comparación con otros profesionales (de Heus y 

Diekstra, 1999).  A través de los estudios abordados hemos podido confirmar los altos 

niveles de estrés y burnout en este colectivo.  

El objetivo de la presente revisión es analizar y estudiar los diferentes 

programas de intervención sobre el estrés y/o burnout en profesores no universitarios, 

basándonos en la literatura (Richardson y Rothstein, 2008), encontramos que las 

intervenciones cognitivo-conductuales obtienen mejores resultados que aquellas 

basadas en mindfulness, sin embargo, en nuestra revisión hemos visto que tanto las 

intervenciones cognitivo-conductuales como las terapias cognitivas basadas en 

mindfulness obtienen resultados positivos en su aplicación, también ocurre así con 

aquellas que incluyen ejercicio físico como el yoga. Asimismo,  en consonancia con lo 

descrito por Latino, Cataldi y Fischetti (2021) podemos observar que los artículos pues 

se muestran una mayoría de resultados significativos en los programas de relajación, 

incluso no destacando resultados no significativos aunque hay que destacar que en 

términos generales se midieron menos variables que en aquellas intervenciones 

cognitivo-conductuales, las cuales también mostraron mejores resultados 

significativos cuando las variables a medir eran menos, lo que se encuentra de 

acuerdo con la literatura (Richardson y Rothstein, 2008).  

Por su parte, Rodriǵuez Carvajal y de Rivas Hermosilla (2011) ponen de 

manifiesto la importancia del apoyo social de familiares, amigos y compañeros en la 

intervención del estrés y burnout sobre profesores, sin embargo, los programas que 

se trabajaron en este estudio no obtuvieron resultados significativos para esta variable 

en referencia a amigos, familiares y compañeros (*Żołnierczyk-Zreda, 2005). En 

adición a ello, *Shimazu (2003) mantiene esos resultados no significativos en relación 

con amigos y familiares, pero sí se hallan resultados con el apoyo percibido de los 

compañeros.  

6. Conclusiones y líneas futuras. 

Para concluir este estudio es necesario poner de manifiesto las principales 

dificultades encontradas, pues, aunque se conoce que el colectivo del profesorado 
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tiene unos altos niveles de estrés laboral, se han encontrado pocas publicaciones que 

incluyan explicaciones de las intervenciones teniendo que ampliar los años de 

búsqueda. De igual forma, aunque todas las investigaciones incluían una medida pre 

y post-test, únicamente dos de los estudios volvía a evaluar a los profesores 

transcurridos unos meses, por lo que convendría hacer un seguimiento para confirmar 

si realmente el programa de intervención ha tenido un efecto positivo. Atendiendo a la 

naturaleza de las intervenciones, la terapia cognitivo-conductual junto con la relajación 

es beneficiosa, pero también sería interesante a líneas futuras trabajar sobre la 

organización para hacer dicho cambio más efectivo, incorporando ejercicio físico 

como el yoga, que también ha mostrado efectos beneficiosos. Finalmente, volvemos 

a hacer hincapié en la necesidad de seguir trabajando en intervenciones que 

prevengan la aparición del estrés laboral y/o burnout en profesores.  
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*Żołnierczyk-Zreda, D. (2005) An Intervention to Reduce Work-Related Burnout in Teachers. International 

Journal of Occupational Safety and Ergonomics, 11(4), 423-430. 

 


