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RESUMEN
El presente estudio denominado “Estrés Laboral en el Personal de Enfermeria de la

Unidad de Terapia Intensiva del Hospital de Clinicas La Paz” trata sobre el entorno
que rodea al personal de Enfermeria de la Unidad de Terapia Intensiva (UTI), del
Hospital de Clinicas La Paz (HCLP), sobre los efectos a nivel del estrés producido,
considerando que este es una capacidad de reaccién del organismo vivo, siendo
resultado de la relacién entre individuo y entorno, con repercusiones en la salud. La
finalidad es obtener mejores condiciones de salud, rendimiento laboral y trabajo,
mayor control de las fuentes generadoras de estrés.

Objetivo. Determinar los factores de riesgo laborales que provocan estrés laboral
en el personal de enfermeria de la Unidad de Terapia Intensiva del Hospital de
Clinicas La Paz, en la gestibn 2012. Tomandose en cuenta los riesgos
ocupacionales ambientales y los riesgos psico-sociales individuales, grupales y

organizacionales

Disefio metodoldgico. El estudio fue descriptivo de corte transversal. La muestra
fueron 14 funcionarios de Enfermeria de la UTI, a quienes se aplicé un instrumento
basado en el “Cuestionario abreviado de Evaluacion de Riesgos Psicosociales en el

Trabajo CoPsoQ-istas21 (version 1.5)

Resultados. El 93% corresponde al sexo femenino, el 7% al masculino, la edad
mas predominante entre 34 a 38 afios 36%. El 57% son Lic. en Enfermeria, el 43%
son Auxiliares. Hay predominio de casados 50%, el 86% son funcionarios de
contrato fijo (item). La antigliedad con un 43% que trabajan de 3 a 5 afios.
Predominio del tipo de riesgos ambientales fisicos y ruido con el 100%, los riesgos
biol6gicos 78%. Los factores econémicos 86%, el 93% es por falta de material e

insumos. Un 71% tuvo estrés extra laboral.
Recomendaciones. De manera general se recomienda:

e Mejora de la infraestructura y equipamiento de UTI
e Provision de materiales de trabajo e insumos
e Gestionar programas de apoyo psicoldgico y social
Se plantea asimismo lineamientos para el abordaje del estrés a través de una

propuesta denominada “Cinco pasos basicos para el manejo del estrés



|. INTRODUCCION

La evolucién de la actividad laboral ha traido una mejora en la calidad de
vida de los trabajadores pero ademas es también responsable de la aparicion
de una serie de efectos negativos en la salud de estos.

Los riesgos a los que estan expuestos los trabajadores en el transcurso de
su jornada laboral tienen su origen en el terreno de la organizacion del
trabajo y aunque sus consecuencias no son tan evidentes como la de los
accidentes de trabajo y las enfermedades profesionales no por ello son
menos reales. Entre los padecimientos que puede presentar estan:
agotamiento, ansiedad, un bajo estado de animo y estrés. La Oficina
Internacional del Trabajo (OIT) sefala incluso que si no se tiene las
condiciones adecuadas de trabajo, la salud mental de los trabajadores se

encuentra en peligro®.

De todas estas consecuencias, hoy en dia, se puede observar que el estrés
se ha convertido en uno de los grandes problemas que se presenta en la
sociedad, debido a que tiene frecuentes implicaciones en la salud de quienes
lo padecen, situacién que puede derivar de un estado estable a uno critico,
dependiendo de las circunstancias que se susciten en la actividad laboral del
sujeto, perdiendo la motivacion para asistir a sus fuentes de trabajo hasta

tornarse desagradable.

Del grupo de profesionales del area de la salud, la enfermeria posee un
elevado riesgo de sufrir estrés en el desempefio de sus funciones y
particularmente las enfermeras de la Unidad de Terapia Intensiva al
dedicarse en forma mas cercana la mayor parte de su tiempo de trabajo

enfrentando situaciones de vida o muerte para el paciente.

Por tanto, se considera que la Unidad de Terapia Intensiva (UTI) del Hospital
de Clinicas - La Paz presenta caracteristicas peculiares que pueden

! Mental health in the workplace: Introduction. Pre-parado por Phyllis Gabriel y Marjo-Riitta

Liimatainen. Oficina Internacional del Trabajo, Ginebra, octubre de 2000. ISBN 92-2-112223-9.



constituirse en potenciales “estresores” para el personal de Enfermeria,
debido a: Riesgos ocupacionales ambientales y riesgos psicosociales

(estresores a nivel individual, grupal y organizacional).

En este marco, la investigacion se orientd en determinar los factores que
indicen en la manifestacion de estrés laboral en el personal de Enfermeria
de la mencionada unidad del Hospital de Clinicas La Paz. Aplicando un
cuestionario adaptado del “Cuestionario abreviado de Evaluacion de Riesgos
Psicosociales en el Trabajo CoPsoQ-istas21 (version 1.5)” disefiada para la
evaluacion de riesgos en empresas pequefias y muy pequefias, con menos

de 25 trabajadores/as®.

II. ANTECEDENTES
2.1 ANTECEDENTES INTERNACIONALES:

Dentro los antecedentes internacionales referidos al estrés en el &mbito de la
enfermeria encontramos variados estudios, aunque cada uno le ha dado un
enfoque especifico y lo ha realizado en un espacio y tiempo determinado,

entre los que destacamos:

Herrera y Cassals en el Instituto de Medicina Tropical “Pedro Kouri”, de Cuba
el afio 2005, realizaron el estudio: Algunos factores influyentes en la calidad
de vida laboral de enfermeria “encontré una buena calidad de vida laboral
basada en bajos indices de riesgo de estrés laboral, elevada autoestima y
satisfaccion, contrario a los resultados de investigaciones similares alrededor

del mundo”, realizados hasta ese afio.’

Bello Gonzales refiere el estudio realizado en el area de Emergencia del

C.1.S.I. Dr. “Ali Romero Briceio” en Barcelona el 2007: El estrés en el

% Cuestionario para la autoevaluacion de riesgo psicosociales CoPsoQ (istas21). (n.d.). Disponible en:
http://www.istas.net/copsoq/ficheros/documentos/cuestionario_autoevaluacion.pdf

® Herrera Sanchez y Cassals Villa. Algunos factores influyentes en la calidad de vida laboral de
enfermeria. Rev Cubana Enfermer. 2005; 21 (1)



personal de enfermeria, entre sus conclusiones sefiala que “el horario de
trabajo, el exceso del mismo, la demanda de usuarios, las condiciones
ambientales, influyen de manera significativa en el desempefio de las

funciones del personal generando un alto nivel de estrés”*

Alvarez, Lima y colaboradores, realizaron un estudio el 2007, con el objetivo
de analizar el comportamiento del Sindrome de Burnout en el personal de
enfermeria del servicio de Cuidados Intensivos del Hospital Faustino Pérez
de Matanzas, encontrando entre sus resultados que "“/a dimensién mdés
afectada fue la de agotamiento emocional y que la mayoria de los profesionales

se encontraban en riesgo se sufrir Sindrome de Burnout”.?

Arguelles, Berlioz y colaboradores, realizaron el 2008 un estudio relacionado
con los riesgos ocupacionales a los cuales se ven expuestos los
profesionales de Enfermeria que laboran en la UCI del Hospital Adolfo Prince
en Puerto Cabello en Venezuela, entre sus resultados sefalaron que los
riesgos mas frecuentes a los cuales estos profesionales estan expuestos son
la angustia o depresion al ver a los pacientes en la UCI, la exposicion a
olores a substancias toxicas, a radiaciones y dolores en la espalda en

determinadas ocasiones.®

La revision realizada por Cremades Puerto el afio 2010, en la revista
cientifica de enfermeria de Espafia tras haber revisado 10 textos, 2 articulos,
y 5 manuscritos, concluye que ‘“existen importantes limitaciones

relacionadas con la produccion cientifica en unidades médico-quirargicas y

“ Bello Gonzales .El estrés en el personal de enfermeria. Disponible en:
http://www.monografias.com/trabajos58/estres-personal-enfermeria/estres-personal-enfermeria2.shtmi
> Alvarez, Lima et al. Sindrome de Burnout y personal de enfermeria de cuidados intensivos. Rev méd
electron 2009; 31(3). Disponible en URL:
http://www.revmatanzas.sld.cu/revista%20medica/afio%202009/vol3%202009/tema9.htm

® Arguelles, Berlioz y colaboradores. Riesgos ocupacionales en los profesionales de Enfermeria que
laboran en la UCI; 2008



http://www.monografias.com/trabajos58/estres-personal-enfermeria/estres-personal-enfermeria2.shtml
http://www.revmatanzas.sld.cu/revista%20medica/ano%202009/vol3%202009/tema09.htm

la encontrada se relaciona en general con aspectos psicologicos de los

profesionales y unidades criticas o servicios especiales”. ’

Villavicencio, Troyo y colaboradores, el 2010, escribieron un estudio sobre la
ansiedad y estrés en la practica del personal de Enfermeria en un tercer nivel
de Guadalajara, sus resultados sefialan que “un porcentaje considerable del
personal de enfermeria...manifestaba sintomas de estrés y ansiedad de tipo
cognitivo, incrementdndose en el personal de mas antigiedad laboral,

independientemente de su categoria”.®

2.2 ANTECEDENTES NACIONALES.

A nivel nacional y especificamente a nivel local del departamento de La Paz,

encontramos al respecto tres estudios:

El primero que encontramos es el de Alberto Susy realizado el afio 2002
sobre el Estrés Laboral y factores Asociados al Personal del Hospital de la
mujer de La Paz que concluyo que el estrés en personal de enfermeria llega
a un promedio alto de 65 a 87% especialmente en el personal que trabaja
mucho tiempo, sugiriendo investigar en materia de estrés laboral que
permitan identificar con precisién el grado de participacion de los factores
generadores de estrés.”

Alcons y Blanco el 2006 realizaron el estudio: Estrés laboral y factores
asociados al personal de enfermeria de la Unidad de Terapia Intensiva del
Complejo Hospitalario de Miraflores, entre sus resultados mas relevantes se

encuentra: “las que trabajan por mas de 12 horas se encuentran susceptibles

" Cremades Puerto. Factores Laborales Estresantes en Profesionales de Enfermeria que
Trabajan en Unidades Hospitalarias con Pacientes Ingresados por Problemas Médico-Quirdrgicos:
Una Revisién Bibliogréfica. Revista Cientifica de Enfermeria. 2010; 2 (5): pag. 1 — 17.

8 Villavicencio, Troyo y colaboradores. Ansiedad y estrés en la practica del personal de Enfermeria en
un tercer nivel de Guadalajara. Revista electrénica de Psicologia Iztacala.2010; 13 (1): pag. 1-17

° Alberto Susy. Estrés Laboral y factores Asociados al Personal del Hospital de la mujer de La Paz
(Tesis de Maestria en Salud Publica): Universidad Mayor de San Andrés; 2002.



a niveles de estrés en un 49%” siendo inversamente proporcional la
susceptibilidad con las horas de trabajo; los/as licenciados/as en enfermeria
perciben mas los sintomas de estrés que los auxiliares; los principales
generadores de estrés son el ruido, el temor a riesgos bioldgicos, la falta de
integracion grupal, el conflicto intergrupal, la falta de motivacion, los aspectos
econdémicos, los que tienen sobrecara de trabajo y los que reciben multiples

indicaciones.®

Roth y Pinto el 2010, realizaron el estudio en siete hospitales sobre el
Sindrome de Burnout, Personalidad y Satisfaccion Laboral en Enfermeras de
la Ciudad de La Paz, donde se hallaron asociaciones entre los
componentes del sindrome del Burnout con algunos factores de la
personalidad: ‘el agotamiento emocional se correlaciona con la
extraversion 'y el neuroticismo; la despersonalizacion lo hace
negativamente con la amabilidad y positivamente con el neuroticismo;
finalmente, la realizacion personal se correlaciona positivamente con la
apertura a la experiencia, la responsabilidad, la extraversion y la
amabilidad, no correlaciona con el neuroticismo”. Se hall6 que se relaciona
“el estado civil con la realizacion personal y la antigiiedad con la

despersonalizacién”.**

1% Alcons Viza y Blanco Vargas. Estrés laboral y factores asociados al personal de enfermeria de la
Unidad de Terapia Intensiva del Complejo Hospitalario de Miraflores (Tesis de especialidad). La Paz —
Bolivia: Universidad Mayor de San Andrés; 2006.

™ Roth y Pinto. Sindrome de Burnout, Personalidad y Satisfaccién Laboral en Enfermeras de la Ciudad
de La Paz. Ajayu. 2010; 8(2): pag.:62 — 100.



l1l. JUSTIFICACION

Partiendo del concepto de que salud no es solamente: “la ausencia de
afecciones o enfermedad, sino también un estado completo de bienestar
fisico mental y social”*? .Muy estrechamente relacionado con el concepto de
calidad de vida que comprende el conjunto de bienestar fisico, mental y
social. El estrés se ha convertido en una patologia que acompafia a gran

parte de la poblacion trabajadora.

Los cambios de humor y muchas veces mal trato de parte del personal de
Enfermeria de los centros hospitalarios hacia los pacientes y/o familiares,
motiva el interés en el presente estudio, para que desde un enfoque
interdisciplinario sea posible dilucidar cuales son los factores que estan
produciendo ese estrés laboral y como sobre los factores extrinseco (ajenos
a la institucion) no se podra ejercer directamente una accion correctiva, seran
los factores intrinsecos (propios de la institucién) son el objeto de nuestro

estudio.

Por medio de la identificacion de los principales factores estresores, se podra
tomar decisiones estableciendo estrategias o acciones para tener un control

de las fuentes generadoras de estrés.

Principalmente al diferenciarse la Unidad de Terapia Intensiva que se
diferencia de otras unidades hospitalarias, porque sus pacientes candidatos
a ingresar o internados son aquellos que tienen alguna condicion grave de
salud que pone en riesgo la vida y que por tal requieren de una
monitorizacion constante de sus signos vitales y otros parametros, como el

control de liquidos, donde no hay espacio para el error.

Dando un aporte tedrico importante a la gerencia del Hospital de Clinicas que

podra revertir o disminuir los factores o estresores que causan estres,

2 Houtman Irene. Sensibilizando sobre el Estrés Laboral en los paises en Desarrollo. Ediciones OMS.
Ginebra 2008, pag.6-7.


http://es.wikipedia.org/wiki/Signos_vitales

mejorando la satisfaccion del personal de enfermeria, su salud y rendimiento
laboral y por ende también la satisfaccion del usuario externo del paciente.

Coadyuvando de manera mas efectiva al tratamiento que recibe.

Se fortalecera también, no solo el clima laboral sino la imagen institucional
como un importante prestador de servicios de salud publicos e
indirectamente su productividad y rendimiento.

V. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Segun la Organizacion Mundial de la Salud el estrés laboral es un asunto de
preocupacion creciente en paises en desarrollo como el nuestro ya que
inevitablemente, traerd consecuencias negativas para la salud, la seguridad y
el bienestar de los trabajadores, asi como para la productividad y costos -
efectividad de la institucién para la cual laboran en este caso en los centros

hospitalarios.

La atencién en salud que se brinda dentro de un Hospital se ve afectado por
factores intrinsecos (propios de la institucién) y extrinsecos (ajenos a la
institucién). Cuando estos son negativos se convierten en problemas que
afectan la atencién hacia los pacientes, disminuyendo la calidez, calidad y

empatia; cualidades que no debieran perderse.

Estos problemas repercuten en todos los servicios y unidades en diferentes
niveles y formas y aunque en todas se debe trabajar para que se reviertan
los efectos antes citados, es la Unidad de Terapia Intensiva en la que se
debiera precautelar que exista las mejores condiciones posibles de trabajo y
por ende de atencion, al estar sus internos (pacientes) mas cerca del limite

entre la vida y la muerte.

En el ciclo de atencion que recibe el paciente, sin desmerecer el papel que
juega el médico y el otro personal de salud, es la enfermera que juega un rol

importante, porque se encuentra mucho mas tiempo cerca del paciente, no



solo le brinda su tratamiento sino que llega a ser hasta la primera en atender
sus requerimientos personales. El servicio de enfermeria, es el conducto,
puerta de entrada y salida de quienes hacen uso de esta unidad, es uno de
los nexos entre el medico y el paciente y es el personal con el que llegan a

tener mas contacto los familiares.

Por tanto; es el personal de enfermeria en que menos se debiera pensar
para que se encuentre afectada sus cuidados al paciente. Sin embargo, no
es ajena a diversos factores o elementos negativos que se presentan en sus
actividades diarias: sobrecarga de trabajo, quejas y reclamos tanto en
Jefatura de Enfermeria como en Direccidén de este nosocomio, por parte de
familiares y mismos pacientes, entre otros, que afectan su salud en general

con cambios negativos de actitud y respuesta.

Los destinatarios del servicio ofrecido, muchas veces generalizan una mala
atencién recibida y consideran que la actitud del personal de Enfermeria
siempre es asi, desconociendo sobre las condiciones de trabajo, horarios,
tareas, responsabilidades y la presién por la atencion que se debe brindar a

los pacientes, posiblemente sean las principales causas de su actitud .

Muchos estudios sefialan al estrés como la causa de mayor importancia en la
manifestacion de actitudes negativas, no so6lo hacia los pacientes, sino
también a los colegas de trabajo, que puede conllevar a un nivel de
cansancio fisico y mental que predispone a la aparicibn de distintas

patologias, como el Sindrome de Burnout, fase avanzada del estrés laboral™®

Como cada trabajo y grupo de personas tiene sus particularidades, es
necesario conocer cuales son los factores que inciden negativamente dentro
de la Unidad de Terapia intensiva que seran diferentes al de otra unidad. Por

ello, la pertinencia del presente estudio el cual radica fundamentalmente en

13 Burnout. comocombatir.com. Disponible En http://burnout.comocombatir.com/
Rec. 25-07-2012.



contribuir con aportes teéricos sobre las causas del estrés laboral en el

personal de enfermeria.

4.1 Formulacion de Interrogante
¢, Cudles son los factores de riesgo que provocan Estrés Laboral en el
personal de Enfermeria de la Unidad de Terapia Intensiva del Hospital de

Clinicas La Paz en la gestion 20127

V. OBJETIVOS

5.1. OBJETIVO GENERAL

Determinar los factores de riesgo laborales que provocan estrés laboral en el
personal de enfermeria de la Unidad de Terapia Intensiva del Hospital de

Clinicas La Paz, en la gestion 2012.

5.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Describir las caracteristicas generales del personal de Enfermeria de
la Unidad de Terapia Intensiva (UTI) del Hospital de Clinicas La Paz
(HCLP).

2. Determinar los principales factores de riesgo de estrés intra-laborales
que generan estrés al personal de Enfermeria de la Unidad de Terapia
Intensiva del Hospital de Clinicas La Paz.

3. Establecer los principales factores extra-laborales que generan estrés
al personal de Enfermeria de la Unidad de Terapia Intensiva del
Hospital de Clinicas La Paz.

4. ldentificar de los resultados lineamientos para una propuesta de
manejo del estrés en la Unidad de Terapia Intensiva del Hospital de

clinicas La Paz.
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VI. MARCO TEORICO

6.1. MARCO REFERENCIAL

Esta investigacion se realizdé en el Hospital de Clinicas de la ciudad de La
Paz, que se encuentra ubicado en la zona de Miraflores en la Avenida
Saavedra. Este nosocomio fue fundado en 1920 con el nombre de Hospital
de Clinicas.

La Unidad de Terapia Intensiva del Hospital de Clinicas fue fundada en el
afio 1987, constituyéndose en una Unidad de primordial necesidad, como
servicio de atencién a enfermos criticos, pero potencialmente recuperables,

en su mayoria con escasos recursos econémicos.

En la actualidad, queda establecida como una Unidad Polivalente,
atendiendo a pacientes criticos, tanto de las especialidades de Medicina
Interna, Cirugia General y especializada, dando cobertura a mas de 200
casos anuales; alrededor de 600 interconsultas anuales, siendo una Unidad y
un centro de referencia vital para hospitales a nivel nacional y otros centros

rurales, cubriendo incluso los seguros del SUMI 'y SSPAM.

Esta Unidad de consta de 2 salas de internacion y una de Enfermeria, 2
bafios, uno para el personal de salud y otro para los pacientes. La primera
sala de internacién tiene capacidad de 3 camas para pacientes criticos,
completamente equipadas con la respectiva tecnologia que una UTI debe
contar; la segunda, tiene capacidad de una cama destinado para paciente
con pre alta que posteriormente se transfieren a sala comun, de acuerdo a la

especialidad que corresponda.

Acerca del plantel profesional, cuenta con dos médicos especialistas que
cubren 9 horas al dia, con rotaciones programadas de meédicos residentes de
cirugia general y cirugia maxilo-facial. Por otro lado, también cuenta con
Fisioterapeutas, Nutricionistas, personal de Laboratorio, Imagenologia y

Banco de Sangre.
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En cuanto al personal de de Enfermeria se cuenta con un total de 14
enfermeras entre licenciadas y auxiliares de enfermeria, quienes en
diferentes turnos y rotes brindan atencion las 24 horas del dia.

Organizacion Departamento de Enfermeria del Hospital de Clinicas

Su objetivo es prestar servicios de enfermeria eficaz, eficiente y
oportunamente, al usuario, familia y poblacibn en general con recursos

humanos calificados.
Reglamento del Departamento de Enfermeria del Hospital de Clinicas

De acuerdo a estatutos vigentes aun del afio 1.995 y conforme a normas de
Ley 1178, el personal del Departamento de Enfermeria debe cumplir con las

normas para garantizar la eficacia y la eficiencia en las jornadas de trabajo.

El Departamento de Enfermeria se restablece a partir del afio 1998 en esta

institucion, con aprobacién del Consejo Técnico Administrativo.

La jornada de trabajo para el personal de Profesionales de Enfermeria con
carga horaria de 6 horas con un total de 120-127.50 horas/mes, estipuladas
segun Decreto Supremo Nro. 20943 de fecha 26 de Julio 1985. Asi mismo
segun Resolucion Ministerial Nro. 037/91 de fecha 23 de enero 1991 para

auxiliares de enfermeria.
Horario de Trabajo:

Con aprobacién plena del Honorable Consejo Técnico del H. de C. de fecha
29 de agosto de 2002, se reorganiza en base a jornadas de trabajo

estipulados a partir del 1° de septiembre de 2002, como sigue:

e Turno Mafana: 8:00 — 14:00 lunes a viernes.
e Turno Tarde: 14: 00 — 20:00 lunes a viernes
e Turnos Noches: 20:00 — 8:00 noches A, B, C.
e Turnos Fin de Semanay Feriados: 8:00 — 20:00.
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6.2 CONCEPTOS Y DEFINICIONES

6.2.1 DEFINICION DE ESTRES

Estrés (del inglés stress, ‘fatiga’) es una reaccion fisiolégica del
organismo en el que entran en juego diversos mecanismos de defensa
para afrontar una situacion que se percibe como amenazante o de demanda

incrementada.

La Organizacion Mundial de la Salud (O.M.S.) postula que el estrés es "el
conjunto de reacciones fisiolégicas que prepara al organismo para la accion”.
Las investigaciones realizadas en los ultimos afios sobre estrés han dado
lugar a varias definiciones adecuadas a caracteristicas propias de cada
disciplina. De forma general, se las puede agrupar en cinco segun

conceptualicen al estrés como:

“a) un estimulo o condicibn ambiental susceptible de ser medido
objetivamente; b) una percepcion subjetiva de una condicion ambiental; c)
una respuesta o reaccion a un estimulo ambiental; d) un desajuste o falta de
equilibrio entre las demandas ambientales y las capacidades del individuo
para hacer frente a estas demandas, y €) un proceso mas complejo donde
intervendrian otros factores como la apreciacion cognitiva de la situacion de
desequilibrio por parte del sujeto, los mecanismos o0 estrategias de

afrontamiento puestos en marcha y la revaloracion posterior de la situacién™*

6.2.2 TIPOS DE ESTRES
Eustrés y distrés
El eustrés es la forma de estrés mas comun. Surge de las exigencias

y presiones del pasado reciente y las exigencias y presiones anticipadas del

4 Escriba y Céardenas. Estresores laborales percibidos por el personal de enfermeria hospitalario.
Disponible en: http://www.scsmt.cat/Upload/TextComplet/2/5/254.pdf



http://www.scsmt.cat/Upload/TextComplet/2/5/254.pdf
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futuro cercano, es emocionante y fascinante en pequefias dosis, pero cuando
es demasiado resulta agotador, puede presentarse en la vida de cualquiera,
y es muy tratable y manejable.

El distrés se presenta cuando el estrés sigue aumentando, el rendimiento
crece cada vez mas despacio, hasta alcanzar un maximo. Donde el
rendimiento comienza a disminuir, lentamente al principio, muy deprisa

luego, y se entra en zona de peligro. *°

Distrés, estrés cronico o sindrome de Burn-out

Cuando el estrés se presenta en forma crénica, prolongado en el tiempo,
continuo, no necesariamente intenso, pero exigiendo adaptacion
permanente, se llega a sobrepasar el umbral de resistencia del sujeto
para provocar las llamadas enfermedades de adaptacion. Cuando el
organismo se encuentra sobreestimulado, agotando las normas

fisioldgicas del individuo, el estrés se convierte en distrés.*®

Siguiendo lo referido por Maslach y Jackson (1981) y Garcia (2012) ' el
Burnout “es un tipo especifico de estrés laboral que se da prioritariamente
en algunos campos profesionales. Se trataria, entonces, de un tipo de
estrés laboral que se da especificamente en profesionales que
mantienen un contacto continuo y directo con los beneficiarios de su
trabajo, estando éste vinculado a ayudar o servir a otros sujetos. Es

por ello que trabajadores con profesiones tales como medicina,

' Universidad Nacional Experimental Politécnica De La Fuerza Armada Bolivariana (UNEFA). Guia
Didactica N° 6: El Estress. Venezuela; 2010. Disponible en:
http://d3ds4oy7glwrqg.cloudfront.net/estelacastillo/myfiles/GUIA-DIDACTICA-No-6-EL-ESTRES-1.pdf
*® Universidad Nacional Experimental Politécnica De La Fuerza Armada Bolivariana (UNEFA). Guia
Didactica N° 6: El Estress. Venezuela; 2010. Disponible en:
http://d3ds4oy7glwrqq.cloudfront.net/estelacastillo/myfiles/GUIA-DIDACTICA-No-6-EL-ESTRES-1.pdf
" Garcia Doumench. Psicologia y Estrés. Buenos Aires; 2012. Disponible en:
http://www.psi.uba.ar/academica/carrerasdegrado/psicologia/sitios catedras/obligatorias/060 estadistic
al/material/archivos/psico_estres.pdf



http://d3ds4oy7g1wrqq.cloudfront.net/estelacastillo/myfiles/GUIA-DIDACTICA-No-6-EL-ESTRES-1.pdf
http://d3ds4oy7g1wrqq.cloudfront.net/estelacastillo/myfiles/GUIA-DIDACTICA-No-6-EL-ESTRES-1.pdf
http://www.psi.uba.ar/academica/carrerasdegrado/psicologia/sitios_catedras/obligatorias/060_estadistica1/material/archivos/psico_estres.pdf
http://www.psi.uba.ar/academica/carrerasdegrado/psicologia/sitios_catedras/obligatorias/060_estadistica1/material/archivos/psico_estres.pdf
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psicologia, trabajo social, personal sanitario, docente, personal de la

justicia, son las que mas suelen padecerlo.”
El estrés relacionado con el trabajo

El estrés laboral es un fendmeno frecuente en el mundo del trabajo. De
hecho, el 2007 Caprarulo lo ha caracterizado como “pandemia”®,

estableciendo su vinculo estrecho con la salud.

Al considerarse la salud como un estado de completo bienestar fisico, mental
y social y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades (OMS
1986), un entorno laboral saludable no llega a ser solo donde hay ausencia
de circunstancias perjudiciales, sino abundancia de factores que promuevan
la salud. Bajo este marco citamos dos definiciones relacionadas con el estrés

relacionado con el trabajo:

Para el National Institute of Occupational Safety and Health (NIOSH), EE.UU.
(1999), «el estrés en el trabajo puede definirse como las respuestas nocivas
fisicas y emocionales que se producen cuando las exigencias del trabajo no
corresponden a las capacidades, recursos o necesidades del trabajador. El

estrés en el trabajo puede conducir a una mala salud o a una lesion».

Una definicion mas completa que integra a varios autores define al estrés
relacionado con el trabajo como «el conjunto de reacciones emocionales,
cognitivas, fisioloégicas y del comportamiento a ciertos aspectos adversos

0 nocivos del contenido, la organizacion o el entorno de trabajo.

18 Caprarulo, H. El estrés: Pandemia del siglo XXI. Psiconeuroendocrinologia. Buenos Aires: Akadia;
2007
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Es un estado que se caracteriza por altos niveles de excitacion y angustia,

con la frecuente sensacion de no poder hacer frente a la situacién».®

Para establecer cuales son los posibles factores o riesgos de estrés
relacionados con el trabajo, sefialaremos primero que es un factor de riesgo
laboral y los tipos que existen adoptando lo sefialado por Sanchez (2005)%°

6.2.3 RIESGO LABORAL
“Es la probabilidad de ocurrencia de un evento generado por una condicién
de trabajo capaz de desencadenar alguna lesiéon o dafio a la integridad o

salud del trabajador”. SGnchez 2005

Tipos de riesgo laborales

En forma general los factores de riesgo laborales pueden ser: quimicos,

fisicos, arquitectonicos, biologicos, psicosociales y ergonémicos

e Factores de riesgo quimico: Todos aquellos elementos y sustancias
que, al entrar en contacto con el organismo o por inhalacion,
absorcion o ingestién, pueden provocar intoxicacién, quemaduras o
lesiones sistémicas, segun sea su nivel de concentracion y el tiempo

de exposicion.

e Factores de riesgo fisicos: Todos aquellos factores ambientales que
dependen de las propiedades fisicas de los cuerpos, tales como carga
fisica, ruido, iluminacion, radiacién ionizante, radiaciébn no ionizante,

temperatura elevada y vibracion, que actian sobre los tejidos y

9 comision Europea - Direccion General de Empleo y Asuntos Sociales. Guia sobre el estrés
relacionado con el trabajo ¢La «sal de la vida» o el «beso de la muerte»?. Disponible en:
http://pendientedemigracion.ucm.es/info/seas/estres _lab/informes/Informe%20europeo%20Estres%20L
aboral.pdf

Sanchez y Rodriguez. Identificacion de Factores de Riesgo Ocupacionales. Cali — Colombia; 2006.
Disponible en http://saludocupacional.univalle.edu.co/materialeducativo2006.pdf



http://pendientedemigracion.ucm.es/info/seas/estres_lab/informes/Informe%20europeo%20Estres%20Laboral.pdf
http://pendientedemigracion.ucm.es/info/seas/estres_lab/informes/Informe%20europeo%20Estres%20Laboral.pdf
http://saludocupacional.univalle.edu.co/materialeducativo2006.pdf
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organos del cuerpo del trabajador y que pueden producir efectos
nocivos, de acuerdo con la intensidad y tiempo de exposicion de los

mismaos.

e Factores de riesgo arquitectonicos: Las caracteristicas de disefio,
construccion, mantenimiento y deterioro de las instalaciones locativas
pueden ocasionar lesiones a los trabajadores o incomodidades para

desarrollar el trabajo o dafios a los materiales de la empresa.

e Factores de riesgo bioldgicos: En esta clase encontramos un grupo
de agentes organicos animados o inanimados como los hongos, virus,
bacterias, parasitos, pelos, plumas, polen, entre otros, que estan
presentes en determinados ambientes laborales y que al ingresar al
organismo pueden desencadenar enfermedades infectocontagiosas,

reacciones alérgicas o intoxicaciones.

e Factores de riesgos fisiologicos o ergonémicos: Involucra todos
aguellos agentes o situaciones que tienen que ver con la adecuacion

del trabajo al hombre.*

e Factores de riesgo psicosociales: Comprende la interaccidon
presente entre el ambiente de trabajo, las condiciones de organizacién
y las necesidades, capacidades, habitos y demas aspectos personales
del trabajador y su entorno social, y que en un momento dado pueden
generar cargas que afectan la salud, el rendimiento en el trabajo y la

satisfaccion laboral.

! Sanchez y Rodriguez. Identificacién de Factores de Riesgo Ocupacionales. Cali — Colombia; 2006.
Disponible en http://saludocupacional.univalle.edu.co/materialeducativo2006.pdf



http://saludocupacional.univalle.edu.co/materialeducativo2006.pdf
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Factores de riesqos del estrés relacionados con el trabajo

Los factores de riesgo que pueden llegar a producir estrés relacionado con el
trabajo se los conoce también como ESTRESORES, existiendo:
e Estresores intralaborales y

e Estresores extralaborales

6.2.4 ESTRESORES INTRALABORALES.
En 1991 Kasl citado por la Comisién Europea ?* establece cinco dimensiones
que agrupan los factores de estrés intralaborales relacionados con el trabajo,

que transcribimos a continuacion:

Aspectos temporales de la jornada laboral y del propio trabajo

a) El trabajo por turnos, en particular los turnos rotatorios;

b) Horas extraordinarias, no deseadas 0 «excesivas»;

c) El pluriempleo;

d) El trabajo a destajo, frente al salario por horas (el mecanismo de pago
influye en el ritmo de trabajo);

e) Un ritmo rapido de trabajo, especialmente cuando hay que estar muy
vigilante;

f) Tiempo insuficiente para cumplir los plazos fijados;

g) La programacién de los ciclos de trabajo y de reposo;

h) La variacion de la carga de trabajo;

I) Las interrupciones.

22 Comision Europea - Direccion General de Empleo y Asuntos Sociales. Guia sobre el estrés
relacionado con el trabajo ¢ La «sal de la vida» o el «beso de la muerte»?. Disponible en:
http://pendientedemigracion.ucm.es/info/seas/estres_lab/informes/Informe%20europeo%20Estres%20L

aboral.pdf



http://pendientedemigracion.ucm.es/info/seas/estres_lab/informes/Informe%20europeo%20Estres%20Laboral.pdf
http://pendientedemigracion.ucm.es/info/seas/estres_lab/informes/Informe%20europeo%20Estres%20Laboral.pdf
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Contenido del trabajo (al margen de los aspectos temporales)

a) Trabajo fragmentado, repetitivo y mondétono, con poca variedad de las
tareas o de la aplicacion de conocimientos;

b) Autonomia, independencia, influencia, control:

c) Utilizacién de los conocimientos;

d) Oportunidad de adquirir nuevos conocimientos;

e) Alerta mental y concentracion;

f) Tareas o exigencias poco claras;

g) Tareas o exigencias contradictorias;

h) Recursos insuficientes (en conocimientos, maquinaria 0 estructura

organizativa) para las exigencias o responsabilidades del trabajo.

Aspectos interpersonales: trabajo de grupo

a) Posibilidades de interaccion con los colegas (en el trabajo, en los
descansos y después del trabajo);

b) Tamafo y cohesion del grupo primario de trabajo;

¢) Reconocimiento por el trabajo realizado;

d) Apoyo social;

e) Apoyo instrumental;

f) Carga de trabajo equitativa,

g) Acoso.

Aspectos interpersonales: supervision

a) Participacion en la toma de decisiones;

b) Recibir feedback y reconocimiento del supervisor;
c) Ofrecer feedback al supervisor;

d) Cercania de la supervision;

e) Apoyo social,

f) Apoyo instrumental;

g) Exigencias poco claras o contradictorias;
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h) Acoso.

Condiciones relativas a la empresa

a) Tamano;

b) Estructura (por ejemplo, una estructura «plana» con relativamente pocos
niveles en la organizacion);

c) Puesto directivo (frente a puesto en la cadena de produccion);

d) Trabajo al margen de la empresa;

e) Prestigio relativo del puesto;

f) Estructura empresarial poco clara (lineas de responsabilidad, base

organizativa que propicia el conflicto de roles y la ambiguedad);

6.2.5 ESTRESORES EXTRALABORALES

Avendano (2005) se refiere a los estresores extralaborales como “os que se
plantean fuera del ambito de la empresa, comprenden los factores familiares,
politicos, sociales y econdmicos que inciden sobre el individuo.”?®
Inevitablemente se produce un circulo vicioso entre ambos grupos de
estresores. Los problemas o estresores intralaborales, inciden en la vida
personal del sujeto, provocando dificultades hogarefias, que si no se
apaciguan y/o potencian, generaran de nuevo estrés que nuevamente va al
ambito laboral y genera dificultades en el rendimiento laboral. “La inadecuada
interconexién hogar-trabajo genera conflictos psicolégicos y fatiga mental,
falta de motivacion y disminucion de la productividad, como asi también un

deterioro de la relacion conyugal y familiar.” Avendafio (2005)

% Avendafio C., Grau P. Riesgos para la salud de las Enfermeras del sector publico. Revista
Enfermeria en Internet Colegio de Enfermeras. Chile. 2005. p. 26.
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6.2.6 EFECTOS DEL ESTRES LABORAL

El Instituto de Trabajo, Salud y Organizaciones con apoyo de la Organizacion
Mundial de la Salud publicaron el 2004 dentro de la serie de documentos de
proteccion de la salud de los trabajadores el documento: La organizacion del
Trabajo y el estrés®®, por su vigencia rescatamos de él los efectos que

provoca el estrés:

Efectos del estrés laboral en el individuo, cuando estd sometido a estrés

laboral, el individuo puede:
e Estar cada vez mas angustiado e irritable.
e Serincapaz de relajarse o concentrarse.
e Tener dificultades para pensar con l6gica y tomar decisiones.

e Disfrutar cada vez menos de su trabajo y sentirse cada vez menos

comprometido con este.
e Sentirse cansado, deprimido e intranquilo.
e Tener dificultades para dormir.
e Sufrir problemas fisicos graves como:
o Cardiopatias
o Trastornos digestivos.
o Aumento de la tensién arterial y dolor de cabeza.

o Trastornos musculo — esqueléticos (como Ilumbalgias y

trastornos de los miembros superiores).

2% |nstituto de Trabajo, Salud y Organizaciones, Organizacion Mundial de la Salud. La organizacién del
Trabajo y el estrés. Reino Unido; 2004. Disponible en:
http://www.who.int/occupational health/publications/pwh3sp.pdf



http://www.who.int/occupational_health/publications/pwh3sp.pdf
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Efectos del estrés laboral en las entidades, el estrés laboral puede afectar
las entidades del siguiente modo:

e Aumento del Absentismo.

¢ Menor dedicacion al trabajo.

e Aumento de la rotacion del personal.

e Deterioro del rendimiento y la productividad.

e Aumento de las practicas laborales poco seguras y de las tasas de

accidentes.
e Aumento de las quejas de usuarios y clientes.
e Efectos negativos en el reclutamiento de personal.

e Aumento de los problemas legales ante las demandas presentadas y

las acciones legales emprendidas por trabajadores que sufren estrés.

e Deterioro de la imagen institucional tanto entre sus empleados como

de cara al exterior.
6.2.7 AFRONTAMIENTO DEL ESTRES (ENFOQUE MULTINIVEL)

De acuerdo a nuevas posiciones y estudios referidos al estrés laboral el
afrontamiento del (al) estrés se lo debe de ver desde el nivel individual y

desde el nivel colectivo®®, aspectos que resumimos a continuacion:

Estrategias individuales, parte del supuesto de que la persona ha ser
capaz de manejar con eficacia su estrés. Se distinguen estrategias de
afrontamiento centradas en la resolucion o eliminacion del problema, otras
gue buscan comprender los recursos que permiten a la persona afrontarlo

con éxito; un tercer grupo que analiza los cambios en la percepcion de la

% peiro Silla. Nuevas Tendencias en la investigacion sobre estrés laboral y sus implicaciones para el
andlisis y Prevencion de Los Riesgos Psicosociales. Disponible en:
http://www.ivie.es/downloads/2009/09/Leccion magistral JMPeiro.pdf



http://www.ivie.es/downloads/2009/09/Leccion_magistral_JMPeiro.pdf
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situacién y un cuarto grupo que considera las estrategias amortiguadoras o
neutralizadoras de los efectos negativos del estrés (p. €] . relajacion, ejercicio
fisico, etc.). Hay también estrategias menos eficaces, aunque usadas con
frecuencia, como la negacion de la situacion o la evitacidon o escape de la
misma. Pero muchas veces el afrontamiento eficaz de las fuentes de estrés

esta, en buena medida, fuera del control directo del trabajador.

Estrategias colectivas del afrontamiento. Distinguiremos primero

afrontamiento co-activo de colectivo.

e El afrontamiento co- activo, se produce cuando todos o la mayoria de
los miembros de un grupo utilizan las mismas estrategias individuales
de afrontamiento. Donde cada persona de forma individual adopta su
estrategia de afrontamiento, pero lo realmente interesante es ver que
la mayor parte de ellos usan la misma estrategia (al mismo tiempo o
en momentos diferentes). Por lo general, se imitan las estrategias
eficaces o0 ventajosas utilizadas por otros. Este es el caso, por
ejemplo, en una situacion en la que la estrategia para afrontar
determinadas situaciones de estrés es solicitar una baja. Esta
estrategia de caracter individual puede acabar siendo utilizada por una
buena parte de los miembros de una unidad mostrando una “cultura
de absentismo” que sera reforzada ademas si se llega a la conclusién

de que “no pasa nada’.

e El afrontamiento de caracter colectivo se producen cuando un grupo,
ante una situacién de estrés percibida como amenaza, inicia
colectivamente acciones para prevenirla, eliminarla, o reducirla, o bien
reinterpreta la situacion de forma mas positiva, o realiza acciones
dirigidas a aliviar sus efectos y consecuencias negativas. Implica
objetivos compartidos, y acciones de los miembros del grupo dirigidas
a lograr estos objetivos, aun cuando ello implique costes individuales.

Bajo ciertas condiciones, soOlo la accién colectiva puede tener un
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control eficaz del estrés. Por ejemplo el desarrollar un plan comudn
para tratar los problemas de conducta de los estudiantes, organizar
formacion en el manejo de nuevas tecnologias, etc.) puede llegar a

reducir los niveles individuales y colectivos de estrés del profesorado.
6.3 ASPECTOS REFERIDOS A CUIDADOS CRITICOS

Se encuentran comprendidos en esta denominacion los servicios destinados

a la atencion de pacientes con riesgo inminente.
6.3.1 UNIDAD DE TERAPIA INTENSIVA.

Es una unidad de atencién médica equipada con tecnologia de vanguardia y
manejada por personal médico y de enfermeria, especializados en
proporcionar atencion médica integral y apoyo vital avanzado al paciente
criticamente enfermo. Destinado a pacientes con responsabilidades de
recuperacion total o parcial, que requieran para su supervivencia de servicios

de atencion médica y de enfermeria en forma constante y permanente.

Su propésito es proporcionar al paciente criticamente enfermo atencién de la
mas alta calidad sobre la base de humanismo y conocimientos médicos de
vanguardia mediante el establecimiento de normas de funcionamiento que
coordinan los esfuerzos en el manejo de los pacientes y reduciendo los

tiempos de respuesta.?® ¥ #’

6.3.2 PACIENTE CRITICO

Se denomina paciente critico a todo aquel paciente, cuyo estado de salud se
encuentra gravemente comprometido, por una alteracién de la fisiologia

normal del organismo que condiciona al paciente un riesgo elevado de

% Instructivo de trabajo de la Unidad de Terapia Intensiva. Disponible en :
http://transparencia.edomex.gob.mx/issemym/informacion/manualprocedimientos/2do_nivel/IT-
ISSEMYM-UM-16.pdf

" Novaes y Paganini. Estandares e indicadores para la Acreditacion de Hospitales en América Latina y
el Caribe. — Washington, D.C.: OPS, c1994



http://transparencia.edomex.gob.mx/issemym/informacion/manualprocedimientos/2do_nivel/IT-ISSEMYM-UM-16.pdf
http://transparencia.edomex.gob.mx/issemym/informacion/manualprocedimientos/2do_nivel/IT-ISSEMYM-UM-16.pdf
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muerte, pero que al no ser un paciente en estado terminal tiene probabilidad
de recuperar la homeostasia del organismo y preservar la vida.

6.4 EL PERSONAL DE ENFERMERIA DE TERAPIA INTENSIVA

El profesional de enfermeria de Terapia Intensiva proporciona cuidados a
pacientes con situacion clinica critica que presentan un desequilibrio severo
de uno o mas sistemas fisiolégicos principales, con compromiso vital real o
potencial, utilizando una metodologia basada en los avances producidos en
el area de los cuidados de la salud, la ética y la evidencia cientifica.

Requiere de un sélido marco cientifico-técnico, que considere tanto la
complejidad y diversidad de los problemas de salud, como la aplicacion de la
tecnologia apropiada, los procedimientos y técnicas avanzadas, que implica
la rdpida y correcta toma de decisiones para la resolucion de situaciones que

implican riesgo para la vida de los pacientes.

Las intervenciones de enfermeria estan orientadas a la atencion integral del
usuario, incluyendo aspectos bio-psicosociales, y la inclusion participativa del
grupo familiar. La practica asistencial incluye la valoracion, diagnéstico y el
tratamiento de la respuesta humana a los problemas percibidos, reales o

potenciales, fisicos, psicosociales e incluso espirituales del usuario.?®

%8 Chavez, Ascunagua y col. Valorizacién del rol del profesional de enfermeria en terapia intensiva.
Disponible en http://www.fenf.edu.uy/rue/sitio/num4/pdf/4_art01 rol.pdf



http://www.fenf.edu.uy/rue/sitio/num4/pdf/4_art01_rol.pdf

25

VIl. DISENO METODOLOGICO
7.1. TIPO DE ESTUDIO.

Se trata de un estudio descriptivo de corte transversal por la intencionalidad
porque se dedica a describir la situacion de las variables en cuestién y en el
cual se establecen los principales factores de riesgo para el desarrollo de

estrés en el personal de enfermeria.

La investigacion esta dirigida a determinar “como es” o “cémo estd” la
situacién de las variables que se estudiaran. “El propdsito principal, es
obtener informacion acerca del estado actual de los fendmenos. Se busca
especificar las propiedades, las caracteristicas y los perfiles importantes de

las personas”.
7.2 UNIVERSO Y MUESTRA

Universo.- El universo de la investigacion esta, constituida por el
namero total del Personal de enfermeria de la Unidad de Terapia
Intensiva del Hospital de Clinicas de La Paz, estando conformada por
17 individuos.

Muestra.- Considerando los criterios de exclusion se tomo como
muestra a 14 individuos entre Licenciatura de Enfermeria y auxiliares

de Enfermeria que llegan a constituirse como unidades de andlisis.
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7.3 CRITERIOS DE SELECCION

CRITERIOS DE INCLUSION

Profesionales del area de enfermeria de nivel licenciatura o auxiliar

(hombres o mujeres) de la U.T.l. del Hospital de Clinicas.

Profesionales que se encuentren trabajando por mas de tres meses en
esta unidad.

Personal de enfermeria que acepte voluntariamente participar de la

encuesta

CRITERIOS DE EXCLUSION:

Profesionales que no pertenecen o no se encuentran trabajando en el

area de enfermeria en la U.T.l. del Hospital de Clinicas.

Profesionales que se encuentren trabajando por menos de tres meses
enla U.T.L

Personal de enfermeria que no acepte voluntariamente participar de la

encuesta.

7.4 DEFINICION DE VARIABLES

Se considera a las variables de la siguiente manera:

Variable Resultado: Estrés laboral

Variables de Exposicién: Caracteristicas generales del grupo de
estudio, factores intralaborales: riesgos ocupacionales ambientales
(fisicos, biolégicos, quimicos, ergondmico) y riesgos psicosociales

(individuales, grupales, organizacionales).
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VARIABLE | DIMENSION DESCRIPCION INDICADOR
Edad Se considera la edad en o 24-28
afios cumplidos al momento * 2933
de la recoleccion de Ila °© 3438
e 39y mas
informacion
Sexo Condicién organica  que e Femenino
distingue a lo masculino de lo e Masculino
femenino segun que
corresponda.
Grado de Grado de formacion son todos e Licenciada (0) en
formacion aquellos estudios y Enfermeria
aprendizajes encaminados a e Auxiliar de
la insercion, re-insercion y Enfermeria
CARACTE- actualizacion laboral
RISTICAS |Estado civil |Es la situacion de las e Soltero (a)
GENERA- personas fisicas determinada ¢ Casado_(a)
e Concubino(a)
LES por las relaciones de familia,  Divorciado(a)
provenientes del matrimonio o
parentesco que establece
derechos o deberes.
Afos de Periodo de tiempo que un e Menor a un afio
Antigiiedad | trabajador lleva vinculado a la e laZafios
empresa. e 3abafos
Tipo de Relacion laboral que tiene e Contrato fijo(item)
contrato lugar entre la personayy el * Contrato eventual

empleador, dentro o fuera de
una empresa. Fijo: Que tiene
estabilidad laboral. Eventual:

Trabajo temporal.




28

VARIABLE | e ,
SION DESCRIPCION INDICADOR
Riesgos Factor ambiental que| e Ruido
fisicos puede provocar efectos| e Clima
adversos a la salud del| ¢ Higiene
trabajador dependiendo de * lluminacion
¢ Radiaciones
la intensidad, tiempo de « Ambientes
exposicion y concentracion
del mismo, cuando se
interactian con formas de
energia.
Riesgos Exposicion a agentes vivos| e Riesgo de infeccién
biolégicos |capaces de  originar| ° Riesgo de Alergias
cualquier tipo de infeccion,
también pueden provocar
FACTO- alergia, toxicidad e
RES infecciones.

INTRALA- | Riesgos Aquel riesgo susceptible de| e Toxicidad por
BORALES | Quimicos ser producido por una . ;ﬂf;inscdzfa?]g;n;cas
exposicion no controlada
de agentes quimicos, la
cual puede producir
efectos agudos o cronicos
y aparicion de

enfermedades.
Riesgo Probabilidad de sufrir algin| e Inseguridad por
Ergonomico |evento adverso e esfuerzo fisico
indeseado (accidente o
enfermedad) durante la

realizacién de algun trabajo
y condicionado por algunos

factores de riesgo
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DIMEN-
VARIABLE . .
SION DESCRIPCION INDICADOR

Riesgos Caracteristicas 0 Fatiga por sobrecarga
psicoso- condiciones que cada Iabor_a}l.

_ _ _ Presion  laboral  por
ciales trabajador siente resolucién de multiples
Individuales | como estresor. ordenes.

Desconocimiento de
metas y funciones.
Contacto con pacientes
criticos o muerte.
Insatisfaccion con los
ingresos econdémicos.
L Trabajo individual.
_ Toda condicion que
FACTO- |Riesgos . Conflictos entre grupos
_ experimenta cada d bai
RES psico- _ e trabajo.
_ trabajador en cuanto se Falta de apoyo en
INTRALA- | sociales - conflictos
relaciona con su grupo o ' _
BORALES |grupales . _ Falta de confianza,
compafieros de trabajo cooperacion e
interaccion
No se adecua a su forma
Son aquellas de trabajo

Riesgos caracteristicas propias de Prqblemas con  otros

estilos de trabajo.

psico- la organizacion de cada Materiales e insumos de
sociales fuente laboral o &mbito trabajo limitados.

organizacion

donde los trabajadores

Falta de motivacion vy

capacitacion al equipo
ales pasan la mayor parte del de trabajo.
Hemoo Rotacién en el Hospital.
P Trato de jefes de la

unidad.

FACTO- Los que se plantean fuera Conyugales

RES del ambito de la empresa,| ® Sociales
Afectivas

EXTRALA |No tiene comprenden los factores

BORALES familiares y sociales

FUENTE: Elaboracién Propia, 2012.
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7.6 TECNICAS Y PROCEDIMIENTOS

La técnica a utilizar es la de recoleccion de datos, que son las técnicas de
consultas escritas (cuestionarios)

El instrumento para la recoleccion de informacion fue adaptado del
“Cuestionario abreviado de Evaluacion de Riesgos Psicosociales en el
Trabajo CoPsoQ-istas21 (version 1.5)" disefiada para la evaluacion de
riesgos en empresas pequefias y muy pequefias, con menos de 25

trabajadores/as?®®, aplicando las referidas al aspecto intralaboral.
7.7. PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE LA INFORMACION

Los cuestionarios de encuesta fueron aplicados en el ambiente de la Unidad
de Terapia Intensiva del Hospital de Clinicas La Paz, a la finalizacién de los
turnos, esto debido a que resultaria quizas complicado reunir a todo el
personal a una misma hora. La aplicacion de los cuestionarios tendra un

promedio de 48 horas.

Posterior a la aplicacion de la encuesta se computd las respuestas y

ordenadas segun orden creciente.

El procedimiento para el andlisis e interpretacion de los datos sera el

siguiente:
e Se codificaran las preguntas de la encuesta para facilitar la tabulacion.

e Se verificaran los instrumentos de recoleccidon, si estos estuvieran

correctamente llenados.

% Cuestionario para la autoevaluacién de riesgo psicosociales CoPsoQ (istas21). (n.d.). Disponible en:
http://www.istas.net/copsoqg/ficheros/documentos/cuestionario_autoevaluacion.pdf
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e Los datos cuantitativos y cualitativos seran procesados con el paquete de
y EXCEL 2010. Creando una base de datos para la obtencion de

parametros estadisticos.

e Se procedera al andlisis de la informacion acorde a los objetivos
planteados, a través de un analisis monovariado de todas las variables.
Con esto, se obtendran graficos de frecuencias y porcentajes; se
aplicaran mediciones estadisticas de tendencia central para determinar la
significancia sobre el analisis de la diferencia entre estresores y factores
asociados a ellas y también se realizara el respectivo andlisis divariado y

multivariado entre las variables.

e Paralelamente a los andlisis efectuados, los resultados fueron
interpretados acorde a los aportes tedricos contemplados en el marco
tedrico; por lo mismo, se paso a la discusion de los resultados y con ello

a la presentacion de las conclusiones.

VIIl. ASPECTOS ETICOS

El estrés laboral no solo es una condicién individual si no que también afecta
a la institucion donde se encuentra el trabajador. Y al ser el Hospital de
Clinicas una institucién publica, la presente investigacion tomo6 en cuenta

los siguientes principios éticos:

a) Confidencialidad: La informacién y datos obtenidos de cada
participante (trabajador/a) seran confidenciales, asignandose un
cbdigo a cada trabajador/a y solo el investigador tendra acceso a la

informacion.

b) Justicia: La investigacion se realizé con la autorizacion de la Jefatura

de Enfermeria del Hospital de Clinicas La Paz; asi como con el
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consentimiento informado de las personas que en este caso fueron

los trabajadores (ver anexo)

c) Autonomia: La realizacion del estudio no estuvo sujeta a ninguna
influencia externa que lo lleve a error, al igual que las personas que
participaron lo hicieron de manera voluntaria y respondieron sin que

medie alguna forma de represion o premio.

d) No maleficencia: En la realizacién de la investigacion se precautelo
gue no exista algun dafo a los participantes, tiene como uno de sus
fines mas bien promover el bien con el mejoramiento de la

satisfaccion del usuario interno.

e) Beneficencia: Los resultados de la investigacion, asi como la
propuesta que se plantea serviran a la misma Unidad de Terapia
Intensiva, beneficiando principalmente al propio profesional de
enfermeria y a |@s pacientes internad@s, como al resto del equipo de

trabajo.
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IX. RESULTADOS
9.1 CARACTERISTICAS GENERALES DE LA POBLACION DE ESTUDIO

a) Edad y sexo de los participantes

CUADRO N° 1
PARTICIPACION DE LOS ENCUESTADOS SEGUN EDAD Y SEXO
EDAD SEXO TOTAL %
F % M %
24-28 1 7% 0 0% 1 7%
29-33 3 21% 1 7% 4 28%
34-38 5 36% 0 0% 5 36%
39 A Mas 4 29% 0 0% 4 29%
TOTAL 13 93% 1 7% 14 100%
Fuente: Elaboracion Propia, 2012.
GRAFICO N° 1

DISTRIBUCION PORCENTUAL DEL RANGO DE EDAD Y SEXO DE LOS
PARTICIPANTES
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Fuente: Elaboracion Propia, 2012.

Andlisis: En el anterior cuadro y grafico se puede observar que la poblacion
de estudio en un 93% (13) corresponde al sexo femenino y el 7% (1) al
masculino, siendo el rango de edad mas predominante entre 34 a 38 afios

con un 36%, contra el 7% que corresponde a los 24 a 28 afios.



b) Nivel profesional

DISTRIBUCION PORCENTUAL DEL NIVEL PROFESIONAL DE LOS

CUADRO N° 2
NIVEL PROFESIONAL DE LOS PARTICIPANTES

Profesion

NO

%

Lic. De Enfermeria

8

57%

Auxiliar de enfermeria

43%

Total

14

100%

Fuente: Elaboracién Propia, 2012.

GRAFICO N° 2
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Fuente: Elaboracion Propia, 2012.
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Andlisis: En el presente cuadro y grafico se evidencia que el 57% (8) son

Licenciadas en Enfermeria, el 43% (6) son Auxiliares de Enfermeria.
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c) Estado civil

CUADRO N° 3
ESTADO CIVIL DE LOS PARTICIPANTES

Estado civil N°e | %

Soltero 1 7%

Casado 7 50%
Concubino 3 21%
Separado 3 21%

TOTAL 14 100%

Fuente: Elaboracién Propia, 2012.

GRAFICO N° 3
DISTRIBUCION PORCENTUAL DEL ESTADO CIVIL DE LOS
PARTICIPANTES
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Fuente: Elaboracién Propia, 2012.

Andlisis: En el cuadro tres se observa el predominio de casados dentro de la
unidad con un 50% (7), un 21% (3) son separados y concubinos

respectivamente y solo el 7% (1) corresponde a soltero.
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d) Condicion de trabajo

CUADRO N° 4
CONDICION DE TRABAJO DE LOS PARTICIPANTES
TIPO Ne (%
Contrato fijo (Item) 12 [86%
Contrato temporal 2 14%
TOTAL 14 |100%

Fuente: Elaboracion Propia, 2012.

GRAFICO N° 4
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA CONDICION DE TRABAJO DE
LOS PARTICIPANTES
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Fuente: Elaboracién Propia, 2012.

Andlisis: En este cuadro se puede observar que el 86% (12) corresponde a
funcionarios de planta (con item), y sélo un 14% (2) son de contrato eventual.
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e) Antiguedad del funcionario

CUADRO N°5
ANTIGUEDAD DE FUNCIONARIO/A PARTICIPANTE
Afos N° %
Menor de 1 afio 3 21%
1 a 2 afios 5 36%
3 ab afios 6 43%
TOTAL 14 100%

Fuente: Elaboracion Propia, 2012.

GRAFICO N° 5
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LA ANTIGUEDAD DE LOS
PARTICIPANTES
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Fuente: Elaboracién Propia, 2012.

Andlisis: En este acapite se puede evidenciar el predominio de la
antigiiedad del personal de enfermeria en la unidad con un 43% (6) que
trabajan entre 3 a 5 afos, el 36% (5) lo hace entre 1 a 2 afios y s6lo un 21%
(2) trabaja menos de 1 afio.
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9.2 PRINCIPALES FACTORES OCUPACIONALES INTRALABORALES
QUE GENERAN ESTRES AL PERSONAL DE ENFERMERIA DE U.T.l. DEL
HOSPITAL DE CLINICAS LA PAZ.

a) Tipo de factor de riesgo laboral que afecta su trabajo

CUADRO N° 6
TIPO DE RIESGO LABORAL QUE AFECTAN SU TRABAJO
TIPO DE RIESGO N° %
Fisicos 14 100%
Bioldgicos 11 78%
Quimicos 10 71%
Ergondémicos 10 71%
Fuente: Elaboracién Propia, 2012.
GRAFICO N° 6

DISTRIBUCION PORCENTUAL DEL TIPO DE RIESGO LABORAL
REFERIDOS COMO PRESENTES.
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Fuente: Elaboracién Propia, 2012.

Analisis: El presente cuadro refleja la opinion del personal de enfermeria

respecto al tipo de riesgos laboral que afectan su trabajo, el 100% (14)

sefal6 a los riesgos fisicos, un 78% (11) sefal6 a los riesgos biolégicos y un

71% (10) indicaron a los riesgos quimicos y ergondmicos.
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b) Estresores ocupacionales ambientales

CUADRO N°7
DISTRIBUCION DE LAS RESPUESTAS SOBRE ESTRESORES FiSICOS

% FACTORES ESTUDIADOS
Ne N° DE Frio Calor |[Falta |Mala |Radiac |[Ambie |Falta
FACTORES | PERSONAS Ruido de lluminaliones [nte de
TRES 1 7 1 0 0 0 0 0 1 1
CUATRO 3 21 3 0 0 0 1 1 2 3
CINCO 4 29 4 2 0 3 0 4 4 3
SEIS 3 21 3 3 1 3 0 3 3 2
SIETE 2 14 2 2 1 1 2 2 2 2
OCHO 1 7 1 1 1 1 1 1 1 1
TOTAL 14| 100 14 8 3 8 4 11 13 12

Fuente: Elaboracion Propia, 2012.

] GRAFICO N° 7 )
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LOS ESTRESORES FiSICOS QUE
REFIEREN ESTAR PRESENTES EN SU TRABAJO
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Fuente: Elaboracion Propia, 2012.

Andlisis: El cuadro y gréafica anterior se observa que por cada factor de
riesgo el tipo de estresor fisico ocupacional que afecta mas en el trabajo de
las enfermeras es el ruido con el 100% (N=14), el ambiente inadecuado con
un 93% (N=13) y la falta de un ambiente de descanso con el 86% (N=12).
Donde 4 personas llegaron a sefalar hasta 5 factores y una persona sefialo

gue estaban presentes los 8 factores estresores.
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) CUADRO N°8 )
DISTRIBUCION DE LAS RESPUESTAS SOBRE ESTRESORES BIOLOGICOS
% FACTORES ESTUDIADOS
N° DE Infeccion Alergia
N° FACTORES | PERSONAS

NINGUNO 2 14.3 0 0
UNO 2 14.3 1 1
DOS 10 71.4 10 10
TOTAL 14 100.0 11 11

Fuente: Elaboracion Propia, 2012.

GRAFICO N° 8

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LOS ESTRESORES BIOLOGICOS
QUE REFIEREN ESTAR PRESENTES EN SU TRABAJO

90
&0
70 ~
60 -

50 -
40 -
30 -

B Infeccion

Porcentaje

M Alergia
20

10 ~

g -

1

Factores Biologicos

Fuente: Elaboracion Propia, 2012.

Andlisis: El cuadro y grafica anterior permite establecer por cada factor de
riesgo el tipo de estresor biolégico ocupacional que afecta mas en el trabajo
de las enfermeras encontrandose tanto la infecciéon como la alergia cada uno
con un 79% (N=11) . Donde 10 personas llegaron a sefialar los dos factores

y una persona no sefialo algun factor.



41

GRAFICO N° 9

DISTRIBUCION PORCENTUAL DEL ESTRESOR QUIMICO Y
ERGONOMICO QUE REFIEREN ESTAR PRESENTE EN SU TRABAJO
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Fuente: Elaboracion Propia, 2012.

Andlisis: La gréfica anterior permite establecer que el factor de riesgo
quimico ocupacional que afecta en el trabajo de las enfermeras en sefialado
en un 71%. Es decir 10 personas llegaron a sefalarlo y 4 no lo vieron
presente.

En relacién al factor ergonémico 86% refirieron que estaba presente, es decir
12 personas llegaron a sefialarlo y 2 no lo vieron presente.



c) Estresores individuales

, CUADRO N° 9
DISTRIBUCION DE LAS RESPUESTAS SOBRE ESTRESORES INDIVIDUALES
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% FACTORES ESTUDIADOS
N° DE Agobiado de Multiples Desconoce Contacto con la |Factores
N° FACTORES | PERSONAS trabajo ordenes metas y muerte £conomicos
UNO 2 14.3 0 0 0 0 2
DOS 3 21.4 0 2 1 1 2
TRES 4 28.6 4 3 0 1 4
CUATRO 5] 357 5 5 2 4 4
TOTAL 14| 100.0 9 10 3 6 2

Fuente: Elaboracién Propia, 2012.

) GRAFICO N° 10
DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LOS ESTRESORES INDIVIDUALES
QUE REFIEREN ESTAR PRESENTES EN SU TRABAJO
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Fuente: Elaboracién Propia, 2012.

Andlisis: El cuadro y grafica 7 revelan que dentro de los factores de riesgo

psicosociales los estresores individuales que mas afectan el trabajo de

enfermeria son el

factor econdmico con un 86% (N=12), la resolucion de

multiples 6érdenes al mismo tiempo 71% (N=10) y el desconocimiento de

metas y funciones el 21% (N=3). Donde cinco personas llegaron a sefialar 4

de los cinco factores y solo dos sefialaron a un solo factor (el econémico).




d) Estresores a nivel grupal

, CUADRO N° 10
DISTRIBUCION DE LAS RESPUESTAS SOBRE ESTRESORES GRUPALES

43

%

FACTORES ESTUDIADOS

N° N° DE Prefiere Conflictos Falta de apoyo |Malas Falta de
FACTORES | PERSONAS trabajar sola__|entre grupos _|en conflictos _ |relaciones confianza
UNO 1 7.1 0 0 0 0 1
DOS 6| 42.9 0 2 4 3 3
TRES 5| 35.7 1 5 4 3 2
CUATRO 2| 14.3 2 1 2 2 1
TOTAL 14] 100.0 3 8 10 8 7

Fuente: Elaboracion Propia, 2012.

GRAFICO N° 11

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LOS ESTRESORES GRUPALES QUE
REFIEREN ESTAR PRESENTES EN SU TRABAJO
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Fuente: Elaboracion Propia, 2012.

Analisis: El anterior cuadro y grafica muestran principalmente a la falta de

apoyo en resolver conflictos con 71 % (N=10), el conflicto entre colegas y

malas relaciones interpersonales con 57% (N=8) como principales estresores

grupales. Donde dos personas sefialaron a 4 de los 5 factores y solo una

sefalo que existia un solo factor estudiado presente.




e) Estresores a nivel organizacional

CUADRO N° 11

DISTRIBUCION DE LAS RESPUESTAS SOBRE ESTRESORES A NIVEL
ORGANIZACIONAL
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FACTORES ESTUDIADOS

Ne N° DE % Comp. de Estilq de Falta Qe Faltg de. Falta_de Trato

FACTORES | PERSONAS trabajo no se |trabajo del |material e |motivacion y|rotacion de |inadecua-
adecuan a su |jefe insumos capacita- turnos do de jefes
trabajo cion

DOS 3] 214 1 2 1 1 1

TRES 3| 21.4 3 3 3

CUATRO 3] 214 3 3 2 3 1

CINCO 3| 21.4 2 3 3 2 2 3

SEIS 2| 143 2 2 2 2 2 2

TOTAL 14] 100.0 4 12 13 7 11 7

Fuente: Elaboracién Propia, 2012.

GRAFICO N° 12

DISTRIBUCION PORCENTUAL DE LOS ESTRESORES A NIVEL
ORGANIZACIONAL QUE REFIEREN ESTAR PRESENTES EN SU
TRABAJO
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m Trato inadecuado de jefes

Fuente: Elaboracion Propia, 2012.

Analisis: Los principales estresores organizacionales de acuerdo a cuadro y

grafica anterior son: el material e insumos muy limitados 93% (N=13), el
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estilo de trabajo de su jefe de unidad 86% (N=12) y la falta de motivacion y
capacitacion 79% (N=11). Habiendo sefialado dos personas los 6 factores

presentes y tres sefialé a solo 2 factores.

f) Correlacion entre caracteristicas de la poblacién de estudio con el
total de factores estresores referidos.

Debido a que no existe grupos equitativamente distribuidos entre las
variables de sexo (13 mujeres por 1 varén), tipo de contrato (12 fijos v/ 2
temporales).

En total se realizaron 28 preguntas sobre estresores intralaborales,
resumiendo el numero de estresores referidos de acuerdo a la profesion,
estado civil y rango de edad tenemos:

) CUADRO 12
CORRELACION ENTRE ESTRESORES INTRALABORALES INTERNOS CON
CARACTERISTICAS DE LA POBLACION DE ESTUDIO

Promedio de % del
- ) Partici- observaciones 0 Ge
Caracteristica | Categoria ; promedio de
pantes realizadas por cada .
o observaciones
participante
L Auxiliares 6 20 55.6
Profesion - -
Licenciadas 8 16 44 .4
Soltera 2 17 23.9
. Casada 7 18 25.4
Estado civil -
Concubina 2 18 25.4
Separada 3 18 25.4
Rango de < 33 afios 5 19 52.8
edad > 34 afios 9 17 47.2

Fuente: Elaboracién Propia, 2012.

Andlisis: Se observa en el cuadro que en relacion a la profesion que en un
44,4 % fueron las licenciadas de enfermeria quienes refirieron, en promedio,
menores factores estresores, de acuerdo al estado civil en promedio las

solteras refirieron menores factores de riesgo en un 23,9%, frente a las
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otras categorias y dentro del rango de edad las mayores de 34 afios

refirieron en promedio solo en un 47,2%.

9.4 PRINCIPALES FACTORES EXTRALABORALES QUE GENERAN
ESTRES AL PERSONAL DE ENFERMERIA DE LA UNIDAD DE TERAPIA
INTENSIVA (UTI) DEL HOSPITAL DE CLINICAS LA PAZ (HCLP).

a) Reconocimiento de estrés extralaboral
GRAFICO N° 13
DISTRIBUCION PORCENTUAL SOBRE SI PRESENTABAN O NO
ESTRES EXTRALABORAL
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Fuente: Elaboracion Propia, 2012.

Andlisis: En cuanto al estrés extra laboral el 71% (10) se observa que si
tuvieron este tipo de estrés frente a un % 29 (4) que sefialaron que no.
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b) Tipo de estrés extralaboral

GRAFICO N° 14
DISTRIBUCION PORCENTUAL DEL TIPO DE ESTRESOR
EXTRALABORAL REFERIDO
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Fuente: Elaboracion Propia, 2012.

Andlisis: Se observa en la grafica anterior que en un 93% (N=13) indic6 que
presentd estrés extra laboral afectandose las relaciones afectivo conyugales,
en un 71% (N=10) las relaciones afectivo familiares y en un 50% (N=7) las
actividades sociales.
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g) Correlacién entre caracteristicas de la poblacion de estudio con el
total de factores estresores referidos.

En total se realizaron 3 preguntas sobre estresores extralaborales,

resumiendo el numero de estresores referidos de acuerdo a la profesion,

estado civil y rango de edad tenemos:

CUADRO 13
CORRELACION ENTRE ESTRESORES EXTRALABORALES CON
CARACTERISTICAS DE LA POBLACION DE ESTUDIO

Promedio de % del
L . Partici- observaciones .
Caracteristica | Categoria ; promedio de
pantes realizadas por cada observaciones
participante
) Auxiliares 6 2 50.0
Profesion . -
Licenciadas 8 2 50.0
Soltera 2 2 33.3
o Casada 7 2 33.3
Estado civil -
Concubina 2 1 16.7
Separada 3 1 16.7
Rango de <33 aﬁOS 5 2 50.0
edad > 34 afios 9 2 50.0

Fuente: Elaboracién Propia, 2012.

Andlisis.- Se observa en el cuadro que en relacibn a la profesion en
promedio tanto auxiliares como licenciadas refirieron la misma cantidad de
estresores extralaborales, de acuerdo al estado civil las que refirieron menos
estresores extralaborales fueron las concubinas y las separadas con un
33,3% cada una y en relacion a la edad en promedio todas refirieron el

mismo numero de observaciones.
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X. PROPUESTA DE LINEAMIENTOS ESTRATEGICOS PARA
DISMINUIR EL ESTRES EN LA UNIDAD DE TERAPIA INTENSIVA DEL
HOSPITAL DE CLINICAS DE LA PAZ

NOMBRE DE LA PROPUESTA:

“LAS CINCO ACCIONES BASICAS PARA MANEJAR EL ESTRES”

10.1 INTRODUCCION

La Unidad de Terapia Intensiva del Hospital de Clinicas por las
caracteristicas propias que tiene, de atender a pacientes criticos que se
encuentran en el borde de la vida y la muerte requiere, tras los resultados del
estudio realizado el establecimiento de lineamientos que le permitan mejorar
o disminuir los factores de riesgo que se encuentran asociados al estrés de
su personal en general y en forma especifica del personal de enfermeria por
tanto es este personal el que con mayor tiempo se encuentra en contacto
con el paciente dentro de la unidad misma y es la que tiene una relacion
multiple con no solo el paciente sino los médicos, familiares y asistentes de la

unidad (limpieza, nutricidn y otros servicios).

Al no poder realizar acciones directas sobre los factores o estresores
extralaborales solo se actuara en los intralaborales, conociendo que por la
relacion que guardan indirectamente podra tal vez mejorar también esa

esfera extralaboral.

Para la definicion de las cinco acciones se tomaron en cuenta los resultados

encontrados que permitieron identificar los puntos criticos a intervenir.
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PUNTOS CRITICOS IDENTIFICADOS COMO PRINCIPALES

FACTORES ESTRESORES

El Ruido

El ambiente inadecuado

La falta de un ambiente de descanso
La limitacion de material e insumos

El estilo de trabajo de su jefe de unidad

La falta de motivacion y capacitacion

10.3 LINEAMIENTOS ESTRATEGICOS

Factores de riesgo de estrés ambientales

Factores de riesgo de estrés psicosociales

10.4 OBJETIVOS DE LA PROPUESTA

OBJETIVO GENERAL

Establecer lineamientos generales para disminuir los factores de riesgo

intralaborales en la Unidad de Terapia Intensiva del Hospital de Clinicas.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Dar lineamientos generales para mejorar condiciones del ambiente
laboral.
Establecer lineamientos generales para mejorar los factores de riesgo

psicosociales



10.5 MARCO LOGICO

OBJETIVO ESPECIFICO 1.
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Dar lineamientos generales para mejorar condiciones del ambiente laboral.

N° | ACTIVIDAD INDICADOR RESPONSABLE | TIEMPO

1 | Dotar de un ambiente | Un ambiente de | Director del | ler
adecuado de descanso | descanso Hospital trimestre
para enfermeria. establecido  con | Administrador del 2014

implementos Jefe de
basicos para | Enfermeria de la
descanso: Unidad.

-Libre del sonido

-Con sensores de

alarma.

-Muebles para

descanso.

-Con tamano

colores,

ventilacion

adecuados.

-Con luz y

temperatura

agradable.

2 | Mejorar la dotaciobn y | Contar con una | Jefe Médico de la | Enero
circulacion (entrada vy | guia de | Unidad 2014
salida) de insumos Yy | procedimientos Jefe de
materiales a la unidad abreviados Enfermeria de la

exclusivos  para | Unidad.
UTI Administrador de
la Unidad

FUENTE: Elaboracion Propia, 2012.




OBJETIVO ESPECIFICO 2.
Establecer lineamientos generales para mejorar los factores de riesgo

psicosociales
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N° | ACTIVIDAD INDICADOR RESPONSABLE | TIEMPO

1 Conformar un Comité de | Un Comité | Jefe Médico de la | Enero 2014
Prevencion de factores | conformado Unidad
de riesgo del estrés Jefe de

Enfermeria de la
Unidad.

2 Desarrollar talleres sobre | Tres talleres al | Jefe Médico de la | 1ler, 2do,
técnicas de relajacion y | afio Unidad 3er
de afrontamiento de Jefe de | trimestre
problemas o conflictos Enfermeria de la | 2014 (1 por
interdisciplinarios Unidad. trimestre)
(médicos y enfermeras)

3 Establecer como | 1 trabajador/a | Jefe Médico de la | Desde
mecanismo de incentivo | de  enfermeria | Unidad febrero del
0 motivacién la | premiado cada | Jefe de | 2014 hacia
designacion de el/la | mes Enfermeria de la | adelante
trabajadora del mes Unidad.
(publico) mas un
memorandum de
felicitacion

FUENTE: Elaboracion Propia, 2012.
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10.6 FINANCIAMIENTO

OBJETIVO | ACCION | FINANCIAMIENTO
ESPECIFICO
1 1 Propio del Hospital, solo requiere la designacion
de un ambiente.
Acondicionamiento  por los/as  propios/as
trabajadores/as de la unidad de enfermeria.
2 Propio del hospital solo requiere una reunién de
coordinacion
2 1 Propio del hospital solo requiere una reunion de
coordinacion
2 Propios del hospital, recurso minimos solo para el
desarrollo de los tres talleres al afio.
Realizar un convenio con la Facultad de
Psicologia
3 Propio del hospital (minimos)solo requiere una
reunion de coordinacion y la impresién de los
memorandum y designacién del area para colocar
el nombre del/a enfermera/o

FUENTE: Elaboracion Propia, 2012.
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11. CRONOGRAMA PROPUESTA DE INTERVENCION

GESTION 2014

Ne ACTIVIDAD - - - -
1er trimestre 2do trimestre 3er trimestres to trimestre

Dotar de un ambiente adecuado de
descanso para enfermeria.

Mejorar la dotacion y circulacion (entrada y
2 |salida)de insumosy materialesa la
unidad

Conformar un Comité de Prevencion de

L factores de riesgo del estrés
Desarrollar talleres sobre técnicas de
5 relajaciony de afrontamiento de

problemas o conflictos interdisciplinarios
(médicosy enfermeras)

Establecer como mecanismo de incentivo
3 |o motivacién la designacionde el/la
trabajadora del mes (publico)

FUENTE: Elaboracion Propia, 2012.
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XI. CONCLUSIONES

Con base en resultados obtenidos acerca de la determinacion de los tipos de
riesgos que provocan estrés laboral en el personal de Enfermeria de la
Unidad de Terapia Intensiva del Hospital de Clinicas La Paz, en la gestion

2012, se pasa a presentar las siguientes conclusiones.

1) Las caracteristicas principales de la poblacion estudio son que
mayoritariamente el 93% (13) corresponde al sexo femenino, un 36% al
grupo de 34 a 38 afios de edad, el 57% (8) son Licenciadas en
Enfermeria, el 50% son casados, el 86% (12) corresponde a funcionarios

de contrato fijo (item), el 43% (6) que trabajan entre 3 a 5 afios.

2) Los principales factores de riesgo intralaborales sefialados para el
estrés son:

e Entre los ambientales: los riesgos fisicos prevaleciendo el ruido
100%, el ambiente inadecuado 93% y la falta de un ambiente de
descanso en un 86%.

e Entre los psicosociales: la limitacion de material e insumos 93%; el
estilo de trabajo de su jefe de unidad 86% y la falta de motivacién y
capacitacion 79%

e En general son las auxiliares de enfermeria, las casadas y los de
rango igual o menor a 33 afios quienes refirieron mayores factores

estresores intralaborales.

3) Los principales factores de riesgo extralaborales son: las relaciones
afectivo - conyugales en un 93% vy las relaciones afectivo familiares en un
71% y las actividades sociales en un 50%.

* Las concubinas y separadas sefialaron menores factores de riesgo

extralaborales
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Xll. DISCUSION

El estrés ha sido estudiado por diferentes autores como ha permitido
evidenciar la revision realizada al respecto. El realizar el estudio en nuestro
medio, bajo las caracteristicas propias del personal de enfermeria de una
unidad de terapia intensiva de una institucion hospitalaria publica, siempre
sera importante porque permite llamar la atenciéon sobre un problema que
requiere un continuo manejo.

Al igual que en algunos estudios como el realizado en Barcelona el 2007,
las condiciones ambientales han sido un elemento sefialado como
significativo para la generacion de estrés en nuestro estudio, prevaleciendo
lo fisico sobre lo biolégico y ergonémico.

Aunque nuestro estudio no pretendio realizar una relacién entre variables la
poblacion participante tenia en su mayoria mas de tres afios de trabajo,
pudiendo considerarse un factor importante como lo sefialan algunos
estudios como el realizado por Alvarez el 2007 *'que especifica ser el
agotamiento la causa de estrés o por otros las horas de trabajo™?,
relaciondndose incluso la antigiedad con la despersonalizacion del
trabajador®®

% Bello Gonzales .El estrés en el personal de enfermeria. Disponible en:

http://www.monografias.com/trabajos58/estres-personal-enfermeria/estres-personal-enfermeria2.shtmi

3 Alvarez, Lima et al. Sindrome de Burnout y personal de enfermeria de cuidados intensivos. Rev. méd
electron 2009; 31(3). Disponible en URL:
http://www.revmatanzas.sld.cu/revista%20medica/afi0%202009/vol3%202009/tema9.htm

32 Alcons Viza y Blanco Vargas. Estrés laboral y factores asociados al personal de enfermeria de la
Unidad de Terapia Intensiva del Complejo Hospitalario de Miraflores (Tesis de especialidad). La Paz —
Bolivia: Universidad Mayor de San Andrés; 2006.

33 Roth y Pinto. Sindrome de Burnout, Personalidad y Satisfaccion Laboral en Enfermeras de la
Ciudad de La Paz. Ajayu. 2010; 8(2): pag.:62 — 100.


http://www.monografias.com/trabajos58/estres-personal-enfermeria/estres-personal-enfermeria2.shtml
http://www.revmatanzas.sld.cu/revista%20medica/ano%202009/vol3%202009/tema09.htm
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Llama la atencion que al igual que el trabajo realizado el 2006 dentro el
complejo hospitalario del Hospital de Clinicas ** el factor econémico ha sido
mencionado nuevamente dentro del grupo de factores importantes que
generarian estrés, asi como los conflictos grupales y el recibir maltiples
indicciones; estas coincidencias indicarian que no se ha aplicado las
sugerencias dadas en ese entonces a fin de mejorar el clima de trabajo o
estas han sido insuficientes o parciales.

La falta de apoyo en resolver conflictos estresantes y la falta de motivacion y
capacitacion factores detectados en nuestro estudio, podrian llevar a lo que
algunos autores llaman como agotamiento emocional dentro del Sindrome de
Burnout®

Dentro de otros factores intralaborales es interesante haber encontrado que
a diferencia de todos los estudios revisados donde no se hace mencion a
este aspecto en el nuestro sali6 como uno de los factores el estilo de trabajo
de su jefe de unidad.

En nuestro estudio, como factores extralaborales, también las relaciones
afectivas conyugales y las relaciones afectivo familiares y las actividades
sociales son factores relacionados con el estrés. Muy poco tocado por otros
estudios porque el empleador no puede tener una directa injerencia para
modificarlos. Muy lejos estamos entonces de los resultados encontrados por
otro investigador Herrera y Cassals (Cuba 2005) *, donde encontr6 una
buena calidad de vida laboral con bajos indices de riesgo de estrés laboral,

elevada autoestima y satisfaccion.

% Alcons Viza y Blanco Vargas. Estrés laboral y factores asociados al personal de enfermeria de la
Unidad de Terapia Intensiva del Complejo Hospitalario de Miraflores (Tesis de especialidad). La Paz —
Bolivia: Universidad Mayor de San Andrés; 2006.

% Alvarez, Lima et al. Sindrome de Burnout y personal de enfermeria de cuidados intensivos. Rev. méd
electron 2009; 31(3). Disponible en URL:
http://www.revmatanzas.sld.cu/revista%20medica/afio%202009/vol3%202009/tema9.htm

% Herrera Sanchez y Cassals Villa. Algunos factores influyentes en la calidad de vida laboral de
enfermeria. Rev Cubana Enfermer. 2005; 21 (1)


http://www.revmatanzas.sld.cu/revista%20medica/ano%202009/vol3%202009/tema09.htm

58

Finalmente, pese a que el estudio solo se orientd a una unidad por las
conclusiones a las que se llegaron y tras el andlisis realizado, podemos
afirmar que sus resultados seran utiles para delinear acciones que busquen
realmente amortiguar los factores relacionados con el estrés para no solo
tener la satisfaccion del usuario/a externo/a (paciente) sino del/a usuario/a

interno/a (proveedor de salud), tal como se lo realizara en la propuesta.

Xlll. RECOMENDACIONES.

De manera general, para los riesgos ocupacionales ambientales: Incorporar

un programa de prevencion de riesgos ocupacionales en la Unidad de

Terapia Intensiva, en coordinacion con jefatura de unidad.

e Para los riesgos ocupacionales fisicos: Se sugiere a autoridades
correspondientes la mejora a la infraestructura y equipamiento de la UTI,
incluida al POA.

e A nivel organizacional, se sugiere una revisidbn administrativa y operativa
para asegurar la provisibn de materiales de trabajo e insumos para
optimizar la atencion de pacientes y disminuir el estrés.

e Para los estresores a nivel grupal y organizacional: Gestionar programas
de apoyo psicolégico y social que incluyan la participacion del
departamento de psicologia del Hospital y promover el trabajo en equipo
para mejorar las relaciones interpersonales.

e Realizar una evaluacion anual basada en la implementacion de las
recomendaciones planteadas, con miras a que el servicio de Unidad de
Terapia Intensiva del Hospital de Clinicas La Paz sirva como modelo para

servicios similares.
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ANEXO 1. CUESTIONARIO

PERSONAL DE ENFERMERIA DE UNIDAD DE TERAPIA INTENSIVA DEL
HOSPITAL DE CLINICAS LA PAZ

Estimado Sr. (a):

Estoy realizando una investigaciéon en la UTI, con este motivo solicito su

cooperacion.

. DATOS GENERALES:

.  DESARROLLO DE PREGUNTAS:

¢ Usted es trabajador (a) de:

a) Contrato fijo (item)
b) Contrato eventual

¢Qué antigiiedad tiene en la Unidad de Terapia Intensiva?

a) Menor a un afio
b) 1 afio a 2 afos

c) de 3 a5 afios 0 mas



ESTRES LABORAL
RIESGOS OCUPACIONALES AMBIENTALES

¢, Qué tipo de estresor ocupacionales le afectan su trabajo?

a) FisIcos:
* Ruido
e Fri6
« calor

+ Falta de higiene

* Mala iluminacion

* Radiaciones

* Ambiente inadecuado de trabajo (espacio, color, etc.)
b) BIOLOGICOS:

* Infeccion
+ Alergia
c) QUIMICOS

» Toxicidad por sustancias quimicas
« Otras substancias en su trabajo
d) ERGONOMICOS:

« Condiciones de inseguridad y de esfuerzo fisico

RIESGOS PSICOSOCIALES:
ESTRESORES A NIVEL INDIVIDUAL
Queétipo de estresor individual afectan su trabajo?
a) Se siente agobiado(a) por la sobrecarga de trabajo
b) Resolucién de mudltiples érdenes al mismo tiempo
c) Desconoce metas y funciones de la UTI
d) Estar en contacto con la muerte y estado critico de pacientes

e) Los factores econémicos



ESTRESORES A NIVEL GRUPAL
¢, Qué tipo de estresor grupal afectan su trabajo?
a) Prefiere trabaja solo o sola
b) Existen conflictos entre grupos de colegas
c) Falta de apoyo en conflictos
d) Malas relaciones personales
e) Existe falta de confianza, cooperacion e interaccion
ESTRESORES A NIVEL ORGANIZACIONAL
Qué tipo de estresor organizacionales afectan su trabajo?
a) Sus compafieros de trabajo no se adecuan a su forma de trabajo
b) Usted, tiene problemas con el estilo de trabajo de jefe de unidad
c) Los materiales e insumos de trabajo limitados.
d) Falta de motivacién y capacitacion
e) Falta de rotacion dentro del hospital
f) El trato inadecuado de sus jefes y/ o superiores de la unidad
ESTRES EXTRALABORAL

¢Enlos dltimos 3 meses, tuvo algun tipo de estrés extra laboral?

Si No
,Cual?
a) Conyugales
b) Sociales

c) Afectivas

jGracias por su colaboracion...!



ANEXO 2. CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

TESIS:
“ESTRES LABORAL EN EL PERSONAL DE ENFERMERIA DE LA
UNIDAD DE TERAPIA INTENSIVA DEL HOSPITAL DE CLINICAS
DE LA PAZ”

Lugar y fecha

Por medio de la presente acepto participar en la investigacion titulada:
“Estrés Laboral en el personal de Enfermeria de UTI del Hospital de Clinicas
La Paz’. Se me ha explicado que mi participacion consistira en el llenado de

una encuesta.

Declaro que me dieron informacion amplia sobre los posibles inconvenientes,

molestias y beneficios derivados de mi participacion en el estudio como:

La investigadora se comprometié a responder cualquier pregunta y aclarar

cualquier duda acerca de los procedimientos que se llevaran a cabo.

A su vez, la investigadora me dio la seguridad de que no se me identificara
en las presentaciones o publicaciones que deriven de este estudio y de que
los datos relacionados con mi privacidad serdn manejados en forma

confidencial.

Nombre y Firma del/a Encuestado/a Nombre y Firma de la Investigadora

Nombre y Firma del Testigo



ANEXO 3. CARTA DE SOLICITUD DE AUTORIZACION

La Paz, marzo del 2011
Sefora:
Lic. Beatriz Martinez Murillo
JEFATURA DEL DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA
HOSPITAL DE CLINICAS LA PAZ

Presente.-

Ref.: SOLICITUD DE PERMISO

Distinguida Licenciada:

Reciba Usted un cordial saludo y desearle éxitos en las funciones que
desempeiia diariamente.

Por medio de la presente me dirijo muy respetuosamente a su autoridad con
el motivo de solicitar permiso para la recoleccion de datos al personal de
Enfermeria que trabaja en la Unidad de Terapia Intensiva, para la realizacion
de un trabajo de Investigacion (tesis) sobre “Estrés Laboral en personal de
enfermeria de la U.T.l. del Hospital de Clinicas”.

Sin otro particular agradeciendo de antemano su gentil colaboracion me

despido de Usted con las consideraciones mas distinguidas.

Atentamente.

Lic. NelidaYujra Y.
C.1 3468916 L.P.



ANEXO 4. CRONOGRAMA

Tiempo

Actividades

Mes 2

Mes 3

Mes 4

Mes 5

Mes 6

Mes 7

Mes 8

Mes 9 Mes10

Mes11

Mes12

1]2]3]a

1]2]3]a

1]2]3]a

1]2]3]a

1]2]3]4 |

1]2]3]4a]

1]2]3]4a]

12|34l 2134

1|2

34

1|2

34

Revision bibliografica

Coordinacién con la
unidad de Terapia
Intensiva del HCLP.

Disefio de la investigacion

Elaboracion del Marco
tedrico

Trabajo de Campo

Procesamiento de la
Informacién

Elaboracion de
conclusiones y
recomendaciones

Informe final de la Tesis

Correccién de
sefialamientos

Defensa de la Tesis

FUENTE: Elaboracién Propia, 2012.




ANEXO 5. PRESUPUESTO

Concepto Unitario/Bs. | Cantidad | Costo/Bs.
Gastos Fijos
Alquiler de computador 2 400/Hrs 800
Acceso a Internet 3 200/Hrs. 600
Visita a Bibliotecas Sin costo 15 Sin costo
Transporte y Refrigerio 1.50 400 600
Subtotal 2000
Gastos Variables
Material de escritorio
Boligrafos 1 25 25
Hojas Bond 35 1 paquete 35
Impresién hojas 0.40 2000 800
Fotocopias 0,20 1000 200
Anillados 8 12 100
Fotografias 5,00 10 50
Empaste del Informe Final 45 4 180
Subtotal 1390
TOTAL 3390 Bs.

FUENTE: Elaboracion Propia, 2012.
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