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PROLOGO

El estrés es una de las manifestaciones mas caracteristicas de la vida
moderna y una de las causas principales de agotamiento del organismo. Sin
importar la edad, el sexo o la profesion, influye provocando diferentes
trastornos. El estrés es una respuesta adaptativa en la cual el cuerpo de la

persona se prepara y ajusta ante una situacion amenazante.

Nos es grato presentar nuestra Tesis de Ciclo de Licenciatura en
Enfermeria de la Universidad Nacional de Cuyo realizado en el hospital
pediatrico "Dr. Humberto Notti" ubicado en el departamento de Guaymallén de

la provincia de Mendoza afio 2012.

El tema investigado fue "Estrés laboral en el personal de enfermeria de
alto riesgo" que comprende el servicio de: "Unidad de Terapia intensiva

Pediatrica".

El presente trabajo de investigacion pretende determinar si los
enfermeros del servicio de alto riesgo (UTI) manifiestan estrés laboral y cuales
son los factores que lo favorecen para asi poder aportar datos que sirvan de

base para promover la salud ocupacional.
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CAPITULO I:

Planteo del problema



INTRODUCCION

Como estudiantes del Ciclo Licenciatura de la UNC (Universidad Nacional de
Cuyo), hemos realizado la siguiente investigacion considerando, que el estrés es uno de
los problemas de salud més graves en la actualidad. Y la profesion “enfermera “es, como
detallamos adelante unas de las profesiones més afectadas por el estrés en su trabajo

diario.

El presente trabajo se realizO en el siguiente servicio: unidad de terapia intensiva
pediatrica (UTI), del hospital Dr. Humberto Notti, durante los meses de junio 2012 a
diciembre de 2012, mediante la realizacién de encuestas dirigidas a los enfermeros de los
servicios mencionados se obtuvieron datos que lograron aportar respuestas a los

interrogantes planteados como asi también cumplir los objetivos propuestos.

El estrés de origen laboral se debe a la interaccion entre multiples factores de
riesgo e incluye aquellos que provienen del ambiente fisico, trastornos de las funciones
biol6gicas, el contenido y organizacion del trabajo, y diversos componentes psicosociales,

tanto laborales como extra laborales.

Mas alla de que los resultados fueron los predictivos, autoridades de supervision
del mencionado HOSPITAL afirmaron que nuestra profesion esta entre las primeras que
registran altos porcentajes de licencias por enfermedad asi como también cambio de
funciones. Entonces nos parecié importante detectar cuales son las manifestaciones

gue evidencian la aparicién del estrés y que influyen en la calidad de vida laboral.



Tema de Investigacion:

Estrés laboral en el personal de enfermeria de Alto Riesgo.

Descripcién del problema:
El estrés es uno de los problemas de salud mas graves en la actualidad.

Uno de los grupos profesionales mas afectados por el estrés en sus labores diarias lo
conforma el personal de enfermeria, en parte, por la gran responsabilidad que asumen
en la atencién del paciente, pero creemos mas aun los enfermeros de servicios de alto
riesgo, quienes tienen a su cargo pacientes en estado critico, teniendo en cuenta que en
cada momento el paciente estd entre la vida y la muerte, siendo el personal de
enfermeria quien estd en permanentemente contacto con los pacientes y las situaciones

gue lo rodean.

El estrés de origen laboral se debe a la interaccion entre multiples factores de
riesgo como los que provienen del: ambiente fisico, trastorno de las funciones bioldgicas,
el contenido y la organizacion del trabajo, y diversos componentes psicosociales, tanto

laborales como extra laborales.

Esto encuadra en un entorno donde la técnica, practica y la idoneidad de
enfermeria para enfrentar los casos pediatricos “mas graves”, son las herramientas
fundamentales en primera instancia, para actuar eficientemente en la atencion al ingreso
del paciente .AL ser el hospital Dr. Humberto. J. Notti, el Unico, de mas alta complejidad
en nuestra provincia alberga a nifios de todo Cuyo por lo tanto la demanda laboral en la
UTI , es alta y permanente , por supuesto en el estudio de investigacion ,se tomaran los
meses mencionados ya que estadisticamente hay mas auge de pacientes ,teniendo
inclusive que “agregar camas”, ya que el espacio fisico no es modificable, ante tales
circunstancias los “tiempos para relaciones interpersonales ,charlas personales, y hasta
dispersién son casi nulas de manera tal que esto va “favoreciendo”, la aparicién de signos
y sintomas de estrés, qué en ocasiones el personal trata de justificarlos como

“mecanismos de defensa”, y no como tal o sea “estrés”.



Formulacién del problema:

¢Manifiestan signos de alarma de estrés laboral, los enfermeros del servicio de UTIP del

hospital Dr. Humberto. J. Notti en Mendoza, durante el afio 2012?

Objetivo General:

Determinar si los enfermeros en estudio manifiestan estrés laboral e identificar los

posibles factores incidentes.

Objetivos Especificos:

= Identificar los diferentes factores ambientales, laborales, psicologicos y biolégicos

gue intervienen en la aparicién de los sintomas de estrés laboral.

= Analizar los factores causales de estrés laboral en el personal de enfermeria de

Alto Riesgo del Hospital Dr. Humberto. J. Notti.

= Caracterizar al personal de enfermeria

Justificacion del estudio:

Siendo el trabajo una actividad humana, individual y colectiva, que requiere una
serie de contribuciones (esfuerzo, tiempo, aptitudes, habilidades, entre otras) que los
individuos desempefian esperando a cambio compensaciones econdmicas y materiales,
més también psicologicas y sociales, que contribuyan a satisfacer sus necesidades, se

cree que la profesion enfermera no esta exenta de lo citado anteriormente.



El proposito es determinar el nivel de estrés e identificar los estresores que afectan

al personal de enfermeria de Alto Riesgo del Hospital Humberto Notti (UTI).

Diversos estudios elaborados en otros paises han dado cuenta de como la
profesion de enfermeria presenta altos indices de estrés laboral, con mayor incidencia en
la atencion de Alto Riesgo, lo cual no dista de la realidad observada en los servicios de

cuidados intensivos del, mencionado hospital.

Con el fin de determinar el nivel de estrés e identificar los estresores que afectan al
personal de enfermeria que trabaja en la unidad de cuidados intensivos (UCI), en el
municipio de Cucuta Norte de Santander, Colombia, durante el primer semestre de 2005,
se desarroll6 un estudio™ y se encontré que la mayor parte del personal de enfermeria
gue se desempefia en la UCI presenta algun grado de estrés (94%). Estudios realizados
en Estados Unidos ? revelan que el 30% de 11 millones de empleados de servicios de
salud de Alto Riesgo estan expuestos al estrés mental debido a su lugar de trabajo. La
Comision Europea, a través de la Fundacion Europea para la Mejora de las Condiciones
de Vida y Trabajo (1999) ha realizado un estudio sobre el estrés laboral en saluda, en el
gue concluye que el 28% de los trabajadores europeos padece estrés y el 20% Burnout (
se sienten “quemados” en sus trabajos). En un estudio de estrés ocupacional en
profesionales de salud de la Republica de Chile * de un total de 341 personas, el 58%
refiere sintomas de estrés. Por tal motivo se considera trascendente realizar el siguiente
trabajo de Investigacién porque es un tema que incumbe al ejercicio diario de la
profesion de enfermeria y repercute en la salud fisica y mental del profesional como asi

también en la calidad de atencion.

Cuando se habla de estresores son una serie de elementos que van desde los
ruidos, iluminacién, espacios, relaciones interpersonales, sobrecarga laboral,

manifestaciones fisicas (signos y sintomas de estrés) y otros.

La relevancia social se fundamenta en la necesidad de promover la Salud
Ocupacional, tendiente a prevenir el estrés laboral en los enfermeros mediante la
identificacion de los factores de riesgo, lo cual garantizaria un mejor desempefio
profesional. Los altos costos personales y sociales generados por el estrés laboral, han
dado lugar a que organizaciones internacionales como la OMS insista cada vez mas en la

importancia que tienen la prevencioén y el control del estrés en el ambito laboral.

Nuestro deseo seria aportar a la institucion (hospital) a través de esta investigacion,
algunas herramientas necesarias para que estas ayuden a prevenir las consecuencias
5



relacionadas con los factores predisponentes a los que se exponen los profesionales de

enfermeria de Alto Riesgo (UTI).



MARCO TEORICO



CAPITULO I:

ESTRES



QUE ES EL ESTRES?

No es sencillo definir el concepto de estrés. Para ello serd necesario realizar una
breve resefa historica, asi como una rapida visidon por las distintas orientaciones con las

gque se ha intentado definirlo.

El término estrés es anterior a su uso cientifico. Ya en el siglo XIV fue utilizado

para denotar tension, dureza, adversidad o afliccion.

En el contexto de la fisica del siglo XXI, se defini6 en concepto de Load como de
una fuerza externa; stress hizo referencia a la fuerza generada en el interior del cuerpo

como consecuencia de la accion de una fuerza exterior (load), que tiende a distorsionarlo.

En 1936 Hans Selye utilizé el término estrés en un sentido técnico: lo define como
el conjunto coordinado de reacciones fisiolégicas ante cualquier forma de estimulo nocivo
(incluidas la amenazas psicoldgicas); reaccion que él llamo Sindrome General de

Adaptacién s,

Desde la perspectiva el estrés es un proceso activo de resistencia a aceptar el
cambio del entorno. Esta fue la vision que tuvo el concepto en general en la biologia y la
medicina; como una reaccion activa ante la amenaza a la pérdida del equilibrio o para

decirlo de otro modo homeostasis.

Desde la perspectiva de la Psicologia se empled con mas frecuencia el concepto de
ansiedad en lugar de estrés, se consideré a la ansiedad como producto del estrés. Freud le
dio un papel central a la ansiedad en la psicopatologia, la ansiedad era la sefal de peligro

para poner en marcha mecanismos de defensa®.

Segun las escuelas conductuales (que se ha visto en 1° afio del ciclo de la
licenciatura) la ansiedad fue considerada como una clasica respuesta condicionada que

llevaba a la aparicion de habitos indtiles (patolégicos) de reduccion de la misma.

Pero luego de la segunda guerra mundial, el interés por el concepto de estrés, y sobre
todo en relacién al rendimiento en combate asi como en la deteccién de vulnerabilidad

ante las presiones de la contienda, se vio sumamente incrementado.
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Luego de hacer esta resefia nos enfocamos a detallar las definiciones y teorias de
dos autores importantes: Selye considerando este el padre del estrés y la Teoria de
Lazarus ' siendo ésta la mas contemporanea y la de mayor aplicaciones en diferente

ambitos referidos al estrés.

La definicion del término estrés ha sido muy controvertida desde el momento en
gue se importé para la psicologia por parte del fisiblogo canadiense Selye 8 (1956). EI

estrés ha sido entendido:

= Como reaccidbn o respuesta del individuo (cambios fisiolégicos, reacciones

emocionales, cambios conductuales, etc.)

= Como estimulo, el estrés ha sido estudiado como el estimulo o la situacion que
provoca un proceso de adaptacion en el individuo ya sea por grandes
acontecimientos (muerte, separacion, despido, acontecimientos catastréficos, etc.);
pequefios contratiempos (laborales, relaciones sociales, etc.) o estimulos
permanentes ( son de menor intensidad, pero de mayor duracién como los ruidos,

hacinamiento)

= Como interaccion entre las caracteristicas del estimulo y los recursos del individuo.
Desde esta perspectiva, se considera mas importante la valoracion que hace el
individuo de la situacion estresora que las caracteristicas objetivas de dicha

situacion.

Para Selye el estrés es un estado del cuerpo producido por diversos agentes

nocivos, y que se manifiestan por un Sindrome de cambios.

Denomind a los agentes que producen estas alteraciones “Agentes productores de
Tension” y acufié el nombre “sindrome general de adaptacion” para el sindrome o grupo
de cambios que denotan la presencia de reaccién general de alarma en el cuerpo, 0

estrés, el cual comprende 3 fases:

= Reaccion de alarma
= Resistencia
= Agotamiento o fatiga

10



Etapa de reaccion de alarma

La reaccion de alarma busca generar una respuesta rapida, intensa y limitada en

el tiempo, con el objeto de resultar exitoso basicamente en el plano de lo fisico.

El cuerpo moviliza recursos para hacer frente al estrés agregado. En esta etapa,
el ritmo cardiaco se incrementa y se secretan las hormonas del estrés, como la

adrenalina, noradrenalina, epinefrina y cortisona.

Los siguientes graficos estan referidos a la respuesta fisiolégica del organismo ante un

estimulo considerado, estresor, amenazante o de alarma@.
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RESPUESTAS DE LA RELACION DE ALARMA QUE SON RESULTADO DE

HIPERTROFIA DE LA CORTEZA SUPRARRENAL.

Hipertrofia de la corteza suprarrenal

|—+

Aumento de la secrecién de
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|_*
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Aumento de la
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3
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RESPUESTAS DE LA REACCION DE ALARMA QUE RESULTAN DEL

AUMENTO DE LA ACTIVIDAD SIMPATICA.

Aumento de la actividad simpatica

Dilatacion de
vasos
musculoes-
gueléticos.

Aumento de Constriccion
frecuencia y de vasos
volumen por reservorios
contraccion sanguineos.
del corazon.

Aumento del

gasto cardiaco

A 4

Aumento de presion sistdlica
aumento del volumen circulante
minuto; sangre redistribuida
desde los 6érganos menos activos
hacia mas activos.

Disminucién Aumento Aumento
de la secre- rapido de de la
cion en las la glucoge-
glandulas secrecion nolisis
digestivas y a nivel de hepaética.
dela médula.
peristalsis.

Aumento de la

adrenalina en

sangre.

\ 4 v
Disminucién Aumento y Aumento de
de la prolongacion la glucosa
digestion. de las sanguinea.

respuestas.




Etapa de resistencia

Los cambios que ocurrieron durante la etapa de alarma desaparecen durante esta
etapa, los agentes productores de tension pueden alterarse o alarmarse, pero pronto nos

adaptamos a ellos con buenos resultados.

Etapa de agotamiento

Los recursos del organismo disminuyen, lo que puede provocar consecuencias
adversas como enfermedad severa e incluso la muerte, en caso de que el estrés no
disminuya. Se desarrolla cuando la reaccion general de alarma ha sido extremadamente

grave o cuando se prolonga demasiado.

TEORIA TRANSACCIONAL DEL ESTRES DE RICHARD S. LAZARUS (1985)

El estrés psicolégico, es el resultado de la relacidbn entre ambiente y sujeto, que es
evaluado por éste, como desbordante de sus recursos y que pone en peligro su
bienestar. Es la relacion organismo-ambiente la que determina la condicién patdgena.
Para que se rompa el equilibrio, que afectara tanto al organismo como al ambiente,
deben unirse: un elemento perturbador y un organismo susceptible a él. Las
caracteristicas o estado del sistema que es atacado, es tan importante como el agente
externo que ataca en la produccion de alteracién del equilibrio, que redundara en la

situacion patdégena correspondiente.

Las situaciones estresantes, por si solas, no son suficientes para afectar al sujeto,
éste debe ser vulnerable, para que efectivamente la situacién produzca su efecto. Las
demandas o exigencias que se encuentran a la base de la situacién estresante pueden
surgir tanto del interior del sujeto como del ambiente. Del sujeto surgen las auto-
exigencias, expectativas, ideas irracionales, autoestima etc.; elementos que son capaces
de generar situaciones estresantes por si mismas al entrar en relacién con el ambiente.

Estos elementos determinan, en parte, la vulnerabilidad del sujeto.

Las condiciones ambientales extremas, representan estrés para la mayoria de los

sujetos, tales como: las catastrofes naturales, la guerra, la tortura, etc.
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No ocurre lo mismo con las situaciones de vida cotidiana en las que se produce
una gran variabilidad de respuesta, lo que es estresante para una persona, no lo es para
otra, incluso lo que es estresante en un momento, no lo es en otro momento para el

mismo individuo.

Dentro de la teoria de Lazarus ha intentado definir el estrés, bajo tres

orientaciones:

Descripcion del estimulo (estresor)

Determinados estimulos van a provocar la respuesta de estrés en el organismo, y
la tarea primordial entonces consiste en describir dichos estimulos e identificar las

caracteristicas particulares que los convierten en estresores.

Lazarus los clasifico en:

. Cambios mayores que afectan a un ndmero importante de personas(ej. una
. )
catastrofe)
= Cambios mayores que afectan a un individuo 0 a unos pocos (por €j. una

enfermedad importante) "

= Ajetreos diarios. (contrariedades cotidianas) 2

15



Descripcidn de las respuestas (estresado)

Como ya hemos mencionado antes, esta forma de definirlo fue la mas comun en
el campo de la biologia y de la medicina. En dichos &mbitos, es frecuente escuchar que

un individuo esta bajo estrés, o que esta estresado.

Desde la orientacion, se centra la atencion preferentemente a la forma en que
reacciona un organismo ante cambios en el entorno. Y es precisamente esta forma la que

define si se esta en estrés o no.

Podemos entonces decir que un estimulo es estresante cuando produce una
conducta o respuesta estresada y una respuesta es estresada cuando esta producida por

una demanda, un dafio, una amenaza o una carga.

Descripcion de larelacién organismo-entorno

Desde la orientacion se pone énfasis en describir la particular relacién, el modo de
interactuar, entre el entorno y el sujeto. El estrés deja de ser “algo” a encontrar o describir
gue se halle ya sea en el estimulo o en el individuo, sino que depende de la particular

relacion entre ambos.

Desde esta orientacion, la capacidad estresante no esta ni en el estimulo ni en el

individuo, sino en la particular interaccion que desarrollan en un momento dado.

Esta relacion entre estresor (que puede ser muy intenso 0 poco intenso) y sujeto
(que puede ser mas débil o mas fuerte en un momento vital determinado) es la que

determina que se produzca o no el estrés.

Como se ha mencionado anteriormente, desde la década de los 80 se ha
considerado al estrés como la relacién existente entre el sujeto y el entorno, el cual es
evaluado (por el sujeto) como amenazante o desbordante de sus recursos y que pone en

peligro su bienestar. El estrés conduce al individuo a realizar intentos para hacer frente a
16



la situacion que causa estrés o al estrés mismo. Estos intentos de solucion son
denominados estrategias de afrontamiento, que permiten al individuo enfrentarse a su

medio.

Los estresores constituyen exigencias que movilizan al organismo.

Segun los recursos de afrontamiento que éste disponga (externos, internos), los
enfrentard como desafios excitantes o angustiantes. La persona tiene que enfrentarse a
estos desafios que provocan un intento de superacion o resolucion del problema. Ante
situaciones nuevas, desacostumbradas, esta superacion conlleva una evaluacion previa
del reto 0 amenaza, asi como una evaluacion de las probabilidades de vencer o dominar

con éxito la amenaza valiéndose de los medios disponibles (recursos).

En la actualidad, este ultimo planteamiento, se acepta como el mas completo. Asi
pues, se considera que el estrés se produce como consecuencia de un desequilibrio
entre las demandas del ambiente (estresores internos o0 externos) y los recursos
disponibles del sujeto. De tal modo, los elementos a considerar en el interaccion
potencialmente estresante son: variables situacionales (por ejemplo, del &mbito laboral),
variables individuales del sujeto que se enfrenta a la situacion y consecuencias del

estrés.

De acuerdo con la Organizacién Mundial de la Salud el estrés es definido como

el “conjunto de reacciones fisioldégicas que preparan el organismo para la accion”*®.

Entonces definimos estrés como el proceso que se inicia ante un conjunto de
demandas ambientales que recibe el individuo, a las cuales debe dar una respuesta
adecuada, poniendo en marcha sus recursos de afrontamiento. Cuando la demanda del
ambiente (laboral, social, etc.) es excesiva frente a los recursos de afrontamiento que se
poseen, se van a desarrollar una serie de reacciones adaptativas, de movilizacion de

o . . 14
recursos, que implican activacion fisioldgica, emocional, mental y comportamental.
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LAS MANIFESTACIONES POR ACTIVACION FISIOLOGICA

Mirada hiperalerta: Puede ocurrir dificultad para leer (enfocar de cerca), mareos

cefaleas.

Cuello tenso: Cefaleas tensionales, contracturas.

Espalda tensa: Dolores, contracturas.

Oidos hiperalertas: “sobresalto”, zumbidos, mareos, vértigos (oido interno).
Garganta: disfonia

Corazon: taquicardia, palpitaciones.

Arterias: presion elevada

Pulmones: sensacion de ahogo (disnea).

Brazos y piernas: calambres, contracturas, temblores.

General: escalofrios, sudoracion.

Sistema digestivo: nauseas, vomito, diarreas, dolor de estdbmago, acidez, sequedad de

boca etc.
Sistema urinario: deseos de orinar.

Sistema sexual: dificultades en la ereccion, impotencia. Dispareunia (dolor o molestias

en la penetracion).
Sistema endocrino: aumento de azUcares y grasas en la sangre, entre otros.

También se producen en el sistema inmunitario, en la coagulacién de la sangre,
en la fluidez de las membranas celulares, y muchos otros; principalmente si la activacion

se prolonga en el tiempo.
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MANIFESTACIONES EMOCIONALES

Ansiedad:

= Necesidad de pasar a la accién

= Inquietud, nerviosismo

= Necesidad de que “algo” suceda, que acabe la “espera”
Angustia:

= Sensacién de que uno sera superado por la situacion.
" Opresion en el pecho.

= Deseos de llorar.

= Nudo en la garganta.

Enojolira:

= Irritabilidad; furia descontrolada

= Deseos de gritar, golpear, insultar etc.
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Temor:

Miedo, deseo de partir y dejar todo.

= Péanico, “pardlisis”, etc.

MANIFESTACIONES MENTALES

= Preocupacion excesiva
= Dificultad para tomar decisiones
= Dificultad para concentrarse

MANIFESTACIONES COMPORTAMENTALES

. Llanto facil

. Realizacién de movimientos repetitivos

= Movimientos ritmicos de manos y piernas.
. Rascarse

= Tocarse, etc.

. Incremento de actividades como:

Fumar, comer, beber
Moverse y hacer cosas sin finalidad concreta (como un “tigre enjaulado”)

Dificultad para expresarse verbalmente (puede aparecer tartamudeo)
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La activacion del organismo es una relacion que busca generar una respuesta rapida,
intensa y limitada en el tiempo, con el objeto de resultar exitoso basicamente en el plano

biofisico.

Dicha activacion, para resultar biolégicamente viable no puede extenderse en el tiempo
indefinido. Si el organismo no resuelve con éxito en un periodo determinado, la activacion

finaliza de todos modos en un estado de extenuacién por agotamiento.
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CAPITULO I
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ESTRES LABORAL

El estrés de origen laboral, puede afectar la calidad de vida y la productividad, no
s6lo porque compromete la salud de los trabajadores sino también el sistema econémico
de una institucién. La sobrecarga crénica los trabajos excesivamente rutinarios y bajo

presion, pueden producir estados de fatiga cronica y actitudes de pasividad o alienacion.

Las consecuencias econdmicas y sociales del estrés de origen laboral son
importantes, aumentan afio a afio, generalmente determinados por crecientes indices de
ausentismo, baja productividad, accidentes profesionales, aumento del lucro cesante,
cambio de funciones, y la incidencia sobre la salud mental y fisica de los individuos, que
si bien podrén ser cuantificados por los gastos en salud o internaciones son en realidad
invalorables, por cuanto la calidad de vida y la vida en si misma no deberian

transformarse en indices.

Tipos de estrés laboral

El trabajador ante una situacién de estrés intenta desarrollar una o varias estrategias
de afrontamiento que persiguen eliminar la fuente de estrés. También pueden tratar de
evitar la experiencia incidiendo en la situacion estresante, en sus propios deseos e

inclusive en las expectativas en relacién con esa situacion.

Segun Slipack 115(1996, los tipos de estrés laboral) existen 2 tipos de estrés laboral:

1. El episddico: es aquel que se presenta momentaneamente, es una situacion que
no se posterga por mucho tiempo y luego que se enfrenta o resuelve, desaparecen todos
los sintomas que lo originaron, un ejemplo de este tipo de estrés es el que se presenta

cuando una persona es despedida de su trabajo.

2. El cronico: es aquel que se presenta de manera recurrente cuando una persona es

sometida a un agente estresor de manera constante, por lo que los sintomas de estrés
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aparecen cada vez que la situacion se presenta y mientras el individuo no evite esa

problematica el estrés no desaparecera

Puede presentarse cuando la persona se encuentra sometida a las siguientes

situaciones:

Ambiente laboral inadecuado: son los llamados estresores del ambiente fisico y

responden a uno o a todos los siguientes factores

1. Falta de luz o luz muy brillante
2. Ruido excesivo o intermitente
3. Vibraciones

4. Aire contaminado

5. Alta o baja temperatura

Sobre carga de trabajo: es el estrés por sobrestimulacion. Se presenta por
exigencias psicosensoriales violentas, simultaneas, numerosas, persistentes y
variables. Exigen una adaptacion fuera de limite normal y genera tension
nerviosa, fatiga, irritabilidad, crisis de decision, ansiedad, confusion,

embotamiento, desconcentracion.

Alteracién de ritmos biologicos: es el estrés que se produce al alterar las
constantes biologicas determinadas por el ritmo circadiano determinado a su vez
por las secreciones hormonales, los ciclos del suefio y el ritmo metabdlico.
Requiere un alto esfuerzo adaptativo, generando irritabilidad, ademas de
provocar modificaciones en la vida social, conyugal y sexual. Se presenta por lo

general en trabajadores nocturnos y el personal de salud.
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» Responsabilidades y decisiones muy importantes: es el estrés del personal
jerarquico o con grados de responsabilidad que asume y no le compete. Se debe
a los casos en los cuales las responsabilidades son numerosas y variables; la
tension psicoldgica se presenta como continua; se esta sometido a la basqueda
constante de la eficacia pues asi lo exige el resultado del trabajo y sobre todo
porque exige una adaptacion a situaciones nuevas. Es frecuente que quienes lo
padecen acumulen factores de riesgo e inadecuacion familiar y social por falta de

tiempo y agotamiento fisico.

» Estimulacion lenta y monoétona: es el estrés por subestimulacién. Se produce por
la falta de estimulo normal y fisiolégico de los sentidos y del pensamiento
independiente. Se presenta, por ejemplo, en el trabajo rutinario y automatizado

gue no permite la creatividad y el pensamiento independiente.

= Condiciones laborales inadecuadas: nos referimos aqui a las causas de estrés en

el personal no calificado, que comprenden entre otros:

= Alimentacion inadecuada e insuficiente.
= Ausencia de perspectivas de progreso.
= Pocas posibilidades de recreacion.

= Inestabilidad laboral.

= Consecuencias del estrés laboral.

En sintesis, y como se menciond anteriormente, el estrés laboral produce una
serie de consecuencias y efectos negativos: a nivel del sistema de respuesta fisiolégica, a

nivel del sistema cognitivo y a nivel del sistema motor.
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ESTRES LABORAL EN ENFERMERIA

La profesion “enfermera” es una ocupacién que por sus singulares caracteristicas
(escasez de personal que supone sobrecarga laboral, trabajo en turnos, relacidon con
pacientes y familiares probleméaticos, contacto directo con la enfermedad, el dolor y la
muerte, falta de reconocimiento profesional, falta de autonomia y autoridad en el trabajo
para poder tomar decisiones, etc.) genera estrés laboral crénico, y es una de las
ocupaciones donde mayor incidencia tiene el sindrome de quemarse por el trabajo ®
Sus consecuencias mas relevantes son el deterioro de la calidad de los servicios que
ofrecen las instituciones sanitarias y el alto indice de ausentismo que existe entre los
profesionales. La sobrecarga laboral tiene una incidencia especial como fuente de estrés

crénico en enfermeria.

La enfermeria histérica y mundialmente es una profesion en la que predominan
las mujeres, sin embargo cada vez mas hombres se han volcado a esta actividad, lo que
ha significado otro tipo de adaptacion laboral para el sexo femenino. De acuerdo a las
investigaciones realizadas, la percepcion y el afrontamiento del estrés difiere segun el

sexo (mujeres y varones no lo experimentan de la misma manera).

El estrés laboral en enfermeria esta relacionado con el trabajo; debido a que la
enfermera invierte gran cantidad de tiempo en actividades propias de su trabajo; en
horarios nocturnos, se tiene que adaptar a otro medio ambiente que no es su hogar,
convive con otras personas, Yy realiza largos recorridos desde su hogar a su trabajo entre
otras. Por ello, el estrés afecta a su salud integral en el ambito fisico, psicoldgico y social,

asi como en su desempefio laboral.

Dentro del ambito hospitalario, es posible encontrar un gran numero de
situaciones que resultan estresantes para las enfermeras, y que de no afrontarlas de
manera adecuada pueden llegar a alterar su estado de salud, la adaptacion hospitalaria,
el rendimiento laboral, propiciar el ausentismo y enfermedades laborales; los cuales son
algunos de los tantos problemas que estan asociados con el estrés laboral y que tiene
efectos negativos en la calidad de vida de las enfermeras que son reflejados en los
servicios de enfermeria. El trabajo en hospitales ha sido considerado como
intrinsecamente estresante, porque implica estar continuamente en contacto con el dolor
y a menudo con la muerte. La competitividad laboral, cargas de trabajo y las tensiones a

las que se somete el profesional de enfermeria desequilibran su sistema nervioso
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provocando un estado de ansiedad. Esto, a su vez, desencadena un descontrol de las
emociones y se convierte en la causa de enfermedades psicosomaticas como Ulceras
gastricas, aumento de colesterol, hipertension arterial, comportamientos agresivos,
enfermedades de la piel, migrafas, depresion, disfunciones digestivas y coronarias, asi

como una disminucion inmunolégica entre otras.
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CAPITULOQO I
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ESTRES LABORAL EN PERSONAL DE ENFERMERIA DE ALTO RIESGO

La polivalencia y complejidad de las funciones del enfermero de unidades de
cuidados intensivos a las que hay que sumar la eventual sobrecarga de trabajo y el
afrontamiento cotidiano de la enfermedad, el sufrimiento ajeno y la muerte, han supuesto
gue el enfermero de servicios de alto riesgo sea considerado con mayor indice de estrés

laboral.

El personal de enfermeria que trabaja en los servicios de alto riesgo, esta
expuesto a un alto grado de estrés por la gran responsabilidad del trabajo que
desempenia, interrupcion frecuente en la realizacion de la tarea, recibir de manera
constante criticas de otras personas, como médicos, supervisores, familiares de los
pacientes y el paciente mismo. Se observa ademas falta de comunicacion con los
comparieros de trabajo sobre problemas de servicio y compartir experiencias y
sentimientos positivos 0 negativos hacia los pacientes; ausencia del personal médico en
situaciones de urgencia como paro cardiorespiratorio o0 empeoramiento de la situacion
clinica del paciente. Las enfermeras que trabajan en unidades de alto riesgo deben ser
inteligentes, independientes y asertivas, ya que deben tomar decisiones certeras en poco
tiempo. También es necesario que hagan reporte de los cuidados que se brindan al
paciente a partir de una completa recoleccién de datos técnicos (signos vitales,
examenes de laboratorio, etc.). La enfermera de cuidados intensivos debe ser el miembro
del equipo mas informado del estado general del paciente, de los cambios, su evolucion,
adquiriendo por ello responsabilidades importantes. Al asumir estas responsabilidades,
no deben olvidar que su labor se inserta dentro de un marco legal y una institucion, dénde
hay normas internas de funcionamiento y competencias que limitan y regulan su
autonomia e iniciativa laboral. Pero en muchas oportunidades se las presiona por
diferentes situaciones a tomar determinaciones sobre el paciente fuera de sus
competencias profesionales y legales. En estos ambientes de alta exigencia, donde no
hay espacio para el error, se tiende a realizar un amplio analisis de las equivocaciones

cometidas por el personal de enfermeria, recibiendo refuerzos positivos ocasionalmente.

El estrés relacionado con el trabajo aparece como resultado del desequilibrio
mantenido entre las demandas que el ejercicio profesional exige y las capacidades de
afrontamiento del trabajador. Una deficiente adecuacién entre la persona y su trabajo, los

conflictos de rol en el trabajo y fuera de él, y el no tener un nivel razonable de control
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sobre el propio trabajo y la propia vida, puede llevar a un estado de estrés caracterizado
por altos niveles de excitacion y angustia, y la sensacion de no poder afrontar la

situacion.

- . - 17
Los estresores en los servicios de alto riesgo se califican en” " :

Estresores del ambiente fisico, entre los que se encuentran:

= lluminacion: no es lo mismo trabajar en turno nocturno que en el diurno.

= Ruido: trabajar con alarmas continuamente, puede afectar no sélo al oido, sino al

desempefio de trabajo.

Estresores de la tarea: el estrés generado varia de unas personas a otras, ya que las
caracteristicas de cada tarea y de lo que genera en los profesionales va en funcion de lo
que gusta o no hacer. Cuando la tarea se adecua a las expectativas y a la capacidad del
profesional, contribuye al bienestar psicologico y supone una importante motivacion.

Entre estos estresores se encuentran:

= Carga mental o de trabajo: es el grado de movilizacion de energia y capacidad
mental que el profesional pone en juego para desempefiar su tarea. Ejemplo:

preparar 25 sueros en un horario reducido.

. Control sobre la tarea: ocurre cuando no se controla la tarea, es decir cuando las

actividades a realizar no se adecuan a nuestros conocimientos.

Ll Contacto constante con el dolor, la agonia y muerte del paciente.
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Estresores de la organizacion: los mas importantes son los siguientes:

= Conflicto y ambigtedad del rol: ocurre cuando hay diferencia entro lo que espera
el profesional y la realidad de lo que le exige la organizacién. Por ejemplo: tiempo
de descanso, relaciones interpersonales, sentirse observado, recibir érdenes

contradictorias etc.

= Jornada de trabajo excesiva: produce desgaste fisico y mental e impide al

profesional a hacer frente a las situaciones estresantes.

= Relaciones interpersonales: como por ejemplo un profesional desequilibrado

emocionalmente dificulta la relacion entre todos sus compafieros.

= Promocién y desarrollo profesional: si las aspiraciones profesionales no se
corresponden con la realidad por falta de valoracién de méritos, se puede generar

una profunda frustracion apareciendo el estrés.

La exposicion a estos elementos estresantes del trabajo determina,

segun como sean vividos, afrontados y resueltos, la respuesta individual de estrés que
puede manifestarse mediante sintomas psicologicos, fisicos y conductuales que en

muchas ocasiones comportan un grave riesgo para la salud.

El consejo internacional de Enfermeras en su pagina Web afirma “si se quisiera crear
el entorno Optimo para producir estrés, muchos de los factores que se incluirian serian
claramente reconocidos por el personal de enfermeria de alto riesgo como

, 1 . ., p
. Pero esta situacion no solo

acontecimientos que éste encuentra en su trabajo diario
preocupa al colectivo, organizaciones como la OMS denuncia que “los profesionales de
enfermeria abandonan los servicios sanitarios de alto riesgo y son dificiles de incorporar
por las malas condiciones salariales y laborales” y advierte “si la comunidad mundial de la
sanidad publica no pone remedio a esta situacion, el funcionamiento de numerosos
sistemas de sanidad estard seriamente comprometido en las unidades de cuidados

intensivos.

Si una situacion va a desencadenar la reaccion de estrés o no, depende en gran

medida de las creencias y los valores de la persona que se encuentra en dicha situacion,
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gue son los que determinan como interpreta dicha situacion y los que deciden el valor de

lo que “se halla en riesgo”.

Nos referimos a las creencias respecto de la eficacia personal para resolver
situaciones. Ello se relaciona estrechamente con la capacidad de identificar los recursos
personales y grupales asi como la posibilidad de implementarlos con eficacia. Las
personas que se autoperciben con capacidad de responder ante una situacion tenderan a
considerar una situacion problema como una oportunidad y desafio. Por el contrario, las
personas que crean que van a ser superados por dicha situacion percibiran la misma

como amenazante.

El valor se refiere a aquello que la persona considera preferible o deseable. En
este sentido, lo valores expresan lo que es importante para la persona. Y por lo tanto son
los que deciden “lo que se halla en juego” ante un determinado acontecimiento y lo que

es “licito” o “ilicito” hacer para resolver dicha situacion.

Siguiendo estos conceptos, aun cuando un acontecimiento sea evaluado como
potencialmente dafiino, su poder de generar estrés depende de si se involucra algo muy
valioso o poco valioso para la persona afectada. Y ello depende precisamente de los

valores con los cuales dicha persona se encuentre comprometida.

32



BIBLIOGRAFIA DE MARCO TEORICO

= 1-Gloria Esperanza Plata-Zambrano. "Estresores en la unidad de cuidados

intensivos”.Aquichan.vol.6, n°1.Bogota, Colombia 2006.

= 2-lic: Hernandez —Mendoza Helena. "Estrategias de Afrontamiento ante el estrés laboral

en Enfermeria” .Revista de enfermeria; 15(3):161-166.México 2007.

= 3-Dr.: Antonio Cano Vindel.”La naturaleza del estrés”. Universidad Complutense de
Madrid 2002-SEAS (Sociedad Espafiola para el estudio de la Ansiedad y el Estrés).

= 4-Marcelo Trucco. B.”Estrés ocupacional en personal de la Salud” .Rev. med. Chile
v.127; n°12.Santiago 1999.

= 5-Dr.Eduardo Slipak. ALCMEON 3:355-360."Historia y Concepto del Estrés-1° parte”

.Rev. Argentina de Clinica Neuropsiquiatrica 1991.

" 6-Dr.Geoge Boere."Teorias de la Personalidad “de Sigmund Freud .Traduccion al

castellano por Rafael Goutier 1998.
. 7-Lazarus, R.”Estrés y procesos cognitivos”. Editorial Martinez Roca, Barcelona 1986.

= 8-Dr.Jorge Di Dorio. Director y Fundador de ANDROCLINICA. Hans Seyle y la “Reaccién

General de Alarma”. Pagina Web de Androclinica, octubre 2005.

" 9-Anthony, C.P. y otros. “Anatomia y Fisiologia del cuerpo humano”, Capitulo 27,

Reaccion General de Alarma (Stress).4° ed. Editorial Interamericana. México 1983.

= 10, 11,12-Ramoén Gonzalez. "implicaciones de la respuesta de estrés sobre el proceso de

estudio en estudiantes de ciencias de la salud”. Universidade da Corufia.2008-2009.

13-El estrés en la actualidad/Psicologia General del Trabajo y las

= Organizaciones. Diciembre 2008 [link].
= 14-Dr. Daniel Sidelski."Manifestaciones del estrés” (Parte | y II).
= 15-Cristina J Pérez “Tipos de estrés Laboral” departamento de Salud Ocupacional

2008[Link].www.mopt.go.cr

33



16-Herrera Sanchez, R. y otros “Algunos factores influyentes en la calidad de vida laboral

de enfermeria”. Revista Cubana de Enfermeria, vol21, n°1, La Habana, enero-abril 2005.

17-Mamani Encalada, A. y otros.”Factores que desencadenan el estrés y
consecuencias en el desempeio laboral en emergencia’. Revista Peruana de

Obstetricia y Enfermeria, vol 3, n°1, Lima junio-julio 2007.

18- Consultas sobre el tema en Internet: CIE, Medline, Pub MED, Cielo, Bireme,

Enferurg, Internacional Nursing Review, Enfermeria global.

34



CAPITULO I

Disefio Metodologico
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HIPOTESIS

Los enfermeros del servicio de alto riesgo (UTIP) del Hospital “Humberto Notti” padecen
en alto grado signos de estrés laboral, porque se encuentran expuestos en forma
permanente a factores estresores; relacionados con la exposicion continua de pacientes

criticos y al ambiente laboral.
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DISENO DE LA INVESTIGACION

La intencion es que el problema se investigue, a través de un método cuantitativo, y
segun el periodo y secuencia de estudio seria transversal, ya que se estudiaran las
variables simultdneamente en determinado momento, haciendo ,posiblemente un corte
en el tiempo, y segun el alcance que tuvieren los resultados y el analisis de los mismos,
el estudio tendria un enfoque analitico, ya que buscard contestar porque suceden
determinados fenébmenos, cual seria la causa o el factor de riesgo asociado o cual seria

el efecto de esa causa o factor de riesgo.

AREA DE ESTUDIO

Lugar: Argentina, Mendoza
Ubicacién: Guaymallén zona urbana.

Institucion: Hospital Pediatrico “Dr. Humberto Notti”, Bandera de los Andes 2603, San
José, Guaymallén. La institucion es de alta complejidades la region de Cuyo, es un

hospital de Il nivel, descentralizado y de autogestion.

POBLACION-MUESTRA
Todos los enfermeros que comprenden el plantel de los servicios de UTIP.

Que consta de un plantel de 27 enfermeros, con diferentes niveles de formacion

académica.

UNIDAD DE ANALISIS

Cada uno de los enfermeros del servicio de UTIP.
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METODO E INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Entrevistas semiestructuradas a través de encuestas personales, anonimas, donde se
llevardn a cabo haciendo uso de un cuestionario estructurado o de un guidén con

preguntas a formular de tipo cerradas, dirigidas al total del universo en estudio.
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OPERACIONALIZACION DE VARIABLES E INDICADORES

Caracteristicas del personal de Enfermeria

1- Sexo:

2- Edad

3- Antigtiedad Laboral en el servicio:

4- Posee més de un Empleo:

5- Nivel de Formacion

39

Hombre

Mujer

-de 26-30
-de 31-35
-de 36-40

+ de 40

-de 0-5 afos
-de 6-10 afnos

-de 11-15 afios

SI

NO

Lic. Enfermeria

Enf. Profesional



6- Turno que Realiza habitualmente: Mafiana

Tarde

Noche
Signos Fisicos:
1- HTA: Muy Frecuente, Frecuentemente, Poco Frecuente
2- Cansancio Constante: Muy frecuente, Frecuentemente, Poco Frecuente
3- Cefaleas Tensionales: Muy frecuente, Frecuentemente, Poco Frecuente
4- Contractura Cervical: Muy frecuente, Frecuentemente, Poco Frecuente
Signos Psiquicos:
Irritabilidad: Muy Frecuente, Frecuentemente, Poco Frecuente
Ansiedad: Muy Frecuente, Frecuentemente, Poco Frecuente
Angustia: Muy Frecuente, Frecuentemente, Poco Frecuente
Inseguridad: Muy Frecuente, Frecuentemente, Poco Frecuente
Autopercepcion: Muy Frecuente, Frecuentemente, Poco Frecuente

del estrés laboral
Factores Internos del Ambiente:
» Responsabilidad Excesiva:

Muy Frecuente, Frecuentemente, Poco Frecuente
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Relaciones Interpersonales:

Muy Frecuente, Frecuentemente, Poco Frecuente
Nivel de conflicto en el @mbito laboral:

Muy Frecuente, Frecuentemente, Poco Frecuente
Disponibilidad de recurso humano:

Muy Frecuente, Frecuentemente, Poco Frecuente
Ruidos Molestos en el ambito laboral:

Muy Frecuente, Frecuentemente, Poco Frecuente
Sobrecarga laboral:

Muy Frecuente, Frecuentemente, Poco Frecuente
Tipo de Paciente:

Muy Grave, Grave, Agudo
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VARIABLES
Conceptualizacion

Caracteristicas del personal de enfermeria: Fuerte vocacién de servicio y cuidado a las

personas familias y comunidades

Signos fisicos: Es cualquier manifestacion o alteracion de la salud objetiva, que se hace

evidente en la biologia de la persona.
Sintomas fisicos:

Es la referencia subjetiva que da una persona, que percibe o reconoce cambios en su
estado de salud. El sintoma es un aviso Gtil de que la salud esta amenazada por causas

gue pueden ser psiquicas, fisicas o sociales.
Signos psiquicos: Manifestacion o alteracion de la salud mental de un individuo.

Factores causales externos: Son todos aquellos agentes estresores fisicos y psiquicos

que ocurren en el entorno laboral, y afectan la salud del trabajador.

INDICADORES
Caracteristicas del personal de Enfermeria:

= Sexo: Conjunto de factores organicos, que determinan la condicién genérica

femenina o masculina.

= Edad: Tiempo transcurrido desde el nacimiento de una persona, hasta la
actualidad.

= Antigledad laboral: Tiempo que alguien ha permanecido en un cargo o empleo

. Poseer mas de un empleo:

= Nivel de formacion: Posicion formativa que determina a un individuo, con respecto
a otro.
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Signos fisicos:

= HTA: Incremento de las cifras de presion arterial por encima de valores
140/90mmhg.
= Cansancio constante: Es cuando el cansancio se hace cronico y no varia a

pesar de no hacerse esfuerzos ni gastos de energia, también si va acompafiado

ademas de estados psicoldgicos depresivos.

= Cefaleas tensionales: Es una de las formas mas comunes de dolores de cabeza y
pueden ocurrir a cualquier edad, aunque es mAas comun en adultos o
adolescentes. Generalmente aparecen cuando los musculos del cuello y el cuero

cabelludo se tensionan y se contraen.

= Contractura cervical: es una tension incontrolable y persistente de un musculo o

grupo muscular.

Signos psiquicos:

= Irritabilidad: Es la capacidad homeostatica que tienen los seres vivos de

responder ante estimulos que lesionan su bienestar o estado.

= Ansiedad: miedo anticipado a padecer un dafio o desgracia futuros, acompafada
de un sentimiento de temor o sintomas somaticos de tension para referirse a la

expresion mas extrema de ésta.

= Angustia. Es un estado de gran activacién emocional, que contiene un sentimiento
de miedo o aprehension. Clinicamente se define como una reaccién de miedo
ante un peligro inconcreto y desconocido. Se emplea también como sin6nimo de

ansiedad.

= Auto percepcién de estrés laboral: Sensacion del sujeto por la que adquiere

conciencia de las situaciones que le causan estrés en su lugar de trabajo.
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Factores causales externos:

= Ambiente laboral inadecuado: Espacio, no acorde para la realizacion de las
actividades laborales.

= Sobrecarga laboral: Exceso de carga horaria o actividad en el trabajo.

= Responsabilidad excesiva: Virtud que posee un individuo para tomar decisiones

de manera consciente y por las cuales debe responder ante otros.

= Ruidos molestos en el ambiente laboral: Sonidos inadecuados, por lo general

desagradables, que provocan malestar e interfieren en la comunicacion.
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TABLAN°1

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.

Humberto. J. Notti, del departamento de Guaymallén Mendoza por SEXO.

SEXO Fa F%
Femenino |20 74%
Masculino |7 26%
TOTAL 27 100%

Fuente: Datos obtenidos por encuestas andnimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el

hospital. Dr. J. Humberto Notti. Gllén, Mendoza, durante el mes de agosto —setiembre 2012.

Gréafico N° 1

asculino

Analisis: La variable sexo destaca que de la poblacion encuestada, el valor de los
integrantes del plantel del servicio de UTI el 74% corresponde al género femeninoy es la
poblacién mas propensa al estrés, no solo por el lugar de trabajo, sino por la cantidad de
tareas que cumple como madre, esposa, estudiante y enfermera, que el restante 26% del

género masculino.
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TABLA N°2

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.

Humberto. J. Notti, del departamento de Guaymallén Mendoza por EDAD.

EDAD Fa F%
26-30 8 30%
31-35 6 22%
36-40 6 22%
+ de 40 7 26%
TOTAL 27 100%

Fuente: Datos obtenidos por encuestas andnimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el

hospital. Dr. Humberto. J. Notti. Gllén, Mendoza, durante el mes de agosto —setiembre 2012.

Grafico N° 2

mas de 40

Andlisis: Del personal encuestado del servicio de UTIP del hospital Dr. Humberto. J.
Notti, se desprende que los mayores valores corresponde al rango etario comprendido
entre 26-30 afios, seguida por el grupo de + de 40 afios, por su edad es la poblacion, con

mayor riesgo de padecer estrés laboral.
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TABLA N°3

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.
Humberto. J. Notti, del departamento de Guaymallén Mendoza por ANTIGUEDAD
LABORAL

ANTIGUEDAD |Fa F%
LABORAL

0-5 13 48%
6-10 9 33%
11-15 0 0%
+de 15 5 19%
TOTAL 27 100%

Fuente: Datos obtenidos por encuestas andénimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el

hospital. Dr. Humberto. J. Notti. Glién, Mendoza, durante el mes de agosto —setiembre 2012.

Gréafico N°3

\_ /

Analisis: La tabla muestra que de la totalidad de los encuestados del servicio de UTIP
del hospital Dr. Humberto. J. Notti, el rango de 0-5 afios de antigliedad laboral que es el
48%, supera ampliamente al resto del personal, es decir el plantel enfermeria de UTI, es

relativamente nuevo.
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TABLA N°4

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.
Humberto. J. Notti, del departamento de Guaymallén Mendoza por la CANTIDAD
DE EMPLEOS QUE POSEEN.

POSEE Fa F%
MAS DE

UN

EMPLEO

Sl 13 48%
NO 14 52%
TOTAL 27 100%

Fuente: Datos obtenidos por encuestas anénimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el

hospital. Dr. Humberto. J. Notti. Gllén, Mendoza, durante el mes de agosto —setiembre 2012.

Grafico N° 4

52% No 48% posee

posee + de +deun
un empleo empleo

Analisis: La tabla muestra que de la totalidad de los encuestados del servicio de UTIP
del hospital Humberto Notti, el 48% de los enfermeros poseen mas de un empleo, para

suplir sus necesidades basicas, por lo que esta mas expuesto a adquirir estrés.
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TABLA N°5

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.
Humberto. J. Notti, del departamento de Guaymallén. Mendoza por NIVEL de
FORMACION.

NIVEL de Fa F%
FORMACION
Licenciados 10 37%

en Enfermeria

Enfermeros 17 63%
profesionales

TOTAL 27 100%

Fuente: Datos obtenidos por encuestas andnimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el

hospital. Dr. Humberto. J. Notti. Gllén, Mendoza, durante el mes de agosto —setiembre 2012

Grafico N° 5

prof 63%

Analisis: La tabla muestra que de la totalidad de los encuestados del servicio de UTIP
del hospital Humberto Notti, el 37% corresponde a los licenciados en enfermeria y el 63%
corresponde a los enfermeros profesionales, por lo cual superan en gran nimero a los

licenciados.
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TABLA N°6

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.
Humberto. J. Notti, del departamento de Guaymallén Mendoza por el TURNO
REALIZADO HABITUALMENTE.

TURNO Fa F%
REALIZADO

HABITUALMENTE

Marfiana 9 33%
Tarde 3 11%
Noche 15 56%
TOTAL 27 100%

Fuente: Datos obtenidos por encuestas anénimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el

hospital Dr. Humberto. J. Notti. Gllén, Mendoza, durante el mes de agosto —setiembre 2012.

Gréafico N°6

33% turno
mafiana

Analisis: Los porcentajes muestran que de la totalidad de los encuestados del servicio de
UTIP del hospital Humberto Notti, solo mas del 56% del personal enfermeria mantiene el

turno noche como habitual y fijo, el 44% restante rota por turno mafiana y tarde.
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TABLA N°7

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.
Humberto. J. Notti, del departamento de Guaymallén Mendoza por la manifestacion de
una o mas ALTERACIONES FiSICAS relacionadas con el TRABAJO

ALTERACIONES FISICAS RELACIONADAS CON EL Fa F%
TRABAJO

HTA 2 7%
Cansancio Constante 6 22%
Cefaleas Tensionales 1 4%
Contractura Cervical 10 37%
Ninguna 3 11%
HTA+ Contractura Cervical 1 4%
Cansancio Constante + Contractura Cervical 4 15%
TOTAL 27 100%

Fuente: Datos obtenidos por encuestas anénimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el

hospital Dr. Humberto. J. Notti. Glién, Mendoza, durante el mes de agosto —setiembre 2012.
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GRAFICO N°7

constante
+contractur

Analisis: Los datos arrojados de la totalidad de los encuestados del servicio de UTIP del
hospital Humberto Notti, muestran que las Contracturas Cervicales superan
ampliamente con un 37%, al resto de las alteraciones que afectan al personal del servicio
de éarea critica pediatrica, debido a situaciones complejas.
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TABLA N°8

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.
Humberto. J. Notti, del departamento de Guaymallén Mendoza por la manifestacion de
IRRITABILIDAD en el ambito LABORAL.

Signos de Fa F%
[rritabilidad

Muy Frecuente |5 19%
Frecuentemente |12 44%
Poco Frecuente |10 37%
TOTAL 27 100%

Fuente: Datos obtenidos por encuestas anénimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el
hospital Humberto Notti. Gllén, Mendoza, durante el mes de agosto —setiembre 2012.

Grafico N°8

Analisis: La tabla muestra que de la totalidad de los encuestados del servicio de UTI, del
hospital Humberto Notti, el 44% corresponde al personal que de manera frecuente,
presenta signos de irritabilidad, debido a diferentes, factores o situaciones en su @mbito
laboral.
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TABLA N°9

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.
Humberto Notti, del departamento de Guaymallén Mendoza que con frecuencia sienten

angustia y ansiedad ante situaciones criticas.

Angustia 'y Fa F%
ansiedad

Ante situaciones

criticas
Muy frecuente 2 7%
Frecuentemente 14 52%
Poco frecuente 11 41%

TOTAL 27 100%

Fuente: Datos obtenidos por encuestas andénimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el

hospital Humberto Notti. Gllén, Mendoza, durante el mes de agosto —setiembre 2012

Grafico N° 9

S J

Andlisis: Del personal encuestado del servicio de UTIP del hospital Humberto Notti, el
mayor valor corresponde al 52% que frecuentemente refleja actitudes de ansiedad o
angustia ante situaciones criticas. Los otros porcentajes aunque en menor medida ante

situaciones criticas, igual manifiestan ansiedad o angustia.
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TABLA N°10

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.
Humberto Notti, del departamento de Guaymallén Mendoza, que sienten inseguridad

para actuar en situaciones complejas o criticas.

Inseguridad Fa F%
Ante
Situaciones
Criticas
Muy frecuente 0 0
Frecuentemente 6 22%
Poco frecuente 21 78%
TOTAL 27 100%

Fuente: Datos obtenidos por encuestas anénimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el

hospital Humberto Notti. Gllén, Mendoza, durante el mes de agosto —setiembre 2012.

Gréfico N° 10

Analisis: Del personal encuestado del servicio de UTIP del hospital Humberto Notti, el
78% de los enfermeros manifiesta poca inseguridad de actuar en situaciones complejas,
debido a su profesionalismo laboral. El 22% corresponde al personal que recién se esta

formando, estos factores contribuyen a que el personal de enfermeria desarrolle estrés
laboral en su formacion.
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TABLA N°11

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.
Humberto Notti, del departamento de Guaymallén Mendoza, que debe tomar decisiones

concernientes al paciente, cuando el médico no esté disponible.

Toma de Fa F%
Decisiones
Muy frec 5 18%
Frecuente 18 67%
Poco frec 4 15%
TOTAL 27 100%

Fuente: Datos obtenidos por encuestas andnimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el
hospital Humberto Notti. Gllén, Mendoza, durante el mes de agosto —setiembre 2012.

Grafico N° 11

Muy Frec

Frecuente
Poco Frec

Andlisis: Del personal encuestado del servicio de UTIP del hospital Humberto Notti, el
67% de los enfermeros que frecuentemente debe tomar decisiones concerniente al
paciente critico, cuando el médico de guardia no se encuentra disponible. Estos factores
contribuyen a que el personal de enfermeria, manifieste mayor estrés laboral, por la
responsabilidad que se presenta en la emergencia.
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TABLA N°12

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.
Humberto Notti, del departamento de Guaymallén Mendoza frecuencia con la que tiene

conflictos con sus compafieros por distintas situaciones

Conflictos Fa F%
Con
comparieros
Muy frec 1 4%
Frecuente 8 30%
Poco frec 18 66%
TOTAL 27 100%

Fuente: Datos obtenidos por encuestas anénimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el

hospital Humberto Notti. Gllén, Mendoza, durante el mes de agosto —setiembre 2012.

Grafico N° 12

Muy Frec Frecuente Poco Frec

& J

Andlisis: Del personal encuestado del servicio de UTIP del hospital Humberto Notti, el
66% que es el mayor valor correspondiente a los enfermeros que con poca frecuencia

manifiestan tener conflicto por distintas situaciones personales con sus companeros.
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TABLA N°13

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.
Humberto Notti, del departamento de Guaymallén Mendoza por nivel de conflicto en el
ambito laboral.

Nivel de Fa F%

conflicto

Muy frec 8 30%
Frecuente 14 52%
Poco frec 5 18%

TOTAL 27 100%

Fuente: Datos obtenidos por encuestas anonimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el

hospital Humberto Notti. Gllén, Mendoza, durante el mes de agosto —setiembre 2012.

Grafico N° 13

Poco frec

18%
muy frec

30%

frec 52%

Andlisis: Del personal encuestado del servicio de UTIP del hospital Humberto Notti, el
mayor valor corresponde al 52% que frecuentemente observa un nivel de conflicto
existente entre los enfermeros, debido a diferentes situaciones laborales que se generan
en la atencién del paciente critico.
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TABLA N°14

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.
Humberto Notti, del departamento de Guaymallén Mendoza por carencia o mala
distribucion de personal.

Carencia Fa F%
Mala
distribucion
de

personal

Muy frec 14 52%
Frecuente 11 41%
Poco frec 2 7%

TOTAL 27 100%

Fuente: Datos obtenidos por encuestas andnimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el
hospital Humberto Notti. Gllén, Mendoza, durante el mes de agosto —setiembre 2012.

Gréfico N° 14

Muy frec e

Poco frec

.

Analisis: Del personal encuestado del servicio de UTIP del hospital Humberto Notti, el
52% corresponde al personal que con mucha frecuencia, refiere que existe carencia y
mala distribucion del personal de enfermeria, ya sea por licencias prolongadas que no se
repone personal o por ineficiencia en la diagramacion diaria del personal, que contribuye
al estrés y cansancio laboral.
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TABLA N°15

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.
Humberto Notti, del departamento de Guaymallén Mendoza, por ruidos constantes que

son causa de molestia para la concentracion laboral.

Ruidos Fa F%
Constantes
Causa de

desconcentracion

laboral
Muy frec 9 33%
Frecuente 10 37%
Poco frec 8 30%
TOTAL 27 100%

Fuente: Datos obtenidos por encuestas anénimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el
hospital Humberto Notti. Gllén, Mendoza, durante el mes de agosto —setiembre 2012

Grafico N° 15

Muy frec Frecuente Poco frec

Andlisis: Del personal encuestado del servicio de UTIP del hospital Humberto Notti, el
37% corresponde a la frecuencia con la que los ruidos constantes son una causa rutinaria
en el ambito laboral, de la atencién del paciente critico y favorece a la falta de
concentracion de los enfermeros, en la realizacion de sus tareas, este también es uno de
los factores que contribuyen al estrés laboral.
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TABLA N°16

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.

Humberto Notti, del departamento de Guaymallén Mendoza, por sobrecarga laboral

Sobrecarga Fa F%
laboral
Muy frec 16 59%
Frecuente 8 30%
Poco frec 3 11%
TOTAL 27 100%

Fuente: Datos obtenidos por encuestas andnimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el

hospital Humberto Notti. Gllén, Mendoza, durante el mes de agosto —setiembre 2012

Grafico N° 16

Muy frec

Frecuente

poco frec

Analisis: Del personal encuestado del servicio de UTIP del hospital Humberto Notti, el
59% corresponde a los enfermeros que con mayor frecuencia manifiestan sobrecarga
laboral, este factor es uno de los mas relevantes, por la cantidad, calidad y pacientes que
se atienden en un servicio de estas caracteristicas, por ejemplo la sobrecarga horaria es
un factor de riesgo para adquirir estrés laboral.
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TABLA N°17

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.
Humberto Notti, del departamento de Guaymallén

Mendoza por tipo de pacientes que
reciben con mayor frecuencia.

Tipo de Fa F%
Pacientes
Muy 19 70%
grave
Grave 4 15%
Agudo 4 15%
TOTAL 27 100%

Fuente: Datos obtenidos por encuestas anonimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el

hospital Humberto Notti. Gllén, Mendoza, durante el

mes de agosto setiembre 2012

Grafico N° 17

Muy grave
Grave

Analisis: Los datos arrojan que el 70% de los enfermeros, consideran que los pacientes

gue ingresan al servicio de UTI, son muy graves. Esto genera en el personal un alto nivel
de estrés, por la complejidad de las patologias ingresadas al servicio.
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TABLA N°18

Enfermeros del servicio de cuidados intensivos pediatricos (UTIP) del Hospital Dr.

Humberto Notti, del departamento de Guaymallén Mendoza, por

Estrés Fa F%
laboral
Muy frec 9 33%
Frecuente 10 37%
Poco frec 8 30%
TOTAL 27 100%

Fuentes: Datos obtenidos por encuestas anonimas realizadas a los enfermeros del servicio de UTIP, en el

hospital Humberto Notti. Gllén, Mendoza, durante el mes de agosto —setiembre 2012.

Grafico N° 18

37%
33% 30%

Muy frec Frecuente Poco frec

(& J

Andlisis: Del personal encuestado del servicio de UTIP del hospital Humberto Notti, el
mayor valor de 37%, corresponde a los enfermeros que por la complejidad del servicio y
del trabajo, con frecuencia sienten estrés en su lugar de trabajo, y el otro porcentaje

siente estrés, enm
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TABLAS BIVARIADAS

TABLA N° 19

ANTIGUEDAD LABORAL
TURNOS

0-5 afios | 6-10 afios 11-15 +de 15 SUBTOTAL

anos anos

MANANA |5 2 0 2 9
TARDE 2 0 0 1 3
NOCHE 6 7 0 2 15
SUBTOTAL |13 9 0 5 27

Fuente: El personal encuestado, de Enfermeria de la UTI del Hospital Dr. Humberto. J. Notti

ANTIGUEDAD LABORAL
TURNOS

0-5 afios | 6-10 afios 11-15 +de 15 SUBTOTAL

afnos anos

MANANA | 19% 7% 0 7% 33%
TARDE 7% 0 0 5% 12%
NOCHE 22% 26% 0 7% 55%
SUBTOTAL 0 19% 100%

Andlisis: Se puede observar que el rango de antigiiedad laboral entre 0-10 afios, son
los que habitualmente realizan turno fijo de noche, siendo éste uno de los factores
causales de estrés laboral.
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TABLA N° 20

POSEE MAS HAY SOBRECARGA LABORAL EN SU SERVICIO

MUY FRECUENTEMENTE | POCO SUBTOTAL
EII\E/IIL’JSEO FRECUENTEMENTE
S 13
NO 14
SUBTOTAL 16 27

FUENTE: El personal encuestado de Enfermeria de la UTIP del Hospital Dr. Humberto. J. Notti

Analisis: Se puede observar que tanto el personal que posee uno, como el que posee

POSEE MAS HAY SOBRECARGA LABORAL EN SU SERVICIO
oE UN MUY FRECUENTEMENTE| POCO | SUBTOTAL
evpleo | FRECUENTEMENTE
S| 26% 11% 11% 48%
NO 33% 19% 0 52%
SUBTOTAL _ 11% 100%

dos empleos manifiestan sobrecarga laboral, muy frecuente y frecuentemente.
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TABLA N°21

EDAD
Ansiedad y angustia

26-30 afios | 31-35 | 36-40 |+de40 afios | Subtotal
Muy frecuente 1 ) 1 6 0 2
Frecuentemente 4 1 4 5 14
Poco Frec 3 4 2 2 11
Subtotal 8 6 6 7 27

Fuente: El personal encuestado de enfermeria de la UTIP del Hospital Humberto Notti.

Ansiedad y EDAD

angustia 26-30 3135 3640  |+de 40 | Subtotal
Muy frecuente 4% 4% 0% 0% 7%
Frecuentemente 15% 4% 15% 18% 52%
Poco Frec 11% 15% 7% 7% 41%

Andlisis: Se puede observar que el nivel de ansiedad y angustia es casi igual en todas

las edades, con una minima diferencia en el adulto joven.
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TABLA N°22

Mala SOBRECARGA LABORAL
Distribucién del
Muy

Personal Frecuentemente | Frecuentemente
Muy Frecuente

9 3 2 14
Frecuentemente

6 4 1 11
Poco Frec

1 1 0 2
Subtotal

16 8 3 27

Fuente: El personal encuestado de enfermeria de la UTIP del Hospital Humberto Notti.

Mala SOBRECARGA LABORAL
Distribucion del Muy Frecuentemente | Poco | Subtotal
Personal
Frecuentemente
frec
Muy Frecuente
33% 11% 7% | 51%
Frecuentemente
22% 15% 4% 41%
Poco Frec 4%
4% 4% 0% 8%
Subtotal
11% 100%

Andlisis: La mala distribucion del personal también es causa relevante de sobrecarga

laboral, ya que ésta ocurre en el 59% del personal.
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CONCLUSION

Las areas de cuidados intensivos son espacios donde se requiere personal de enfermeria
calificado para el manejo de pacientes criticos, por la gran responsabilidad que asumen.
Frente a esta situacién el personal de salud esta expuesto a distintas situaciones de
estrés. Los factores de riesgo que pueden causar estrés estan relacionados con el grado
de responsabilidad del profesional de la salud, sobrecarga de trabajo, el contacto con la
muerte, el sufrimiento, el conflicto y la ambigiiedad de roles, problemas de interrelacion

con el equipo multidisciplinario etc.

Todo ello afecta en la calidad de vida del personal de enfermeria y su entorno, asi
también como en el desempefio laboral disminuyendo la calidad de los cuidados. Todas

estas caracteristicas pueden impedir el desarrollo de un sistema de salud de alta calidad.

Al inicio de este trabajo nos preguntamos si los enfermeros de la terapia intensiva
manifiestan estrés laboral y cuales son los factores estresores que prevalecen. Con los
resultados obtenidos se dio respuesta al planteamiento del problemay a los objetivos que
dieron origen a este trabajo de investigacion; ya que comprobamos que si manifiestan

estrés e identificamos los factores que favorecen la aparicion del mismo.

Luego del analisis de los datos encontramos que del total de los encuestados solo el 30%
manifiesta no auto percibir estrés laboral, mientras que el resto si lo ha percibido

frecuentemente o muy frecuentemente.

Como ya hemos mencionado, la sobrecarga laboral produce desgate fisico y mental, e
impide al profesional hacer frente y cumplir con “todas” las actividades laborales que se
le presentan a diario. La sobrecarga de trabajo es otro factor estresor importante para los
enfermeros de terapia intensiva, ya que el trabajo realizado arroja que solo el 11% de los

encuestados manifiestan no tener este factor estresor.

La mala distribucion del personal, referido por los encuestados corresponde al 93% de
disconformidad, también tiene un papel importante en la sobrecarga de trabajo. Una

administracion adecuada del equipo de trabajo podria ser la solucién a esta ineficiencia.

Tomando medidas correctivas y con la participacion del equipo de enfermeria para
cambios favorables del servicio con igualdad hacia todo el personal, el objetivo es

mejorar la calidad de atencién.
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Creemos entonces que estamos en condiciones de decir que los enfermeros del servicio
de unidad de terapia de intensiva pediatrica del Hospital Dr. Humberto. J. Notti si
manifiestan estrés laboral porque estan expuestos en forma permanente a factores

estresores.
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DISCUSION

El personal de enfermeria de la unidad de terapia intensiva pediatrica estd sometido a
numerosos factores de riesgo en su ambiente de trabajo. Se han estudiado factores de

riesgo de tipo fisico, quimico o bioldgico propio del entorno hospitalario.

Sin embargo, las Ultimas investigaciones han centrado su atencién en los llamados

factores de riesgo psicosocial y su relacién con el estrés laboral.

En nuestro estudio se han identificados factores causales de estrés, algunos de ellos
especificos del trabajo de enfermeria como por ejemplo el contacto con el sufrimiento y la
muerte, y otros mas generales que pueden estar presentes en cualquier otra profesiébn como

por ejemplo la sobrecarga de trabajo, relaciones entre los miembros del equipo etc.

La mala distribucién del personal que refiere el plantel del servicio, también aumenta el
trabajo de las actividades de enfermeria  causando esto, irritabilidad

generalizada en el servicio.

Es importante mencionar la Ley sobre Riesgo del Trabajo N° 24.557 protege el
derecho de los trabajadores a la salud y seguridad en el trabajo se indica como uno de los

principios de la accién preventiva la necesidad de combatir los riesgos en su origen.

Bajo esta perspectiva, se hace necesario el planteamiento de intervenciones
gubernamentales e institucional dirigidas a una mejora de las condiciones y de la
organizacion del trabajo del personal de enfermeria en el servicio de terapia intensiva

pediatrica.
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PROPUESTAS

Cuando fallan las estrategias de afrontamiento que habitualmente emplea el individuo

para manejar estos factores estresores, que le pueden causar diferentes tipos de

alteracion, ya que podrian provocar trastornos fisicos, psicologicos y afectar su

desempenio familiar, social y laboral. Para ello la institucion deberd tomar medidas y asi

evitar que el nivel de estrés no aumente en el personal.

Procurar las actividades de promocion y proteccidén de salud mental — laboral que

implemente la institucién con la participacion de los enfermeros
Tener conocimiento de cdémo afecta el estrés en el personal, permitird disefiar
estrategias preventivas y de tratamiento para finalmente mejorar la salud laboral y

la calidad asistencial.

Identificar los tipos de factores principales desencadenantes de estrés laboral

para tomar conductas preventivas en presencia de estos.

Aplicar programas de entrenamiento para el manejo del estrés.
Prestar atencién a las necesidades afectivas, psicol6gicas, ambientales, etc., del

personal para poder brindar soporte emocional y mejorar las condiciones

laborales y ambientales.

Implementar la rotacion de turnos para la igualdad de personal en todo el plantel

de enfermeria.

Organizar todas las actividades del profesional de la salud para evitar la

duplicidad de roles que causan la sobrecarga laboral.
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ANEXO
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Encuesta An6nima

El cuestionario que esta usted a punto de responder, tiene como intencion conocer
algunos aspectos relacionados con situaciones que comdnmente ocurren en un Sservicio
de cuidados intensivos de un hospital.

Para ello se requiere que coloque una cruz, solo en una opcidn, en cada inciso.

Datos Personales

Sexo:

Femenino Masculino

Edad:

26-30 31-35 36-40 + 40

Antigledad laboral en el servicio segun los afos:

0-5 6-10 11-15 +15
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Posee mas de un empleo:

Sl NO

Nivel de formacioén:

Licenciado en Enfermeria Enfermero Profesional

Turno que realiza habitualmente:

Mafana Tarde Noche

1-En el dltimo periodo usted ha padecido algunas de las siguientes alteraciones
fisicas que relacione con su trabajo.

Hipertension Cansancio Cefaleas Contractura Ninguna

constante tensidnales cervical
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2-Ha manifestado usted con mayor frecuencia irritabilidad en el @mbito laboral.

Muy frecuente Frecuentemente Poco Frec

3-Siente usted gue ante diferentes situaciones criticas, refleja actitudes de
ansiedad o angustia.

Muy frecuente Frecuentemente Poco Frec

4-Siente inseguridad para actuar en situaciones complejas y criticas.

Muy frecuente Frecuentemente Poco frec

5- Usted debe tomar una decisidn concerniente al paciente cuando el médico no se
encuentra de inmediato disponible.

Muy Frecuente Frecuentemente Poco frec
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6-Tiene conflictos con sus compaferos, causados por distintas situaciones.

Muy frecuente Frecuentemente Poco Frec

7-Considera usted que existe un nivel de conflicto en el ambito laboral.

Muy frecuente Frecuentemente Poco Frec

8-Cree que en su servicio existe carencia o mala distribucién del personal.

Muy frecuente Frecuentemente Poco Frec

9-Los ruidos constantes son causa de molestias para la concentracion laboral.

Muy frecuente Frecuentemente Poco Frec

10-Hay sobrecarga laboral en su servicio.

Muy Frecuente Frecuentemente Poco Frec
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11-Tipo de pacientes que se recibe, con mayor frecuencia.

Muy grave Grave Agudo

12-Usted siente que su trabajo lo estresa.

Muy frecuente . Frecuentemente Poco frec

Gracias por su colaboracion.
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CODIFICACION DE VARIABLES Y REFERENCIAS DE TABLA MATRIZ
V: Variable
e: Encuesta

T: Total

A:Sexo
1=Femenino

2=Masculino

B: Edad

1=26-30 afos
2=31-35 afos
3=36-40 afios

4=+ de 40anos

C: Antigliedad laboral en el servicio segun los afos.
1=0-5 afios

2=6-10 afios

3=11-15 afios

4= + de 15 afos
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D: Posee mas de un empleo
1=Si

2=No

E: Nivel de formacion.
1=Licenciado en enfermeria

2=Enfermero profesional

F: Turno que realiza habitualmente
1=Mafnana
2=Tarde

3=Noche

G: En el tltimo periodo UD. ha padecido algunas de las siguientes alteraciones fisicas

relacionadas con su trabajo.
1=HTA

2=Cansancio constante
3=Cefaleas tensionales
4=Contractura cervical

5=Ninguna
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H: Ha manifestado UD. con mayor frecuencia irritabilidad en el &mbito laboral.
1=Muy frecuente
2=Frecuentemente

3=Poco

I: Siente UD. que ante diferentes situaciones criticas, refleja actitudes de ansiedad o

angustia.
1=Muy frecuente
2=Frecuentemente

3=Poco

J: Siente inseguridad para actuar en situaciones complejas y criticas.
1=Muy frecuente
2=Frecuentemente

3=Poco

K: Usted debe tomar una decisién concerniente al paciente cuando el médico no se

encuentra de inmediato disponible.
1=Muy frecuente
2=Frecuentemente

3=Poco
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L: Tiene conflictos con sus compafieros, causados por distintas situaciones.
1=Muy frecuente
2=Frecuentemente

3=Poco

LL: Considera UD. que existe un nivel de conflicto en el ambito laboral.
1=Muy frecuente
2=Frecuentemente

3=Poco

M: Cree que en su servicio existe carencia o mala distribucién del personal.
1=Muy frecuente
2=Frecuentemente

3=Poco

N: Los ruidos constantes son causa de molestia para la concentracion laboral.
1=Muy frecuente
2=Frecuentemente

3=Poco
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O: Hay sobrecarga laboral en su servicio.

1=Muy frecuente
2=Frecuentemente

3=Poco

P: Tipo de pacientes que se recibe.
1=Muy grave
2=CGrave

3=Agudo

Q: UD. siente que su trabajo lo estresa.
1= Muy Frecuente
2= Frecuentemente

3= Poco frecuente
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