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Las &ntoreacstrmlaburﬂmy mimmmmdbi&umﬁ:pﬁmﬁsim de eafermeria de un CTT
pedifitrico en una institucitn sanitaria privada del Uruguay.
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Los factores esiresnges lahﬁm[mymimp&ctumelhienaﬂa:psimﬁsim ds enfermeria de un CT[
Pediftrico eo una instifucidn sanitaria privads del Uruguay.

INTRODUCCION

ferapia intensiva alejado muchas veees de su familia,

La polivalencia y complejidad de las funciones de Ia enfermera, a las que hay
que sumar la eventual sobrecarga de trabajo vy el afiontamiento colidiane de ja
enfermedad y el sufrimiento ajenos, han supuesto que fa enfermeria sez considerada una
de Ias profesiones que ticnen tnayor fadice de estrés laboml,

del corriente afjo, por medio de tres Enstrumentos:; sociodemogréfico y Iaboral, Nursing
Stress Seale y escala de Salud General de Goldberg,

En ¢l presente trabajo se obtuvo que fa caiga de trabajo ¥ lo relacionado al
ambiente psicolégico, coma es tratac con la muerie y el dolor, que implica ¢l
sufrimiento del paciente, fueron factores esiresores para este grupo segln la nursing
stress scalg..

La autopercepeidn del bienestar psicolégico se vie evidenciado o fraves del test
d¢ Goldberg; por agotamicnto, tensidn, esfar peco felices, sentirse iBseguros por las
indicaciones médicas, menor concentracion, etc.

El estrés relacionado con el trabajo aparece como resultado del desequilibrio
mantesidy eptre las demandas que el ejercicio profesional exige v las capacidades de
afrontamiento del trabajedor. Una dofisionte adectarcién entre Ja persona ¥ su trabajo,
los conflictos de rol en el trabajo y Fuera de €, el no tener un aivel razonable de control

La exposicion a estos elementos esiresantes del trabajo determina, segiin como
mviﬁdos,a&mhdosyresuelms,hmmdiﬁdualaleﬁhésquﬁpwdc
manifosiae medisate sintonas psicalégicss, fisicos v conduciuales, que en muchss
masimmpamnmgrave riesgo para la satud
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e

FUNDAMENTACION DEL PROBLEMA

Las personas en sy trabajo buscan satisfacer sug necesidades bialdgicas, de
seguridad, de relacién social, de autoestima y de autorrealizacign,

El estréds de origen ocapaciopal se debe 3 Is interarcion e midtiples factores de
fiesgo ¢ incluye aquelios que provienen deol ambiente fisico, trastornos de Jas funciones
bioldgicas, el contenido Y organizacién del trabajo, y diversos componentes
psicosociales, tanto laborales como exiralaborales. Se dice enfonces que una exposicitn
8l esirds Iaboral crénico ¥ usk expericncia subietive interng QU BETUPR Sentimientos,
cogniciones y actitudes, ¥ {ue tieoe un cariz negativo para el sujeto implicado,
desencadena alteraciones en el bienestar psicofisico,

El estrés laboral que afecta especialmente a los profesionales de 1a salud, que
S0 fedueridos y demandades en sug Personas de un micdo sostenids e mnvolscrante por
los beneficianios directos de =4 Izbor y otrag Instancias, labor impregnada de  ung
motivacidn dirigida al cuidado Y asisfencia de personas, ideales humanisticos que
caracterizan esencialmente sy praxis profesional.

¥arios esiudios ten demostrads gue fas condiciones en que se desempefia vn

El equipo da mmmdnmmMrommumrchudmmml ett et nifig y fa
fa. Pero se debe de refkexionar sohre los integrantes del equipo de satud, sus
Tsgos ¥ estrategias de Droteccion.
El teina fue ahordade para identificar fos estresores laborales en el ambito de 1a
enfermeria pedidtrica de un CH ¥ su impacto en el bicnestar psicofisico para gue el
personal de enfermeria funcione con SU maximo de capacidad Y actiie en forma
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L.03 Buctares estresores Laborales y s impacto en of biensstar paofisicn de eafermedn deun CTI
pediftrico co una instilucion sanitaria privada det Unguay.

cficiente, brindado una atencién integral 8l nsuarip y facilitande g Ja institucidn un
puHo de partida para ef fratamiento del temna. Ya que la institucidén no epenta con
antecedentes previos sobre este tipe de investigacion,

Desde la perspectiva vincular, se habla de la relacidn paciente ¥ ¢f equipo de
salad. Por ejemplo cusnds e recidn nacido 2 £l paciente y ga an CTT aconatal, tedp 3=
complica y adquiere un cardcter especial,

En primer lugar siempre el nacimiento de un nifio si gnifica un cambio
tmportante para la famitia y los padres ep particular. La estructura de la familia se
inodifica. Bs neossasio ejustarse p ooty realided cuando nace i aifls enfeuna o cuando
el nifio enferma. Efaborar un duelo, por la pérdida, entre fo imaginado v ia realidad.

{Entonces cuales son las incidencias sobre el equipe de salud que frata
continuamente a estas familias y a estos niflos? La muerte, la posibilidad de muerte y
tos sentimientos que fmpone {2 gvavedad de un paciente angustia por igual & todos o
profesionales de la salud, pero se niega, se olvida y ha sido inclusg dejado de lado por
mucho tiempo en la formacién académica. Podemos decir {ue nos enconframos en un
periodo de transicién, de cambip de pantas a este respecto, que redunda en mayor
sensitélizacion freme altema.

En lo que atafie una wiidad de cuidados infensives pedidtricos, es un problema
de primer orden por los efectos emocionales y fisicos que provoca en el equipo, efectos
que rara vez son notados y menos reconccidos publicamente, muchas veces
minirizados avnque siempre presentes.

El personal de enfermeria involucrado en urpa unidad de cuidados intensivos,
debe enfrentarse cotidianamente a un monto importante de estrés dada la posibilidad de
muerte o de descompensacion de tos pacientes. En general se suma a la angustia que
estas situaciones provocan la falta de un acceso a recursos que posibiliten un mejor
manejo de la comprension de 10s sentimientos propios y de los familiares, Fsta siluscién
s¢ magnifica ademds porque se irata de equipos que no pueden pratificarse, con la
mgjoria de los pacientes. Cuando estos mojoran son trasladados a ofros seclores del
hospital ¥ en su lugar ingresa un nuevo paciente en estado eritico, Esto dificulia inchiso
que el equipo pueda vatorar los logros alcanzadas ¢nt el momento de analizar tanto fa
tarea diaria come la marcha de planes a fo largo de un periodo.

El estrés en el trabajo son las reaceiones emocionales v fisicas pejudiciales que
s¢ producen en las interaceiones entre e} trabajador y su entorno de trabajo cuando las
demandas del puesto superan Jas capacidades y recursos del trabajador.

“8i s¢ quisiera crear el enforno éplimo para producir esteds, muchos de los
factores que se incluirian serian claramente reconocidos por el pessonal de enfermerda
como gcontecimientos que éste encusalra en su trabajo diario. Fnire ellos pueden
mencionarse un ambiente cerrado, presiones de tiempo, ruido o silencio excesivos,
cambios repentinos de tareas intensas a otras méas ligeras, imposibilidad de subsanar
erroses, vislas y sonidos desagradables, v largas horas de pie”

Algunos de estos senfimientos que cominmente se experimentan son crisis de
ansiedad o pdnico, doleres de cabeza o migrafias, problemas estomacales, problemas de
espalda, aceleracion del ritmo cardiaco, mareos, sudor de manos y sequedad de boca,
Tomando en enenda que Ias principales fuentes de estrés son- fratar con ls muerte ¥ los
moribundos, conflicies con los compafieros incluidos los SUPEIVISOIES y  otros

! Bucsiber R, Ealoqoes s podinria. Aspecéos psicosociakes, | od. Moaleideo; Oficina del Libro AER: 1956,
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mﬁmmmmmhmm?mimmu & & bienestar psiooflsico de enférmeria de un CT[
pedidlrico en una institucién sanitaria privaga del Uniguay.

-.."El trabato asistencial es nn trabajo estresante y todas las disciplinas en ef implicadas
s¢ ven afectadas. Pero algunas caracteristicas del trabajo de enfermeria la hacen de
mayof riesgo. Es el personal de enfermeria quign comparte mas tiempo con el paciente
¥ e deteoming muchas veoes que en ln familia so generen sentimicntos ambivalentes,

comproameters desde fos recursos Husnasies y oiaferiales con os que cuesia, su
sdminisimeion, como Ies patiticas de salud en las que se inscribe™ 2

La enorme resonancia gue tiene fa calidad de interacciones nifio-familia- equipc de
salud es wna de las piezas que encajan en el desarrollo del estyés cromico en

Pprofesionates de 3a satod,
ANTECEDENTES N, ACIONALES

Al indagar en los antecedentes se encoird que han sido desarrolladas
investigaciones en Montevides sobre dicko tema, ent las cnales se abordaban algunos de
los faclores estresantes presenfes en Ia larea diaria ¢n la unidad de CTI y las
magifestacionscs fisicas, psicolégicas ¥ conductuales ded estrés generado £n ¢l persong!
de Enfermeria.

El cstudic “Estrés en Jas licenciadas de Enfermeria del CT.1 del
Hospital de Clinicas” fue realizado por estudiantes del TNDE en el afio 1996, Sus
objetives fuerow: “Identificer los fartores exlresantes que afecian a Ins Hoencindas de
dicho CTI, conocer sp repercusién a nivet biosicosocial y si las Licenciadas realizan
actividades para disminuir e] estrés”.

En sus conclusiones plantean que: “los factores esiresantes identificados 5
relacionan con 1a realizacion de procedimiontos tates coma da reafizacién do aspiracién
de secreciones y con situaciones inherentes a la actividad asistencial, y con ot
sometimiente constante al sufrimiento y mugrte de los pacientes, segiin Ias fespuestss de
Ias entrevistadas™,

‘185 Tepercusiones a nivel bividgico haladss, firzron dolores dseos, muscularss y
cefaleas™
En ¢l dmbito psicolégico se destacsd como habitual la ansiedad.

“Identificazon que Ja mitad del universo en estiddio realiza actividades para
aliviar la tensitn dentro del ambiente taboral y fuera del mismo ta totatidad de fas
Licenciadas en su tiempo libre, opta por dormir”,

Se recogen en el mismo estudi necesidades planteadas por las Licenciadas
como: cambio en ¢l répimen de descanso, mejor remuneracion, mayor nimero de
personal, e incentivos para ef rea de investigacion y capacitacion, ¥ a su vez plantean
que estos podrian tener una repercusibn indirecta epmo factores estresantes™.

* Coprrrta B 11 Sindroene de Busnont o Dosgaste o boa Equipos Asistensisles. En: liboo do Pexonains: KT Jomedas de
Ftomlorciog oo Enfemeris, Mreatevides; Coniro do Medicina v Rapecialidades, Uraguoy; 2005,
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Las factares estresores labomles y s impacto en el bienestar psicofialen de enfermeria de un CTI
pedidtrico en una inshiucidn sanilarig privada del Unugugy.,

Ep ¢l trabajo monogrifico; “Manifestaciones Psicalbgicas provocadas por
¢ estrés en ¢l personsl de enfermeria de lns servicios de reonatoivgia del Huospital
de las Fuerzas Armadas y el Hospital de Clinicas Dr. Manuel Quintela,?
investigacion cuantitativa con disefip descriptive y prospectivo ¥ de corte transversal.
Idagmnalﬁssigaiem{:}m!mmeszqﬁel Personal gue trakaia en £sta Area s on sy
totalidad del sexo femenino, con una edad promedio de 33 aftos y mayoritariamente
(56,3%) tiene multiempleo.

Lo aspectos que pueden alterar la salud psiquica, constituyéndose como
factores de tiespo son los sipuientes: condiciones de salud del wsuario, sienda lny
técnicas de reanimacidn cardiorespiratoria una de fas situaciones constderadas mas
Csiresanées para el personal de estes servicios; carenicia de RRHH y RRMM
repercatiendo directamente en Ja calidad de asistencia brindada; en su mayoria (68,7%)
€] personal oo recibe oriemtacidn previa af fngreso al servicis generando estrés,
imsegonidad, déficit de conocimientos ¥ de téenicas cspecificas en ef drea.. . Las
persoiis que bienen menos de un afo de antighedad en el servicio, el 100% 4)
presentan manifestaciones psicol6gicas del estiés._ .. De los fimcionarios que tienen
mis de 3 afios de amiguedad en el servicio se considera al 100% (22 fan.), de estos el
34.5% refiere prosentar !as manifestaciones peicolbgicas consideradas para este
estudio... indicindonos que el trabajar menos de un afio o mds de 5 actuada
negativamente on el personal.. En cuanto a las Personas que se inician en la
especialidad seria imporianie considerara s participacion en grupos de autoayudzx
guiados por wn peictloge capacitado en el tema. Seria conveniente considerar que ¢l
personal con mds dc 5 afios de antigiiedad rotara a ofras areas deniro de la institucién
sanitaria, asi como también recurrir a Ia préctica de téepicas de relajacion y
autecontrol... ...

En..."Manifestaciones Psicosombticas en el personal de enfermeria
profesional y auxiliar del C.T.1 del Centro Nacional de Quemados, en el Hospital
de Clinicas Dr, Manuel Quintela,’ en el mismao se prescittd la incidencia de mayor a la
menor de dichas afectaciones psicosométicas; dolor de cuetlo, malestar gastreintestinal,
apsiedad, cofalea, nmitabilidad, falta de concentracion, disfuncion sexuzl, insomnio,
indiferencia, déficit en fas defensas, hipertension arterial, fatiga y depresidn,”

ANTECEDENTES INTERNACIONALES

“En cuante a datos y cifras sobre la tensién en el trabajo, represenia en el
mercpdo taborel de América def Norte un Lasto anual de 200 & 300 mil millopes de
délares. La tensitn taboral es parte del 603l 90 % de fos problemas médicos,

Los trabajadores que dicen sufrir fuerte estrés laboral tenen un 30 % mds de
posibilidades de sufrir accidentes laborales, que los trabajadores sujetos a estrés bajo.

I ncmio A, Benitez M, Mpuﬁ.hﬁ:h”,P&uC,M&uifmﬁmmhohgiﬁspmwm&spordﬁtkmelpmsmnldc
oalicraryia A s servicios de nemtologia d0l 1faspdal de fas Foorzas frmadss ¥ ©f Fiongpaial dc i fnicas {3, Manudd Chrdeiy

* Camed P Covrma €, Mederos 5, Otera A Manifestaciones Picosomdlicay en el personal de enfetmenia profesional y aodliar del
T & Captro Macioval de Quemados del Hospital de; Clinzeas Dy, Mames? Quirdcls [esis dectoral]. Moalevidoa: Bibliotera del
ot Macaaral i Enfermcria, Universidad de T Repiiblics Oricrtel del Unuguay; 2002,
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Laos factores estresores labotales ¥ s impacto en el bienestar psicofiaico ds enfermeria de un CTT

Ppedibitrico en vwna institucion sanitaria privada del Uruguay.

En la Unidn Europea en 1986, ol 2B% de Jas trabajadores comunicaron
problemas de salud relacionados con el estrés en el trabajo (esto supone unos 41
mitfones de trabajadores en la Unién Europen)™.

En un estudio® realizado a “201 profesionales de enfermeria; 103 licenciadas ¥
98 auitizres de un Hospital generst pablico de la ciudad de Valencia, con el ohjetive de
anatizar los factores causales det esiies en el trabgjo, y scgim sus caracleristicas
sociedemogrificas y profesionales, ¥ su influencia en el bienestar psicoldgico. En lo
referente a las caracteristicas sociodemograficas y profesionales del personal estudiade
podernos destacer que apraximadamente o1 30% Hene una oded entee 36 y 43 affos, en of
63,2% de los casos viven en par¢ja (casada o en union cstable). Con una media de 16,8
affos de antigiedsd profesional. Por el contrario la antigitedad en el servicio es
relativamente baja, situindose en o] 42,8% ¢n los casos entye 0 ¥ 3 afos con nna media
de 3,8 aftos. La mayoria tiene un contrato §5j0 (75,56} ¥ trabajan en turnos rotatorios,

--Los esfresores més frecucates percibidos por el personal son factores
relzcionados con ta carga de trabajo, fa muerte ¥ el sufiimiento def peciente, destacando
en primer lugar la falta de personal para cubrir adecuadamente el servicip,

-.No se evidentia wna asociacitn estadisticamente  signititativa entre o
biepestar psicoldgico  del personal y sus  caracteristicas sociodemogrificas y
profesionales. Por ¢l contrario ea Ig que respecia de In asociacién entre estresores
laborakes y el bienestar psicolégico del personal (estudio de casos y controles) la
puniyacion de fa escaia de medida HNursing Stress Scafe,” fue superior “en los casos
probables™ de distzés psicolégice, con una media de 42,40 frente a los no casos. "

* Comits Intermaciona e Enfenncris fsede Webl. Ginelaa: Conscfo Intermacions! de Enfarneria: 2006 Iacceso 16 da Moviembve do
8], T AR sty 22 m\ésmdﬂ'ahisyhmwmmhﬁ}dﬂﬂﬁjﬁxﬁhiﬁu},wm;
tetpedfion chfapanich him

¢ Escriba Aguir V., Més Pons, B Cérdenas Eehegaray. M., Burgucte Hamnos I, Fernundez Sanches ., Estresores Lahorles ¥
Ricoestar Psicolégico. Impacto on la Eafarmetia Hospitalsria, Revist ROL B (Bspuia), 200 23 (7.8): 506-511.

? bks Bons B, Fsoeibet Aguir V. Vertitn Casteltens d In Btcala “The Mursing Sirces Seale™, Prosssa de sdsptasiin
Irwmoaiineal Hesta Espodicla de Sahad Pty {Lapafin). 1028: 92: 529538,
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Las fuctores estresores [aborales y su impastn en el Menestar paicofisica de enfermeria de un CTT
pedidtrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

OBJETIVOS

GENERAL

Determinar los estresores laborales y su impacto en el bienestar psicofisico del
Personal de enfermeria (licenciado y auxiliar) de un CTI pediditico, en una institucidn
privada de Montevideo.

ESPECIFICOS

» Caracterizar a la poblacién estudio como: Profesién {amxitiar o enfermera), afios
de antighedad cn la profesitn, antigiicdad en cl servicio, turno de trabajo, tipo
de conirato. Edad, sexo, hijos, estado civil, multiempleo en cnfermera,
capacitacién de enfermeria en paciente critico pedidtrico, incentivo, actividades
recreativas y alteraciones fisicas o psiquicas,

» ldentificar Jos factores facilitadores del estrés laboral en el personal de
enfermeria del CTT pedigtrico.

» Determinar el impacto de fos estresores laborales en e bienestar psicofisico en e!
personal de enfermeria del CT1 pediatrico.

it
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Los (actares estreseres taborales y su imgacto en of bienesiar paieoflsico de eafermera de un CTT
pediélrico en uma institucién sanitaria privada del Unuguay.

MARCO TEORICO

En el momento de dicha investigacién no se podria elegir un solo modefo de
Enfermeria pues depende de 1a filosofia, organizacion y modelo de practica;
fundamentindose et grupo invest igador en varios modelos de Enfermeria con los coales
trabajar conjuntamente,

Los modelos de Enfermeria primazios hablan de la Enfermeria como un hacet,
actualmente se describe como autonomia profasional,

La Enfermeria profesionat realiza un diagndstico propio de enfermerla y
tesuelve los problemas dentro de su 4rez de competencia que es especifica e
independiente, ademés de actuar en cooperacitn con los demés integrantes del equipo
de salud.

La Enfermerfa se Ia define desde muchas dpticas como interaccién humana,
como transformadores de encrgla, como disciplina practica, y no se llegd al consenso en
cuznto 3 una definicién que agrupara todos los caracteres de su esencia, Bsencia quo
vincula factores de biolagicos, psicologicos, culturales, Scondmicos, politicos, saciales
Y pessonales en los cuales se contemple ademds de las necesidades humanas del
profesional y la refacion con las normas institucionales; por lo tanto se hablara ¥ como
Levine Io planicara, Enfermeria como individuo, persona que inferactiin con el medio
EXIeTNO ¢ inferno y quke responde 2 los cambios mediante Ia adaptacion.

Sor Calista Roy considera que el individuo es un ser biofisico en una constante
inferaccién con el medio ambiente que esta cambiando continuamente. Podemos definir
citonces a la cofermera como un campo de encrgia oo infesaccidn con ¢l medio
ambiento y la sociedad, esté puede ser modificable, interactuar con ofros campos y de
esta forma lograr satisfaccion y productividad laboral

Herberg dice que los individuos que frabzjan estin motivados por dos tipos de
megcesidades, ynes gsacisdas con les condiciones de frzbyie {gua Hamo faptores de
seguridad) v ofras asociadas con ¢} propia trabajo (que Hamo factores de iotivacion).
Los factores de seguridad son: sueldo, condiciones de trabajo, calidad de supervision, la
seguridad en €l trabajo, y las normas de Iz institucicn,

Ls OMS define Satud Meatal como "l oquitibria priquico, bienestar personal y
la participacion det individuo en los chjetivos comunitarios *.y s / Departamento de
Salud y Servicie Humanos de EEUJU, por su parte, al definir fa salud mental hace
hincapié en "la eapacidad que tiene el individuo para superar las dificultades diarias v
fas divessas clases de imtersecion social, sin suffir disfimeisa COgT0sCitiva, emocional,
ni conductual™,

La satisfaccién laboral de una persona esta relacionada con 1z cantidad de
antopomia, responsabilidad, reconocimientos ¥ logros consegnidos cn el lugar de
Trabajo.

Segim Katz y Van Maanen la satisfaceion en el trabajo se deriva en tres factores

diferentes: caracterlsticas del trabajo, confexto infernacional en el que el trabajo debe
ser realizado, ¥ pofmas de la institucién que afectan al trabajador.
La poiivalencia y compicjidad de fas funciones de Ia enfermera, a fas que hay que sumar
hwantm]sobtwugadembajoyeiafmnmmimmwﬁdﬁmdela enfermedad v el
m&imimajenos,hanmpumaqmlaenfemwﬁaseamnsidﬂadaumdelas
profesiones que tienen un mayor indice de estrés Jaboral, '

-..Coma mediador entre Tos procesos sociales y hioldgicos podemos sefialar el
papeiddpmmd:habajo,ﬂegfmhhmesclmmedianﬂae}maldhﬂmbmmﬁa
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Los fectoves esircsores iabomles v su impacto en &l bienestar psicofisico de enfermeria de un CIT
pediftrico en una institucién sanitaria privada del Uruguay.

i coplacte con Ia natursleza transformindols ¥ lransformandose a si mismo. No se
puede conocer nada si pe es por medio de sg propia transformacién. E) irabajo es un
proceso que involucra a fa persona en su totalidad. En este proceso se produce el propio
trabajador, ya que no solamente produce bienes materiales, culturales o Servicios. ,.

psicosociales como: identidad, pertenencia, creafividad, productividad, superacion,
participacion, con procesos de comunicacifn e integracién. Constituye un alivio a
fdltiples ansiodades relacionados con ia independencia y In libertad,

Es un factor importantisimo de integracidn social y segin Freud “instrumento dg
equilibrio y regutacién de la personalidad”,

Ademds de generador de ciugdadania, lo cual le confiere a Ia insercign laborat un
pape] fundamental en fos procesos de inclusidn-exclusisn social.

El trabajo come proceso vital es un factor condicionante y determinante de ia
salud mentzl de las personmas. Asi como puede promover la safisfaccion de las
necesidades antes mencionadas, puede constituirse en fuente permanente de conflictos ¥
ansiedades o rosueitas, dependiendo de fus vondiciones materiades, ambidntates Y
humanas en que se desemvuelve ¥ aun dependiendo de Ia natoraleza de} trabajo mismo,
Considerando que enfetmeria desarrolla un trabajo institucionalizado, citamos a Bleger
quien afirma que “toda institucién es el medio por ¢l cual los seres humanos pueden
€NrIqUEcETse, erpobrecerss, o vaciarse ¥ que fo que cominmente se flama adaptacién es
en rexlidad sometimiento a fa alineacidn Y estefeotipia institucional”, dicho de oiro
mwodo, a la anulacién de 1a ansiedad ¥ sus efectos madurativos.

Las instituciones sociales constituyen en si mismas medios de defensa contea Ia
anstedad, si proporcionan un marco de proteccidn y reaseguro contea Ia msuficiencia,
incompletud e indefensitm esencinl det hombre pata la canalizacién de ansicdades de
superacién. Pero también son fuente de conflicto permanenie al estar integradas por
personas con intereses, necesidedes ¥ expectativas diferentes.

Se considera a Bleger otva vez para decir: “c] mayor grado de dinamica de una
insfrtucidn o un grupe no estd dado por lz auscncia de conflictos ¥ en consecuencia, de
Ia ansiedad de sus miembros, sino por 12 probabilidad de explicitarlos, mangjarlos y
rcsolverlos dertro del marco prupal e institucional”, “la patologia de! conflicto se
refaciona mds que con Ja existencia del conflicte misme, con Ja ausencie de resortes
necesarios pama develartos, dinamizarlos y resolverlos”™. ..

---La carga laboral se define como los clementos del proceso laboral que
interactian dindmicamente entre sf y cont el cuerpo del  trabajador, produciendn
cambios en los procesos biopsiquices que s¢ manifiestar como desgaste, entendiendo
como pérdida de capacidades biopsiquicas, potenciales o efectivas. Fslas Cargas asumen
sut verdadero significado en el contexto dindmico global det proceso laboral. Las cargas
5¢ agrupan en: las gue tiepen malenialidad extema al cuerpo (fisica, quimica, biologica y
meckitica) y fas que adquieren materialidad a través del cuerpa (fisiologico y pslquice).

...Las condiciones de trabajo de un personal en contacto permanente, o por
largos periodos , soportando ¢! sufrimiento » 12 enfermedad, 1a muerte: con personas,
familias, grupos que le piden atencion, escucha, disponibilided: convierte a eafermeria
en wna poblacidn de riesso en su salud mental, . desde el purdo de vista psicoldgico,
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Los factares estresores laborates y su impacto ea el biesestar psicofisica de enfermesia de un CTT
pedittico en una institucién sanitara privada del Uryguay.

El estrés relacionado con el trabajo aparcoe comp resulladp del desequilibrio
mantenido entre las demandas que el ejercicio profesional exige y las capacidades de
afrontzmiento del trabajador. Una deficiente adecuacién enfre la persona ¥ su frabajo,
los conflictos de rol en el trabajo y fuera de €1, y ¢l no tener un nivel mzanable de
control sebre pucstro propio mbajo ¥ auesies propia vida, nos puede levar a un estade
de estrés caracterizade por altes niveles de excitacibn y angustia, y Ja sensacién de no
poder afrontar !a situacién,

La exposicitn a estos elementos estresantes del trabajo determinan, segin como
seat vividos, afromtades v resuclies, fa respucsta individust de estds que pueds
manifesiarse mediante sintomas psicolopicos, fisicos y conductuales, que e muchss
QCasiones comporian un grave riesgo para salud. . El trabajador estresado tiene mayor
dificultad pam tomar decisiones adecuadas, sufre pérdidas de memoria y falta de
concentrackin, disminuyends tambidn sy capacidad de andfisis,

La legislacidn acepta la refacion entro agentes fisicos, guimicos y bialdgicos
como factores de riesgo v productores de enfermedades ocupacionales, hay todavia
resistencia a aceptar, en casi todos log paises, de estas otras condicionantes como factor
worbigeno, segin planiea Pitta. Serfa importande fa posibilidad de comsiderar af estris
como accikdente Iaboral,

Alguna legislacion como la espafiola no lo contempla como tal, pero en los
bitimos aiios algunos tribunales superiozres de diferentes comunidades auténomas vel
propeo tribunal supremo han dictado senfencias en fas que se reconoce que ¢l Sindropg
de Barn- out, causade por el estiés en el trabajo, es accidente labomal.

Esto no significa considerar a priori al trabajo como fuente de sufrimiento, Al
COmMrang, cs a través de ¢!, que la persona se constiluye como sujeto, afirmando su
identidad, su reconocimiento v valaracidn sacial Es por lo tanto un factor estructurante,
profecior en relacion con e} equilibrio pstquico de las personas, Como lo concepiualiza
Betbars, frecuentementz las relaciones de trabajo en el interior de las Organizaciones,
despogan al irabajador de su subjetividad, oxcluyendo al sujeto ¥ lo transforma en una
victima del mismo,

En esa confrontacidn individuo-trabajo, que pasa ademés por lo colectivo, se
construyen estrategias defensivas, que dependersn del tipo de trabajo, de que presiones
0 cXigenvias posean.

En este inferjuego dialéctico, de organizacibn y condiciones del trzbajo, de
aspectos  vinculares  esenciales, de construccidn de subjetividad, de procesos
generadores de salud-enfermedad, de identidad, interdependencia ¥ sinpularidad, de
dimensidn cultural y de construceign social, de relaciones de poder, en marcos
istitucionales que constityen escenarios tdealdgicos, con politicas que se efectivizan a
travis de un trabajo profesional de précticas y saberes, es el dmbito complejo donde
enfermeria cuida, Pero es justamente este cuidar, especificamente su contenido, que
crecmos adquicre relevancia principal como factor estrucluzante ¥ condicionante del
proceso Iaboral de enfermerfa profesional. Para considerasio wm factor de Hesgo en su
salud mental, pero con la potencialidad de transformarse, dada su dialéctica esencia, en
capacidad y fortalezas, precisamente por la singularidad que posee,®

‘ms_m.&hmm&mwcmmmﬁw ¥ Bspermmzas: T et Momtevideo: Oficite del Libro
FEIMUR; 2005.
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Log fhctnres esiresores laborales y su impacta en of bienestar psicofisies da enfermecia de un CTT
pediatrico en una institucién sanitaria privads del Uruguay.

El estids lzhosal puede desencadenar militiples problemas en of ambito juridicn,
¥ siendo la enfermerfa una de les profesiones en ln qie se demuestra mayores niveles de
estrés, es fundamental adentrarse en esta cuestion.

Acepfamos que ESTRES es: “La respuesta fisiolégica, psicoldgicz y conductual
de un individoo gue inteats sdapiarse ¥ ajustasse a presiones infernay ¥ externas”. In
suceso, sruacién, persona, u objeto puede percibitse como esiresante ¢ indneir la

reaccidn de estrés. Los esiresores pueden ser de natwalezas muy diversas, que varfa
desde fuentes psicosociales o conduotuales, como frusteacién, ansiedad y sobrecarga,
hasta fuentes bioscolbgicas v Hsieas cotne euida, de contrrminecién atmosférica y la
temperatura,

La expectacidn y la imaginacion también pueden actuar como estresantes. El
estrs 3 2l resultado ds I adaptacion de nusstm DIPARISIRO ¥ ouestra mente 2l cambio,
lo que exige un esfuerzo fisico, psicologico y emocional. La respuesta ded organismo al
estrés fue descrita por Selye que formulé sy “respucsia general de adaptacidn al sslids
“que incluye varias ctapas: alarma o vigilancia general que i se mantiena da pasé a una
<tepa de adaptecién ¢ resistencin que comporir un sjuste det metabolismo. Como 1
coergia de adaptacifn ¢s limitada, si el estrés continuo, ¢l GIpANISO entra en una fse
de agotamiento. El estrés es un proceso complejo de interrelacion entre 1a mente y el
cuerpo. La informacién del entorno se trasmite por dos vias bisicas:

- Una via subconsciente: of sistems mervioso autétioms, que comprende reffejos
fisicos y emocionales que prepasan al Cuerpo para una aceidn, poniendo al
OgRnismo en un estado de alerta a través de fa amigdata, hipotalamo, Sistema
Nerviose Antdnomo hipdfisis y suprarrenal.

= Uns via consiente ¥ volumtaria goe permite 1a percepeitn evaluacion v 1a loma de
decisiones.

Hay que sefialar por tanto que el estrds es algo subjetivo v personal. El modo en que
percibimos un suceso depende de Ia concepcidn que tenemos de nosotros mismos, de Ia
Tuerza del yo, dei sistema de valores e incluso de la herencia. La misma situacién puede
sef percibida de manerz totalmente distinta por dos individues distintos, ® en momentos
diferentes, segin ¢l estado fisico ¥ anfmico en que nos encontremos .Un cierto grado de
estrés 0 excitacién es esencial para nuestra salud y rendimiento. El aburrimiento y la
falta de estimulo pueden perjudicar nuesta salud Al aumentar et eatrés mejoran Ips
mveles de satad y rendimicnto, pero no to hacen de forma tndefinida, pees comienzan a
dismimir una vez superado un punto critico.

Se consideran varias fucntes generadoras de estrés:

- El estrés de 1a adaptacién: enfrentarse at cambio, Depende de ta intensidad y
frecuencia del cambio y de nuestra capacidad de adaptacion.
- Frustracion: impedimento de consaguir lo gue se desea.
-~ Sobrecarga o estimulacion excesiva: esthn sometidas 5 mas exigencias de Tas gue
podeinos satisfacer,
_ Utgencias de tiempo.
_ Responsabilidad excesiva.
_ Falta de apaya
. Expectativas excesivas de nosotros mismos o del entorno.
- Estrés de privacién: aburrimiento, sofedad, privacion emocional, tareas mondtonas
0 raiterativas.
= Aufo percepeion: La baja awtoestima, inseguridad.
- Cenducta y personalidad: La personalidad tipo A,
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Loz Bictares esiresntes laborales y su impacto ea el bienestar psicafisica de enfarmenia dews CTT
pedifirico cn waa institucion sanitaria privada del Uruguay.

esties, es fundamental adentrarse en esta cuesiidn

Accptamos que ESTRES es: “La respuesta fisiologica, psicoldgica y conductual
de un individuo gus intenta adaptarse y ajustarss 2 prosiones infernas ¥ extemnas”. Bn
SHCESO, situactOn, persona, u objeto puede percibirse como estesante e inducir la
reaccién de esirés. Los estresores pueden ser de naturalezas nmuy diversas, que varia
desde fuentes psicosociales o conductuales, como frustracin, ansiedad ¥ sobrecarga,
hastn fuerdes hioacoldgicrs y fisicas como ol mide, le contaminacidn atmoslérics y la
temperatura.

La expectacin y la imaginacidn tarnbién pueden actuar como estresantes. El
=3irds &s ol resultado de Iy adaptacitn de puestro DIpARISMO ¥ Nesim mente al cambig,
1o que exige un esfuergo fisico, psicolbgice y emocional. La respriesta del organismo al
estrés fue descrita por Selye que formuld su “respuesta general de adaplacion al estrés
“que incluye varias etapas: alarma o vigilancia general que si se manfiene da pasd & una
clapa de rdaptacién o resistencia que coitperta un ajuste del metmbolisme. Como I
energia de adaptacidn cs timitada, si ¢l estrés continuo, ¢l organismo eatra en una fase
de agotamiento. Bl esinds es un Proceso complejo de interrelacion eatre la mente ¥ <l
cuerpo. La informacidn del entorno se trasmite por dos vias bisicas:

- Una via subconsclente: ef sistensa mervioso autdnome, gue comprende reflejos
fisicos ¥y emocionales que preparan al cuerpo para una accidn, poaiendg al
organismo ¢n un estado de aferta a iravés de Ia amigdala, hipol#lamo, Sistema
Nerviose Autdnomo hipifisis y suprarrenal,

- Una via consienie y voluntaria (ue permite ia petcopritn evalnacion v ta toma de
decisiones.

Hay que sefialar por tanto que el esteds es algo subjetivo y persenal. Bl modo en que
percibimos un suceso depende de In CONnCepeton que tenemos de nosotros mismos, de la
fuerza def yo, def sistema de valores e incluso de ia herencia. La misma situacidn puede
ser percibida de maners toialmente distinta porF dos individuos distintos, e en momentos
difcrentes, segin el estado fisico ¥ animico en que nos encontremos .Un cjerto grado de
estrés o excitacion es esencial Para nuestra satud y rendimiento. El aburrimienta vla
falla de estimule pueden perjudicar nuestra safud, Al aumentar el estrds mcjaran los
niveles de salud y rendimiento, pero no 1o hacen de formna indefinida, pres comicnzan a
disminuir una vez superado un punto eritico.

Sc¢ consideran vadas fuentes generadoras de gslrés;

- El estrés de la adaptacién: enfientarse al cambio. Depende de la intensidad ¥
frecuencia del cambio y de nuestra capacidad de adapiacion.
- Frustracién: impedimento de conseguir fo que se desea.
- Sobrecarga o estimulacidn excesiva: estin semelidas a mis exigencias de las que
podemos satisfacer.
__ Urgencias de tiempo.
_ Responsabilidad excesiva.
_ Falta de apoye.
_ Expectativas excesivas de nosoiros mismos o def entoimo.
- Estiés de privacidn: aburrimiento, soledad, privacidén emocional, tareas mondtonas
© rerterativas. :
- Amp percepcion: La baja aEoestima, insegaidad
- Conducia y personalidad- La personalidad tipo A
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Los factores estiesores laborales ¥ su impacta e el bienestar paicofisica de enfermeria de un CT1
pedidtrico en una institucién sanitaria privadz del Uruguay.

_ {izan afan de Jogro,
_ Compromtise en miltiples funciones,
_ Fuerte impulso competitivo,
_ Congiencia permanente del tiem Do,
_ Grn pecesidad de peeonocimisnte.
- Personalidad agresiva y hostil.
- Ansiedad: es causa y sintoma de estrés,
- Falta de control: Tres tipos de Personas mas propensos:
_ Profesianales on Bajos niveles de conteal y minie tome de docisiones
(sburrimicnto y sensacion de impotencia).
_ Trabajo con alia responsabilidad, pero con nivel bajo de control.
_. Los que tienen gran necesidad de controlarse a si mismo v al ertorno
{personatidad tips A}

Las consecuencias del estrés son:

- Enfermedades cardiovascufares: cardiepatia isguémica, RHTA, arteriosclerosis,
Sobre odo estres de tipo laboral ¥ sobre todo en ta persomatitad tipo A.

~ Enfermedades metabélicas: obesidad {comer en exceso de forma desequilibrada y
falta de ejercicio), diabetes (aumento de glucemia y 13 adrenalina anfagonizan a la
insulina).

- Afeceiones cutincas: of 40 % de fus enfermedades de a piet esidn asociadas ai
estrés, bien coma factor causal directo o coms factor agravante.

- Ulcera péptica, conexion compleja pero indndable.

- El estrés deprime el sistema imnunitario lo cual explics los efectos del estrés sobre
la gran diversidad de afecciones que van desde ¢] resfriado comiin hasta el eancer.

-~ Trastornos mentates: ¢l mas frecuente la depresion, tambiée insomnio, abuso de
alcohol, tabaco y medicamentos, cefaleas, lumbalgias, disfunciones sexuales, E]
estrés pueds complicar o agravar la evolucidn de los trastornos sicoticos.

- Fatign mental y fisica; El estrés es un Tecurso motivador en niveles apropiados, pero
superados dichos niveles origina incficacia, baja productividad ¥ deterioro de las
relaciones humanas. La fatiga mental hace necesarios mas esfherzos para obfener el
mismo rendimiento, con lo que consumimos un grado adm mayor de nuestros
recursos fisicos. Esio da por resultado una fatiga fisica. Los efectos sindrgicos de Ia
fatiga mental y fisica producen mds estrés, formando asi un circulo vicioso, que si
no 32 rompe, puede flegar a una situacién en Ja que ¢l individuo se “QUEMA “ES
DECIR SE AGOTA FISICA Y MENTALMENTE.
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Los fiictores esttesares laberates v su inpacio en el bicaester psicoflsico de eafeemeria de un CTI
pedifirico en una institucién samitaria privada del Lruguay.

La snvestigacion: “Factores de ricsgo en salud mental laboral en enfemmeria
profesional”, realizada en Uruguay en el aflo 1993 por un equipe decente pertenecientes
al Departamento de Enfermerfa en Salud Mental de! Instituto Nacional de Enfermeria,
enrarcado en el “Taller- Foro I La salud del trabajador de Salud. La sifuacion de
Enfermeria desds la coadicidn de géaeee.” Desarrolladn en 2! libeo “Entre Sufrimientos
y Gratificaciones™, arrojo Ios siguientes datos:

“Sobre las condiciones y medio ambiente de trabajo (CYMAT) en enfermeria, s
dedtacan las timiantan atanstae:

2) Como trabajadores de la safud v predominantemente insertas en instituciones de

scgundo y fercer nivel, las enfermeras profesionales reproducen el modelo

médico hegemdnico imperante
E8Y Feomrvantaniin fa fon ey huhvun :emmzfﬂ 44-: J-ﬂ: J\fﬂ!nmm cabea o

A A IR AWLLLLEWAILIAL i mme PrA e R e mmeampiry P nminRIaE ww A mrmarmergmawar Marsatw s

psicologico ¥ to sociocultural, centrado enta eufermedact
¢) Tendencia al individualismo, cn el marco de una estructura jerdrquica,
autoritaria, rigida, sin participacion ni autogestion, obstaculizando el desamollo

o 1L - WRGUR. R DR 3 B
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d) El desempedio profesional, predominantemente centrado en la atencion de
usuarios crifices, que hace que ¢l trabajo de enfermeria se centre en el eje
enfermedad —muerte, es gencrador de ansiedad, con sus consecuenﬁ
icCainsinos de defensa, a ravés de fas rutinas de las tareas, exceso de coniro
y complejos niveles para la toma de decisiones.

¢) Alto grado de sufrimiento en el frabajo por exigencia de asumir un rol que va
més alld de sus competencias dentro de las instiluciones, inmersas en un
vonicxio Iaboral complejo y cambianie, con exposicidn permanenie y eswdo de
vithnerabilidad n agentes fisicos, biokbgicos, quimicos y psicosociales.

f} Profesidn inmersa en una compleja ved de relaciones; con sus partes en diferentes
niveles jerdrquicos, con los auxiliares de enformeria, con otros profesionales que
LELISTAN TE1acIONes d¢ CoNtICTo, INTa € SNISrgrupales.

Dificultades de comunicacion para tratar conflictos cotidianos def trabajo.

2} Tendencia a disocier teoria de préictica, que se evidencia entre un corde entre la
formacidn y ¢l ejercicio profesional.

h} En la ergamzacion del frabato: talta de recursos, spbrecarga boraria y de tareas,
frecuente rotacidn de turnos y servicios, dificultad en oblener dias de descanso,
de estudio y de acceder a eventos cientificos y de capacitacién, fo cual
contribuye 4 la insatisfaccidn laboral,

i) Tendencia 8 la no participacion sindical.

)} El predominio del género femenino promueve [a tendencia a reproducir en los
vinculos laborales los roles asignados celturalmente at género.

k) Descuide de s propia salud. Escasa conciencia de los rieszos del proceso del
trabajo y la falta de proteccitn, asi como de las leyes laborales. Tendencia a la
automedicacion y empobrecimiento en el uso del tiempo libre, ocio y recreacidn.
Se concluye que las caracteristicas de las CYMAT en enfentneria contribuyen a

perfurbar el biorritmo y la celided de vida personal, familiar y socigl.

ia tendencia 4 uwh comportamiento estercotipado, ef modelo de organizacion

autoritario, empobrecedor, més reproductor que iransfonmador, tienen como

consecuencia el desgaste o el burn-omt, lo que se ve agravado en organizaciones con
novmias rigidas en las relaciones de irabajo.” :
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Lo factores estresores laborales y su impacto ea el biensstar psicofisico de enformeria de vn CTE
pediétrico en una instileeidn sanitaria privada del Uruguay.

Alma Carsseo one plantea entonces que de “de los patranes del proceso salud-
enfermedad de Ia fuerza de trabajo del 4rea de salud, que como decimos estin
principaimente determinados por el estrés que se produce en el proceso de trabajo,
con los efectos que implican la privatizacién, la pauperizacién intelectual, el
individuglismo,™
Crecienie mafestar cuerpo — personza de 1z fizerza laboral._
Padecimientos que recaen en los insatisfactorios resultados del proceso de trabajo y
en la calidad de vida del trabajador, que obstaculizan la constuccion del
coneciionta & padir de la praxds, que ciwiguece In vids Inbowt do! tmbsjedar oo
visibilidad cientifica v humang del colective®,

Segim Fassler C.; al estudiar los factores de riesgo para la salud mental de las
mujeres encontré que las siguicntes situaciones aumentan la posibilidad de
eafermar:

« Llaedad Lagconsultas psiquiatritas de las mujeres aumentan con la edad
y fa mayor cantidad de consultas se encuentran entre los 40 y 60 afios.
» Estado Civil. El matrimonio se presenta como factor de riesgo para las
myjeres y vomg Tactor de proteveion para fos hombres.
+ Sitwaciones de duelo. La pérdida de un famitiar cercano, especiaimente si
fa pérdida es de un hijo o de la madre.
* Nomero de hijos ¥ edades de estos. Tres ¢ mds nifios pequefios en casa
aumentan 1as probabslidades de enfenmar mentzlmente en ta mujer,
* Fendmenos de violencia doméstica. La depresion, la confusion y Ia
angustia son sintomas habituales en las mujeres maltratadas.
¢ El trabajo de dueffa de casa. La depresion se instala mds frecaentemente
en mujeres cuyo rol fundamental es el de ama de casa.
Proble jornada de trabajo.
Carencia o dificnlades en la comunicacién ¢on ef compafiero.
Auascncia o debilided do una rod social o lebara! 4o apayo.
Por et contrario, hay factores que funcionan como elementa de proteccion o contencidn
entre los que destaca:
a} Redes de apoyo estrechas (amigos, vecino, familiares).
5} Insorciun faboral sratiScante.
¢) Comunicacidn intima con ¢l compaiiero.
d) Recursos econ6micos propios y aulonomin en el mangjo del
dinero. _ _
¢y Disiribucion s oqailaiiva o taaces domdsticas.

;Qué causa el estrés en el trabajo?

« ias condiciones laborales: fos turnos y el trabajo en fines de semana, fa
remungracidn inadecuada, los horarios de trabajo, €l conficto, la discriminacion,
el peligro en ¢l entorno laboral.

» Las relaciones en cl trabajo: ka calidad de 1as relaciones con los compafieros,
subordinados o supervisores.

= El conflicte y 1a ambipfledad de Tas funciones: Tos roles, funciones, expeciativas
y deberes mal definidos.

+ La estructura y ¢l ambiente de la organizacién: la politica v Ia practica de la
camunicacién, los cambios importantes en el lugar de frahajo, la cultura de la
organizacitn, la falta de participacidn en la adopecién de decisiones.
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* 13 spperposicida rabwio - familia: exigencias de tempo ¥ expectafivag

conbrapuestas,

= Desarollo_de 1a carera profesional: infrantilizacién de Jas capacidades o
imposibilidad de legar al potencial pleno, cambiar a una posicién mal adaptada
& las capacidades e infereses da ls peripna, expecttivas laharales imprecisas,
tnscguridad en el puesto de trabajo y falta de oporiunidades para aprender y
avanzar.

« Naturaleza del puesto de trabajo: 1z cantidad de empuje fisico y emocional que

o procies, Ie sarge wof riemg de teaheia

Por lo expuesto anteriormente se tomaran en cuenta conceptos inherentes al tipo
y lugar de trabajo de nuestro sujeto de estudio, como ser que es un Centro de
Tratanvients Intansive, Equips de Sald da e O F 1, ¥ persond de enfenueds dot
C.T.L Un centro de iratamiento intensivo es un sistema de asistencia clinica que se
desarrolla para la atencion de aquellos enfermos en los que existe o puede existir de
manera imminente un compromiso severo de sus funciones vitales, consiste en la
vigitantia do dichus funtincs, ierpreiscion de fas aticracivnes v on tas medidas 3
tomar para ascgurar su mamtenimiento asistitndolas segiin necesidad EI C.TI
constituye un Area cerrada con infyaestructura que offece mayor tecnologia para
brindar cuidades al paciente en calidad y cantidad adecuada. La tecnologia utilizada
Bl Eslus cotiios oy allanwnie espovializads y de avisada, duboit vooks von
equipos de monitores hemodindmica, paneles centrales de oxigeno y aspiracidn,
tableros con central eléctrica, dispositivos de reanimacién y apoyo, camas
especialmente articuladas con barandas, con soportes parz fluidos y para drenajes,
areas lmpias y sucias, caros de curaciones, mesas poridtiies praduables ¥ 0iros, es
indispensable un grupo energético propio. También las condiciones ambientates,
iluminacion, calefaccicn, senido, higiene, ventilacion deberan ser adecuadas para el
pessonal y el usuario. Esta unidad deberd estar localizada en un lugar con facilidad
de acceso, cercana al servicio de Fecuperacion post operatoria v al servicio de
emergencia; pero siempre em algin lugar que no sea d¢ tramsito para otro
departamento del hospital. El C.T.I es un centro de slia especializacion vinculada
permanentemente a situaciones criticas entre a vida y la muerie, que genera
situaciones de tensién y estrés cronico. Las caracteristicas de un C.T.L (tanto fisicas
como psicoldgicas} pueden afeclar tanto al personal como a fos usuarios y familia.

“El tratamiento de un paciente critico es sumamente cosloso. Las camas destinadas a
cslos pacientes constituyen del 2% al 5% de las camas kospitalarias, pero pueden
consumir del 15% al 20% del presupuesto™ ®

“La falla multiorednica es un hecho caracterislico en el paciente critico ampliamente
documentado ¢ identificado:; es un pioblema grave v frecuente que conlleva a una alta
mortalidad; las cinco fallas més frecuentes son: las cardiovasculares, pleuropulmonares,

newoldgicas, renales y hematologicas™. '”

' Rervieta Paciopse Criica, V. 5, sepbecrsto I, fuso 1992,
‘].Clhtﬁ&. mwmwmmwmnﬁm 597 Egmia
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“Ia actividad de wn ceniro de medicing intensivs oy multidisciplinaria ror definicidn, v
necesita de In concumensia de muchas personas que realizan farens diversas. Tedas las
tarcas deben integrarse, completarse y mantener la continuidad durante 24 hs. fodos fos
dias del afie. Los diferentes trabajos concurren a una actividad principal que es fa salud,
ol casfnrt v la tranauilidad del paciante ™!

..."En ¢! ceniro de terapia intensiva (CTI) las caracteristicas fisicas privilegian en
control ¥ actividad del equipo. El paciente se encuentra coneclado a aparatos de
rogistro, hay un sidemicnte de los ostfmulor kehitwales, y on glgunmac cmses le
iluminacion permanece casi sin interrupcion. Se encuenira en un drea exirafia, con
maquinaria desconocida, con sonidos de alarma, por lo que su situagion critica se ve
aamentada, asi como también Ia sensacién de desvalimiento en un medio extrado y
hoetil. Siteacidn {ccrenveadads # #e s fe Jepandanoih matenat v pelemal gue los
nifios reqguieren. Por lo que tos padres y el nifio, pueden percibir una amenaza a su
integridad fisica, con sensaciones y malestares que les asustan, aquejado de dolores y
con su afencién volcada al sufrimicnto corporal. Es una situacidn trawmaitica que
dostrganiza of Tmolonasionic momad, do agqud § imporntia ool gads do
vulnerabilidad del yo. La fortaleza del yo Te permite al individuo Bevar un proceso
adaptativo frente a la sifuacion, sin estancarse en el derrumbe psiquico que
comprometerd la Jucha del individuo. El yo es el ejecutivo de la personalidad, que
dounia y gobicina gl eifv {os ta sede do dupulsus o ostinius del ser buemoe, ¥ ss age
poz ¢l principio de placer) y al superyo (serfa como el cédige moral de la persena), ¥
manticae contacto ¢ intercambio con la realidad externa. Esta gobernado por el
principio de realidad que te permite demorar la descarga de la energia psiquica hasta
que baya enconirado &l ohjeio adecuado, gue senisfaga ia necesidad; por ¢jempic el nifio
que aprendc a postergar su necesidad y a reconocer ¢t atimemnto. Aqui es cuando e
equipo se sorprende de las evoluciones inesperadas, ya sea del lado de la vida como del
tado dela muerte. El deseo no deja de 1ener su fuerza....

...La integridad amenazada provoca incertidumbre. El temor a la muerie o sus
derivados (secuelas) marca su presencia, en forma més o menos conciente pero la
temdtica de la muerte dice presente. A veces el dolor lieva a tener que sostener una
analgesia v sedacién continiia que detenmina el borramiento del paciente en su felacion
con ¢l ofro, no pudiendo expresar verbalmente sus femores. Pero, a pesar de no estar
licido, se percibe cambios en sus facies frente a un tono suave, un contacto ¢ilido, ya
aue percibe un vinculo gue reasegura.

La familia ocupa un lugar imporiante en ¢ste diama, sus vinculos pueden ser
confinentes de la sitvacion, actuar como proteccion, ser soporte del paciente y tambicn
entre sus distintos miembros. En la familias que atraviesan estos duros golpes
encontranios un hito que es vivido con alarmante iension, espera angustiosa, espernza,
inquictud; toda una gama de sentimiento y reacciones que demuesiran lo que estan
viviendo y como lo estin haciendo. Nos referimos a los informes médicos, los que en
muchos cacos estin dados desde un Jugar que incrementan 1a volnerahilidad en que Jas
personas se encueniran inmersas. De alli la imporiancia de los sepories que puedan
fener cada uno de ellos, ya que esto permite que ese diflcil momento sea vivido de una

T o) Upiversitario 35 Afles. Cllada G Wadicina Intenciva Universidad de bz Reptblica. Faculiad de Medicin, Junic 1996
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forma més o means feve, sin importar aue I diche sca esperanzador o de buena nobicia.
La familia se encuentra en estado agwdo, no hay que ofvidar gue el tiempo de
permanencia en el CTI podra ser breve pero el estrés experimentado en esfas situaciones
es intenso. También se vuelven molestos, a veces sus defensas son inadecuadas y
piegmn, peoyectan suz oalpas, husoen chives expiatenns, husean respansahles en el
cquipo de salud de la situacion que estan viviendo. Al mantenerse estas reacciones €l
vingulo se vuelve inadecuado, saboteade v dificuflando [a relacibn, impidiendo que la
familia sea alizda de) equipo y el paciente en la lucha que se libra.

Cuando es un hijo et que estd en un CTL a ta angustia propia de 13 situacién se e
suma la que provoca este trastorno antinatural. El temor a los dafios tambicn se
encuentra. Tanta tecnologia confunde y desconcierta, se ve extrafio al mtembro familiar,
fa situacidn fo usumsts, A salic del esteds Je shock pusden cumiphi von su fincis
protectora y de alianza, pero ofras veces su fragilidad no s los permite. Es muy
importante aqui Ja labor preventiva del equipo, ya que cuando !as conductas no han
podido ser mas o menos adaptativas y ¢f paciente definitivamente muere, no se ha
podide it dardo o} procese de ducls, (¢l veal sicnpre 5¢ va dando independichiemomic
del desenlace), trayendo conducias patologicas como consecuencia.

El ol agobiador en pediatrfa de afrontar la comunicacidn de un diagnéstico
prave, urt proudsiice suiibiio o fa proaimidad de Ta uwede de ur wito, paa o vt sc
debe asumir y contener }a propia emocionalidad para abordar con geneross comprension
y no menos humanismo la incertidumbre, tristeza y dolor del paciente ademds de la
angustia, culpa ¢ impotencia de los padres.

[Debera entonces enfermerfa asumir roles de apoyo que lindan con o
terapéutico y para los cuales no sicmpre estd preparado, o es licita la evasion de estas
situaciones y del estrés asociado a ellas?

La respuestas a esta interrogante reside en el habitual sentimiento de
insatisfaccibn que la actitud pasiva o evasiva deja en la conciencia del enfermero/a. S
bien no existen pautas de comportamientos predisefiadas para afronfar estas duras
situaciones, al menas es necesario considerar el proceso del duelo para su abordaje.

Sa deberian tener en cuenta al menos tres elementos frenie a la enfermedad
cromica o invalidante y la proximidad de muerte en un niio:

s El primero es reconocer la etapa del desarrollo que el niflo vive, para poder asi
establecer su capacidad de conceptualizar abstracciones tales como enfermedad
y muerte, cuve calegorizacifn, extensidn y profundidad difieren de scierdo Al
momentd evolutivoe del pensamiento infantil y guardas también coberencia con
el desarrolto de su emocionalidad Serd esencial para determinas e estilo de
lenguaje a emplear y el limite de los contenidos a exponer.

s Lo segimde significa reconccer el estilo emocional en [a respuesta del nifio, que
& su vez esta relacionado con su posibilidad interne de elsboracién de vn
septimiento dolofoso.
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= En tercer huoar estén los factores de respucsta exdemos a! nifig. Entre gllos €l
principal es el estado emocional de los padres.

Subyace indudablemente a todo lo descrito una problemdlica severa que
snmpartae dnipmsamante al pguine de selud, = aifin y xu familia

Pensando desde ofras perspectivas se pueden preguniar cuiles son las
incidencias de esta misma situacién sobre el equipo de salud que fiata continuaments a
cotes familing v & ostos niftes, 12 mucrts, la posibilided de mucrte v loe eontimientog guc
imponc ia gravedad de un paciente angustia por igual a todos los profesionales de fa
salud, pero se niega, se olvida y ha sido incluso dejado de Jado por mucho tiempo en la
formacién académica. Poedemos decir que nos encontramos €n un periodo de transicion,
de candiv de puutes & e5te SRS, Yo tedunda i nwmyoy gemsibitizaciby frente o
tema. El personal de salud esta formado de tal maera que concibe, en muchos casos, la
muede como un fracaso de la terapéutica y no como ¢l fin inexorsble de ia vida.

Todo ¢sto pont &n marcha dewerminado sRotaniste g dofensa o o de
hacerse cargp de la situacion. Esto lo pedomes ver por ejemplo en ef aumento excesivo
o la disminucién excesiva de la distancia éptima frente a los pacientes. En el caso de
miembros del equipo tamto médico como de enfermeria que se comportan
expcmudaments ~ios”’ y desaroilue conduclas evilaiives Tufes vommo w1 use de un
lengusje execsivemente téonico 0 cncuentran grandes dificultades para enfrentar o
momento de informar a los padres. En refacion a la disminucion de la distancia dpfima
podemos mencionar, et uso indiscriminado de recursos terapéuticos cuando puede ya
estar piameado que no van introducic mejoria,

El compromiso emocional es una constante en estas unidades ya que cs el equipo
no puede sustraerse, ni humana ni piofesionalinente a 13 situacién de gravedad,
posibilidad de muerte y fallecomento de sus pacientes, m las demostraciones de dolor,
preocupacion y angustia de los famitiares. Esta situacion laboral crénica expone al staff
a un nivel constante y elevado de estrés, que termina configurando desgaste profesional.
He una respuesia at la tensién emocional crénica, debida ai trabajo intenso y de
prapor¢ionss importanted hacin otras personas, especialmente 1as que tienen problemas
y requieren nuestro cuidado. El efecto aumenta si el trabajo exige un contacto absoluto
permancnte, en este caso con los pacientes, de cuyo biencstar y seguridad se es
responsable.

“Se entiende que enfermeria ocuparia una posicidn que denominaremos bisagra
en el servicio y posiblemente en los servicios de salud general, por ser quienes mantiene
un contacta permanente con el paciente v tambidn can su familia. Posicifin esta gue
ademds asticula 1a relacidn con los médicos ¥ otros profesionales intervinientes, de los
médicos y la familia, Y de los pacienies con sus familiares (especialmente en C.T .1, con
pacientes en coma).”' Se han detectado mayores indices de Sindrome de Bumnout ¢n las
enfermerae perfenccientes 2 las pnidades de cuidados intensivps, Las parreteristicas del
trabajo gque se desarrolla en distintas mnidades, requicien que Ja eafermera posea
experiencia clinica y madurez, que le permita hacer frente a la frecuente toma de

P e - - e o 6 YRS
R Grau A El pabistea ieie s b aofoonaisd y wuaic vl 1Tk, Ry, P 2000, 10 V1) $7-85.
B pocients Critien, 1995, 5(2): 185-191
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decisiones. Contearrelod en muchos casos, b irreversibilidad de 1as consccucnCias ¢ BR
fallo téenico, y Ja impotencia terapéutica en algunos casos.

(Crudles son las causas que determinan que quienes trabajan en wna unidad de

rtamiPRin fRtansive peditirinn wean aea praferianal?

e Laexposicion cronica a intensas reacciones emocionales propias, de los padres y

del vinculo del recién nacido.

1= obligeridn do cstar sivmpee 3l dis con {éonivas coaple)as, que on o5 B

estas en constante evolucidn y cambio.

e FEl hechio de cuidar a los tecién macidos, los que varian rdpidamente de
condicién, situacion esta que obliga a una permanenle toma de decisiones,
tapidis, COFEGias ¥ SN CIIsS,

» Largas horas de intenses esfuerzos en wn ambiente restiingido y muchas veces
con pautas inadecuadas.

« La frecucncia de situaciones éticas de dificil solucién. Muchas veces la cuestion
se plantea endre lo que podria ¥ Jo que deberia hagerse. jScguimos utilizando la
méxima tecnologla existemie, para este pacienfe awmque su calidad de vida
posterior sea francamente invalidante o igualmente muera?.

» Tl contacto continiie con la mucrte v la dificultad para entenderla en su eatormo
natural.

e La ausencia de gratificacion con e paciente sano, el cual precisamente por haber
mejorado deja de ser paciente del equipo.

Ll

“ __Bste tipo de trabajo genera en ¢l wabajador alieraciones a nivel persenal en ef dmbito
mental, fisico y emocional, debido a la carga de estrés que conlleva. A nivel profesional
generande desmotivacién, disminucién de la eficacia y la productividad, a nivel

institurinng] reflaisdn por 8] sumente de scidentag Inhoreles, ot enmrex la fErmidn
generalizada y el ausentismo. A su vez ¢l personal tendera & la rotacibn en el lugar de
trabajo, generando para la institucion la necesidad de tomar nuevo personal que debera
ser orientado y preparado a trabajar en el drea.

] o spfereodnd prafecionad e por tenta un flesge patensial Hgndo sl
ejercicio de una profesidn y dicho riesgo estd relacionado con la probabilidad de que
pueda producirse una incapacidad laboral.

Desde el punto de vista téenico, se define como el deterioro lento y paulatino
S 13 sated dal frabagader, producido por wna expashoidn codnder = sftusciones advamsas,
sean éstas producidas por el ambiente en que se desarrolia el trabaja o las formas en que
¢sie este organizado.

Desde ¢l punto de vista legal se consideran aquellas enformedades causadas
o7 ngoiics Hsices, qaimicos o bividgivos, wiitizados o mamspalados Suraunte s aciividad
Iaboral o que estén presenes en ¢l lugar de trabajo (ley 16.074/89, articulo 38).

Agrega a que dicha enfermedad profesional debe estar enumerada en el decreto 167, de
2-IV-81 (ley 16.074/89, articulo 40), ya que es el reglamentario del convenlo
Sienecionn TE8 de U1 Bn esie islado se wivain €1 Cueita aguciias siiesmedadics
producidas pof exposiciin a agemes quimices, fisices o biologicos, decir, donde la
relacién causa-efecto es bien clara, Este hecho uo tiene mucho senfido a la luz de los
conocimientos modernos, ya que en primer lugar, el andlisis de las condiciones y medio
amibienic de irabajo  sciidia que par ¢l desarrofio e una enfermedad se entrciazan
diversos factores presentes en ¢l medio ambiemie izboral y extrataboral, en segundo
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ligar. tedas las enfermedades ticnen ¢n sy génesis 1a multicausalidad ¥ en tercer lizgar,
las enfermedades contraidas en el trabajo por exposicion, a la carga fisica y mental del
trabajador no son contempladas en el listado de enfermedades profesionales y por lo
tanto 1o son atendidas,

RI heghe de goe una enfermedad relecionada ean o trebain s diapansticada
como profesional incide er que determina el derecho al trabajador & una asistencia
médica y una asistencia monetaria (ley 16.074/89, articulo 8°). Pero no sdlo es
importante el tema de la asistencia, sino que también le da el derecho a la reubicacién
leborsl fley 16074120 ecdeule 69}, 1o cusl of Sumaraoaly Imporfiohs, YR que A la
contrano cse trabajador vuelve a la exposicién al mismo agente que le provocd la
enfermedad y por consiguicnte, tesmina en la agravacién de la misma.
Lamentablemente en nuestro pals a este articulo no se le ha dado amplia difusién y
comts ¢ Banco de Semeras del Fetade o fo sxipe =i fo vonirals, su aplicacidn depads
de la conciencia, sensibifidad y buena disposicién del crapresario, cosa que todavia falta
mucho camino para recorrer.”

Por eso tanto frabajadores como los empleadores deben de estar en
conorimEciios S s onfbrmodades laborales de fadolo fisice, gulmice, tioldgico ¥
psiquico para su deteccién precoz, y aminoramienio de los factores causales
cualesquiera sea su orden efioldgico, y de esa manera empezar a escribir un punto de
partida para clarificar aquetlas enfermedades o desordenes psiquicos implicados por la
caiga Tavoras. ¥ por consiguients Ta creacion de wi arco fegal reat y aclualieado & tos
tiempos on curse pars todes los wabajadores de la salud, y las instituciones cen ellos
implicados...”™

La internacién de un recién nacido en un CT1 nos introduce & la situacion de
crisis. Esia es una crisis viigl, parte del desarrollo de ia vida; pero tambiéa 1¢ €5 por €t
impacto que la perspectiva de muerie genera tanto en los padres, Ia familia y el equipo
de salud.

A su vez el equipo se ve sobre-sxpuesto constantements a diversos factores
de estiés.

Las acciones de salud mental en un equipo de CTI pediitrico deben encaminarse a
sostener tanto al equipo como a Jos padres y su vinculo con el nifio, asi como prevenir a
todos los niveles el surgimiento y/o desarrolto de patologia a nivel emocional.

* Eupejo de Visas MR, ET AL. Condciones de trabajo y satnd de las enfermenat/os. RAE 1993; 31:534-
60,
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DEFINICION Y OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Eadud

Variable Cuantitativa continia

Tiempo que una persena ha vivido desde el momento de su nacimiento hasta la época
aclual.

Indicadares: se realizarh cuando se tenpan ios indicadores de ia varighie.

Sexo

V¥ariable Cualitativa nominal.

Condicion organica que diferencia at hombre de ia mujer.
indicadores: femenine y mascufine.

Hijos
Variable Cuantifativa discontinus.
Personas o descendientes respecto de su padre o su madre.

Estado civil

Yariahle cualitative namipal.

Condicién de cada persona con relacién a su vida social: seltero, casado, divorciado,
vindo, unidn libre.

Indicadares: soliera, casado, diveeciado, viudo, unién libre.

Profesion en \a Institucian
Variable Cualitativa nomipal.
Tina de cargo que desempefts, muxiliar o licenciping en enfermeara en dichs insticidn.
Indicadores: Auxiliar de Enfermerfa
Licenciada‘o de Enfermeria

Antipiiedad en ls Profesitn

Yariable eualltativa ordinal.

Tiempo que ha trabajade formatmente en la profesidn.
[ndicadores: meses/afios.

Auntigiedad ep el Servicio
Variable coalitativa ordinal.
Tiempo que ha trabajado para la institucidn.

Exdivadanec: mwegenfafiac,
Tipo de contrato
Variable cualitativa nominal

Wowulo kbomd g soups oo b St

Indicadores: Titdar  Suplente Pasandia Hooorario
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Turnoe de trabajo

Variable cualifativa nominal.

Mnmeate dal diz an gue fdesempefia s funpipnes ea le inditieiin.

Incdicadores:

Maiutino (64 12 hs)_ Tarde(12al8hs)  Vespertino (s8a24hs)

Nocturno {0¢ a 6 hs)
Ratatorint i ndlaed
Ofros Trabajos

Variable cualitativa ordinal
Ricera Je 1 persons Jqus 1oa i mis ds u= trabsjs.
Indicadores: 8i 2 tmbajos
<De 2 trabajos
$Qué tarea desempefia?

No

Capacitacién de enfermeria en Pte. Critico peditrico
Y labie coniilaliva nuwisai

Formaeion que tecibe e} trabajador en enfermeria, para reaiizar su farea de forma apia

con cste tipo de pacientes.
Indicadores: No_____
81 Urientacidn previa 4k Ingreso al serviclo
Curso __ Con cvalwacién Fimal = 8t __ No

En la Institucidn _ Otros

Congreso ___ En [a Institucidn Otros
Jonada _ Enialnstilueion _ Otvos
Seminario  EnlaInstitucién __ Otros

Reconccimiento laboral )

Yarisble cualitativa nominal

Estimulo que mueve o incita a hacer o descar una farea, estimulo que rcoibe el
trabajador por la realizacién de su trabajo, puede ser: econgmico, en forma extrasalarial
o profesional, a través de cursos de capacitacidn otargande diplomas, eig.,

Indicadores: No___ Si {De que forma lo reconocieron?

Actividades recreativas
Yarinhle cualitativa nominal
Thilizacidn ded ticmpo libre on actividades de esparcimiento.

Indicadores: No____
Si  iDequetipo? Culturales Lectura Especticulos
Aclividad Fisiec _ Dormir
Ver ¢n Anexo |, Instrumignios.
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Las factores estresores [abarales ¥ su impacto en el bienestar paicofisico de coftrmeria deun CTT
pediftrico en una institucidn sanitaria privada del Unugruay.

MATERIALES Y METODO

1-Area de estudio: La investigacién se desarrolld en un Sanatorio privado en el centro
e o d oo -:nf.'rro:t:r\:t cemde iy

S AL TEME I EALF LEILAAERL CiE B

La insfifuciin se epcuenfra en la zona whana de ta ciudad de Montevideo, brindacdo
asistencia de tercer nivel a nifios en entre 0 ¥ 14 afios de edad. Cuenta con 8 unidades
operativas (2 en box). Existe capacidad compIementaria de & unidades operativas en
““LJR?J' } ~ia ﬂ‘:}T \_I.\.rl.wl. l.u.w; J...cl. umq.uumuu TuCiild Toh 1N Eqﬂlp‘} us:ﬁ{vuuuu du- iy
médico especializado y una enfermera calificada pormaneste y un Awdliar de
Enfermeria por cada dos usuarios internados en cada fumno,

- Disciie: Drovoipiive, de votic llansvessul.

3- Poblacibn de Estndio: Nuestro objeto de estudio es el personal de Enfermeria
(licenciadas y auxiliares} que {rabajan ¢n los cuatro turnes del centro de tratamiento
imensive pedidrico del sanatorio Americano..

Criterios de Seleccidn

Cntenos de Inclusion: ser heenssado o awiliar de entermeria desempefiando el cargo on
el CTI pedidtrico de ia institucién nombrada.

Criterios de exclusifn; encontrarse con licencia replamentaria, por maternidad, por
enfermedad o en lihre semanal en ef momento de la entrevista.

4- Métodos, Técnicas ¢ Instrumentos: Para la recopilacién de datos se utilizd la
encuesta, en un periodo correlativo de 7 dias. La técnica es la entrevista de tipo cerrado,
y estructurada. El instrumenta de cleccién para el registro de informacidn son tres
formularios:

Se slabond wat  vuesbomario gue analizs wariebles socisdenuarifivas v labomades, o
partir del andlisis y estudio de la bibliopeafia consultada. Las variables analizadas en
este cucstionario son: Profesibn (auxiliar o enfermern), affos de antigiedad en fa
proft:smn antlgﬂedad en el servicio, tumu de I:{aba_]o lipu dc contralo, edad, seX0,

crilicn pedlétrl-oo mcenhvu actividrdes recreativas y aileramoms ﬂswas o psiquicas.

- Cuestionario de Salud General de Goldberg en su versidn de 12 ffems. La aplicacion
dei et de Gotdberg nos pennilind vivicuer um aproximaeon en Ta astopeicepeion yus
liecnen las enfermeras en relaciébn & su propio bienestar, considerando pam ello
indicadores a nivel fisico y psicologico. El cuestionatio GHQ (General Health
Cuestionnaire), fue concebide como método de identificacion de pacientes con
mastomos psiquicos en ¢ ambite clinico de los no especialisias en psiquiatrin, En
Espaiia y se han vatidado y uiitizado diferentes versiones, se ha escogido ta de 12 jtems
validada por Muiiez y Estramina en Espaiia.

- Cuesitopario qpe wdentitica factores de estrés laboral en profesionales de entermeria:
Se utilizars fa escala de estresores laborales para personal de enfermeria “Nursing Stress
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Las fhctores estresores laborales y sa impacto 20 ¢l bienestar psfcofisica de enfermerda de un CTT
pediflrico en una institucion sanitaria privada ded Unuguay.

Boule” (5D, Josaaroilada por Gy & Tol 3 oof gue hu wido valndada wl vastollaw pus
la Unidad de Salud Laboral del Instituio Valenciano de Salud Pitblica en 1998. (3). Ei
estudio de validacidn indica gue la escala es un instrumento til para identificar posibles
fagtores causales de estrés (esiresores) en este colectivo Tiene una alta consisiencia
jnterna y validez paia fa investigacion, al igual que ta oniginat amerticana. Consta de 3%
flems referidos a Ia Becnencia con que se presentan los esiresores laborales en el ambito
de 1a enfermerta hospitalaria. Estos ftems han sido agrupados en siete factores; uno de
ellos refacienado con el ambiente flsico, earga de trabajo; cuatro con e} ambiente
psicotdgico: muetie y sullimienle, prepazacidn msuiwienie, luite de apoyo e
incertidumbre en el tratamionto; y dos relacionados con et ambiente social en el
servicio (problemas con los médicos y problemas con otros miembros del equipo de
enfermeria) Las posibles opciones y puniuaciones de respuesta para cada una de eilas
son: munca (U}, alguna vez (1), frecuentemente (Z) y muy frecugntemente {3). La
punteacion se obtiene sumando cada uno de los valores de los 34 items, Ver Anexos 1,2
¥ 3: Instrumentos

4 Recogida y andlisis dc datos: La recogida de los datos se realizé a través de tres
cuestionarios amtosdministrados, de realizacién voluntaria y andnima, que se distribuird
entre todos los profesionales del servicio, uno que registra variables sociodemogréficas
¥ bbwnmales Fl hianastar pxierltvice se svalud 2 inds del test de (Galdhary (GOT1}
Los estresores laborales se valoraron a través de 1a Nursing Steess Scale (NS5} validada
al castellano por Escribd y Més. Con la indicacién de que se devolvieran dentro de sobre
cermado sin ningiin simbolo externo e lo identificara, sierdo a su vez depositado en un
sohee de mayor temefio por < granio particinante locelivedo o ua luger scondeds par
el grupo investipador v ¢l equipo a evaluar de forma que se patantics cl anonimateo. Se
reatizd un andlisis simple de los datos.

£ Froeodimientos: Cow of fin d do autorizeiin parn desarroth fo frvestizooids, o
m W encuentio mformal con Ia Jefa de Enfenner;a da CTt pediatrico, 1a cual
pxifestd su interds en la realizacidon de la investigacién por fa importancia €
mmovackin del tema a abordar. Posteriormente se ¢labord un pedide formal a 12
dircteifa & I institovitn ¥ al Soperamcito do caformctia donde 3t hizo fogar of
prolncolo con los instrumentos a uhizar. Ver ancxo 4: Casas de avforRzacion.

Se sealizo una prucba piloto de los instrumentos & utilizar, en cinco funcionarios del
Ui casdboldgioo &l Bunuiorio Americunu en el iune vesperiioo. Dunde se slectaargn

reajusies para In mejor interpretacion de los mismos.

El petiodo de realizacion de la presente investigacién fue de noviembre 2006 a mayo
2617,

6~ Recursos:

Humanos: 5 estudiantes de generaciones 2000 al 2002, antores de 12 investigacidn, ¥
dos docentes tutores de la Catedra de Salud Mentat,
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Lo factores estresores laborales v su impacto an el bispestes psivofisico de eafermesia de un CT1
pediatrico en ura instihzcidn sanitana privada del Unuguay.

Materiales v Financicros:
Recursas Materiales Recursos Financieros
Lapiceras 330
= a5y e
encuadernaciin $500
Caruchos de tinta paraim- $500
| presara |
Bisckels y CD #110
Comunicaciones
lefefdnicas ¢ intemat $500
Transporie $2500
1 Alimenos ] BVAAR
Scbres 100
Total 35540

F-Than de Tabulacion y Acaliss

El relevamiento de los dates se realizd en una institucion privada de la cindad
de Moatevideo donde se brinda atencién de tercer nivel y fundamentalmente a usuarios
del Inienior.

Bl misme se realizd desde el viernes 4 al maries 8 de mayo de 2007, en este
periodo se cubrid toda ta convocatonia del servicio,

Cabe destacar que ¢l plante! de enfermerfa con 1os que cuenta el servicio del CTI
pedifitrico estudiado ¢s de 31 funcionarios, (20 auxitiares y 5 licenciadas en cnfermeria),
de los cuates 26 estaban citados enfre el 4 y 11 de mayo de 2007 {7 dias correlativos).
De estos cxisie una licenciada en enfermeria por tumo y una tumante que cubre libres
scmanales. Hubieron 15 auxiliares de enfermeria repartides por cada turno {4 en
matuhino, tarde, vespertino y 2 en nochumno, come fijos), 5 auxiliares en enfermeria
suplentes convocados £n el perfodo y repartidos por trno, y adem#s existe una pasantia
de suxiliar de enfermeria en e turno de 1a tarde.

Para Ia presentacidn de fos resultados se wtilizaron tablas y graficos, del
programa Excel del paguete Office de Microsoft

El nivel de confianza comesponde al 61 5% ya que del universo propuesto no se
logré enirevistar a su totalidad. No completaron la encuesta un total de 10 funcionarios,
que se negaron & realizar ka entrevista.

A continuacidn se expondrin los resultados en porcentaje de las variables que hacen
referencis al tema citadeo:

Faculing

Hospits
Av. alid
Mo.ntev ideC
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Las factores estresores laborales v su impacto en el bienestar psicofisico de enfermeria de un CTI
pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

SOCIODEMOGRAFICO Y LABORAL.

a afico 1- Distribucion segiin Sexo
Sexo A -
Femenino 14 a7
Masculino 2 13
Total 16 100
13%
r— i I
| @ Femenina |
| Masculino

Fuente de Informacién: Cuestionario Sociodemogrifico y Laboral, realizado a los funcionarios del CTI
FPediatrico det Sanatorio Americano, Mayo 2007, Montevideo.

Se observa que predomina el sexo femenino en un 87% sobre el masculino.

— Distribucién segiin edad

Edadanos) |FA e
28233 2 13
34 a 39 4 25
40 a 45 3 19
46 a 51 g 37
Sin Dato 1 [}
Total 16 100
% 3% i

lm28a33

FETEECH

I O40a45

046 a 51

' Sin Dato

Focmis de Infrmacne (pesoossrie Secodemegrafice v Laboral reaizsde 3 bos funcoaanos del CTI

El rango etiveo predoswnante es de 46 2 51 afios (37%) v de 34 a 539 afios un 25%.

Umversidad de [a Repablbica
Facultad de Enfermeria
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Los factores estresores laborales v su impacto en el bienestar psicofisico de enfermeria de un CTL
pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

< a 12 afos
=a12 afos

<y>ail
afos

No tiene

Total= 16

<g 12 afios =g t2afis syrat2afs ki tiena

Fuente de Informacién: Cuestionario Sociodemografico y Laboral, realizado a los funcionarios del CTI
Peddigivics del Spnatoric Americang, Mave 07, Montovides

El 69% presentan hijos menores de 12 afios, un 19% hijos solo mayores a 12 aflos y un
12% no tiene hijos.

Tabla v grifico 4- Distribuci n esta ivil
Estado Civil FA
Soltero 1 5]
Casado 10 63
Divorciado 4 25|
Viudo . ! !
Unién libre 1 B
Total 18 100
D_SOI{BI'D ]
m Casado
0 Divorciado
O Visdo
B Unsbn Bore

wf_iwgﬁmﬁllhf-&ﬂMHm
El 69%; se encuentrs en parejs {casado o umon hbre)
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Las factores estresores laborales v su impacto en el bienestar psicofisico de enfermeria de un CTI
pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

Profesion en la Institucion__|FA [FR% |
Lic. en Enfermeria ! 4 25
Aux. en Enfermeria ,| 12 75
Total 16 100

— i
'@ Lie. en Enfermeria |
iDAux.en |'
| Enfermeria __!

|
FA FR¥%

L _ i } 2 |

Fuente de Informacién: Cuestionario Sociodemogrifico y Laboral, realizado a los funcionarios del CT1
Pedidtrico del Sanatorio Americano, Mayo 2007, Montevideo.

Tl 73% son auxiliares de enfermeria, mieniras que el 23% restante son licenciadas en
enfermeria.

Uni dad de Ia Repibii
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Los factores esiresores laborales v su impacio en el bienestar psicofisico de enfermeria de un CTI

pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

Tahla

Fuente de Informacion: Cuestionario Sociodemografico y Laboral, realizado a los funcionarios del CTI

rifico 6- Distribucidn I

Antigliedad la profesion (afios) [FA _ |SRONII
Qas 2 13
a1 1 6
12a17 1 6
1182 23 5 31
24 a 29 4 25
30 1 5]
Sin dato 2 13
Total 16 100
P !
Total 16 1100 |
| Sin dato g2 — 1 :
0 78 |
| [
|mFA
lm

Pedidtrico del Sanatorio Americano, Mayo 2007, Montevideo.

0 Tl o o TR R regneary Ee XE o XE A L PR T NN O T o
£1 2170 5¢ enCuciia o ¢l fango O¢ 16 a 25 anos de anuiguedad i la proicsion scguidos

por un 25% de aquellos que tienen entre 24 a 29 aflos.

Tabla v

dfico 7- Distribuciton

igiiedad en el servicio

Antigiiedad en el Servicio -
{afios) FA
Qas 3 18
6a11 0 0
12a17 4 25
£:23 2 21
24229 1 <]
Sin dato 3 19
Total 16 100
Universidad de la Republica

Facultad de Enfermeria
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Ios factores estresores laborales v su impacto en el bienestar psicofisico de enfermeria de un CTT
pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

@ Sin data ||
‘m24a29 |
018a2d |
ln12a17 |
‘m6atl |
glab |

Fuente de Informacidn: Cuestionario Sociodemogréfics y Laboral, realizads & los funcionarios del CTI
Pedidtrico del Sanatorio Americano, Mayo 2007, Montevideo.

F1 31% tienen entre 18 a 23 afios de antigitedad en el servicie seguidos por un 25% que
posee entre 12 y 17 afios,

Tabla fico 8- Distribucion segiin ti contraio

Tipo de contrato FA _
Titular 14 88
Suplente 1 3]
Pasantia 1 B
Honorario : 4] £
Total 18 100

|

&8 I

|
|
8 6 |

Titutar Suplents Pasantia

Fueate de Informacion: Cuestionario Sociodemogrifico y Laboral, realizado a los funcionarios del CT1
Pediitrico del Sanatorio Americano, Mayo 2007, Montevideo.

Se presentan en un 38% trabajador con tipo de contrato titular.

Umrpereidad de ix Renahbes

P
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Los factores esiresores laborales v su impacto en ¢f bienestar psicofisico de enfermeria de un CTI
pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay

Ta afice 9 Distribucién por de t
Turno de trabajo FA -
Matuting 2 12.5
Tarde 5 31
Vespertino 2 12.5
+ Mocfurmno 3 i
Rotatorios 4 25
Total 16 100
|| A
i | Iﬂm i
I | Tarde |
O Vespertino | |
{ & Moeturna
b e 0 Fotatorios |,
] 4 B |

Fuente de Informacion: Cuestionzrio Sociodemogrifico y Laboral, realizado 2 fos fancionarios del CT1
Pedidtrico del Sanatorio Americano, Mayo 2007, Montevideo.

Lin 31% de loc fncianarios decemnefia sug tareec on ol turne de 1n tavde. sopmida de un

25% en turnos rotatorios y un 19% en la noche.

Tahla v grifico 10- Distribucién segin otros trabajos

Otro trabajos FA % |
=l 5 31
NO 11 B9
Total 16 100

Trabaja en 2 lugares ademds de la
institucién FA

Auxiliar de Enfermeria-CTl de nifins 1 20
Auxiliar de Enfermeria-CTl de adultos 1 20
Auxiliar de Enfermeria-Maternidad 1 20
Licenciado an Enfermeria-Emergencia 1 20
Licenciado en Enfermeria-C Tl de nifios 1 20
Total 5 100

Umversidad de la Republica
Facultad de Enfermena
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Laos factores estresores laborales v su impacto en el bienestar psicofisico de enfermeria de un CTI
pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

@Sl

Aunzliiar de Aunxiliar do Auxiliar de Liceaclads en Licenciads on
Enfermeria- Enfermeria- Enfermeria- Enfermeria- Enfermeria-
CTlde nifios CTIde adultos Maternidad Emergencia CTI de nifios

Fuente de Informacitén: Cuestionario Sociodemogréfico y Laboral, realizado a los funcionarios del CT1
Pediitrico del Sanatorio Americano, Maya 2007, Montevidea.

Un 31% de los funcionarios del CTT pediatrico presentan multiempleo. Ademas de
trabajar en el servicio estudiado trabajan en un 80% en areas de alta complejidad.

Umrversidad de la Republica
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Las factores estresores laborales y su impacto €0 el bienestar psicafisica de enfermeria de un CTI
pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

FA  FR%
L st oo
De los gue contestaron si . i =
Con evaluacion final FA
Sl 13
NO 2
Total 15
: C! avaluacion final
FE—
@Sl mNO

I iniversidad de In Rapeiblica
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Los factores estresores laborales y su impacto en el bienestar psicofisico de enfermeria de un CTI
pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

En la Institucién _FA__ ER
St 10 &7
NO 5 33
Total 15 100

En la institucidn

oNa|

Otros centros FA. —
40
60

=
o
)

Total 15 100

En otros centros

Formte de Inivrmacas Cwrsteasrs Secsdemeprifics v Laboral realirado a bos fenconanes del CT1

LY ]

L]
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Las factores estresores laborales v su impacto en el bienestar psicofisice de enfermeria de un CTI

pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

B}

Delos gus contestarca Bl _

Con evaluacién final FA

Sl g 63

NO 4 3

Total 13 100

En la Instituci6n FA _

Sl 7 58

NO 5 42

Total 12 100

Otros centros FA

Sl 6 50

NO 5] 50

Total 12 100

| En cursos, con evaluacion final
FA  FR% |
= - e —— _— - G S e S|
Fuente de Informacién: Cuestionario Sociodemografico y Laboral, realizado a los funcionarios del CT1
Pediatrico del Sanatorio Americano, Mayo 2007, Montevideo.
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Los factores estresores laborales v su impacto en el bienestar psicofisico de enfermeria de un CTI
pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

En cursos en la institucion

En cursos en ofros centros

‘asi |

ONO ||

Fue_m E. Informacién: Cuestionario Sociodemogrifico y Laboral, realizado a los funcionarios del CTI
Pedidtrico del Sanatorio Americano, Mayo 2007, Montevideo,

O

De los que contestaron si
o Eﬂ Wﬁﬁi os B
Con evaluacién ﬂnal
Sl
NO
Total

En la Institucién

Total

Otros centros

Total

Umiversidad de la Repablica
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Los factores estresores lahorales v su impacto en el bienestar psicofisico de enfermeria de un CTI

pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

En congresos con evaluacion final

o sl
mNO
FA FR
Fuente de Informaci¢n: Cuestionario Sociodemografico y Laboral, realizado a los funcionarios del CTI
Pediatrico del Sanatorio Americano, Mayo 2007, Montevideo.
' En congresos en la institucion
| |
| .
: |
i
(@Sl
. [ .
|
! aNO|
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Los factores estresores laborales v su impacto en ef bienestar psicofisico de enfermeria de un CTIL
pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

En congresos en otros centros !

Fuente de Informacién: Cuestionario Sociodemogrifico y Laboral, realizado a los funcionarios del CTT
Pedidtrico del Sanatorio Americano, Mayo 2007, Montevideo.

42

n)-

De los que contestaron Si

HM‘ s ol e e L

Con evaluacién ﬂnal FA

Sl

NO

Total 7 100

En la Institucién FA _

5] 4 57

NO 3 43

Total 7 100

Otros centros FA [FR%. |

Sl ] 85

NO 1 15

Total 7 100
Universidad de la Republica

Faculhtad de Enfermeria



Los factores estresores laborales v su impacto en el bienestar psicafisico de enfermeria de un CTI
pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

En Jornadas con evaluacidn final

'mS! mNO

FA FR%

Fuente de Informacién: Cuestionario Sociodemografico y Laboral, realizado a los funcionarios del CT1
Pediatrico del Sanatorio Americano, Mayo 2007, Montevideo,

En Jornadas de la Institucién

B S ONO

Umiversidad de la Republica
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Laos factores esitesores laborales v su impacio en o hicnastar psicofisico de cofermeria de un CTI1
pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

En Jornadas en otros centros

as ||
i |\gNo |
|
! FA FR%
Fuente de Informacién: Cuestionario Sociodemogrifico ¥ Laboral, realizado a los funcionarios del CTI

Pediftrico del Sanatorio Americano, Mayo 2007, Montevideo.

E)_

De los que contestaron Si

Con evaluacidn final

[FA

Sl

NO

Total

100

En la Institucién

FA

NO

Total

Otros centros

FA

Total

Universidad de la Repiblica
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Los factores estresores laborales v s impacto en el bienestar paicofisico de enfermeria de un CTI

pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

En Seminarios con evaluacion final

EA R

L

E

Fuente de Informacidn: Cuestionario Socicdemografico y Laboral, realizado a los funcionarios del CTI
Pedidtrico del Sanatorio Americano, Mayo 2007, Montevideo.

En Seminarios en la Insttucion

@s o Nqi
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Los factores estresores laborales v su impacto en el bienestar psicofisico de enfermeria de un CTI
pediatrico en una institucién sanitaria privada del Uruguay.

! En Seminarios en otros Centros

Fuente de Informacién: Cuestionario Sociodemogrifico y Laboral, realizado a los funcionarios del CTI
Pedidtrico del Sanatorio Americano, Mayo 2007, Montevideo.

El 94% de los funcionarios del CTI pediatrico recibio capacitacion en este tipo
de usuarios.
A trawds g onentucion previs on et dres un 108%6 {BTE con v 1396 sin evaluscids
final), en la institucién 67% v en otros centro un 40%.

Del total de los funcionarios (13) que se capacitaron en cursos, un 69% tuvo
evaluacion final, un 58% fue en la institucion y un 50% en otros centros.

Dcl towal dc 105 Tundionarios { i0) que ¢ capaciiaron on CONEITS0S, b
evaluacion final, un 40% fue en la institucion y un 50% en oiros ceniros.

Del total de los funcionarios (7) que se capacitaron en jornadas, un 57% tuvo
evaluacion final, un 57% fue en la institucién y un 85% en otros centros.

Del wial de jus Tuncionanius {0 gue se capacitaion en semimatios, un 00% iuvo
evaluacion final, un 50% fue en la institucion y un 84% en otros centros.

Cabe destacar que se presentaron casos que realizaron capacitacion en la
institucion y en otros centros.

L s
U0 LRV
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Laos factores estresores laborales v su impacio en el bienestar psicofisico de sufermeria de un CTI
pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

Reconocimiento laboral en la institucién FA -
Sl =] ars
NO 10 62.5
Total 16 100
SRt 1 AT e . ST T i AR
EFss L il B62.5 = Noi
@ Sl

Fuente de Informacién: Cuestionario Sociodemografico y Laboral, realizado a los funcionarios del CTIL
Padiderios ded Sanatarts Amerioams, Maye 007, Mantevides,

Un 37,5% del personal fue reconocido por su labor en la institucion y un 62,5% no.
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Total 16 100
De los que contestaron Si FA -
Lectura 8 275
Espectaculos 5] 21
Actividad Fisica 7 24
Dorrir 1 5
| Culturaies 5 17
Otras 2 7
Total 28 100
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Laos factores estresores laborales y su impacto en el bienestar psicofisico de enfermeria de un CTI
pediétrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.
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Culturales

Dormir
' Actividad Fisica
Espectaculos

Lectura

Fucnie de Informacidn: Cuestionario Sociodemografice ¥ Laboral, realizado a los funcienarios del CTI
Pediitrico del Sanatorio Americano, Mayo 2007, Montevideo.
[Tn 69% de los funcionarios realiza actividades recreativas, como factor

protector frente al estrés, Realizando actividades culturales un 17%, fisica en un 24%,
lectura un 27 5%, un 21% concurre a espectaculos, elige dormir un 3,5%.

Umvernidad de la Repdblica
Facultad de Enfermeria



Los factores estresores laborales y su impaetn en 2l bienestar paicofisico de enfermeria de un CTI
pediftrico enuna insfitucidn sanitaria privada del Uruguay.

ANALISIS SOCIODEMOGRAFICO Y LABORAL

Se observa el predominio del sexo femenino en un 87% sobre ¢l masculino, se

i =

pucde afirmar emoices que s¢ icproducen on los vinculos laborates, ios roles asignados
culluralmerte al gérero

Fl rango etfreo predominante es de 46 a 51 afios (37%) y de 34 a 39 afies un
3594 Coincidiendo con antecedentes intemnacionales, en los cudles trabajadores de la
slud en &ste rango citreo preseniuron problemas  relacionados con b esires en ¢l
trabajo, ya que Jas caracteristicas de la tares que se desarrolla en éste tipo de unidades,
requieren que la enfermera posea experiencia clinica y madurez, que le permita hacer
frente a la constante toma de decisiones en un breve lapso de ticmpo y & la impotencia
terapéutica en algunos casos, Segun Fassier C. 2 mayor edad en las mujeres, mayor
probabitidad de exposicién a factores de riesgo para la satud mental.

Fl 69% presentan factor de riesgo por Iz presencia de nifios pequefios, por o que
los individuos gue intepran este grupo tienen mayor probabilidad de esirés. '

Kl 69% sc encucnira en pareja {easado o unidn libre), siendo esfa citia un factor
de proteccidn para hombres y de riesgo para mujeres.

El 75% son auxiliares de enfermeria, mieniras que el 23% restante son
Beenciadzs en enfermerfa. Segiin Bscribd Aguir y Col. en cuanto a la cafegoria
profesionat se observa que las licenciadas presentan un mayer nivet de exposician & las
relaciones imerpersonales, prablemas de recursos ¥ por ser [as responsables del cuidado
de los pacientes.

El 21% se encuentra en ¢l rango de 18 a 23 afles de antigiledad en la profesién
seguidos por un 25% de aquetlas que tienen entre 24 a 29 afios. En el proceso labarat
interactizan dindmicamente entre sf las condiciones y ¢l cuerpo del rabajador, A mayor
cantidad de afios en la profesién s¢ supone una mayor destreza, madurez y experiencia
elinica que le permite hacer frente a fa tomn de decisiones v por el contrario el tener que
afrontar el suftimiento, Ja enfermedad y Iz muerte fesuita una practica desgastante.
Fl 31% tienen entre 18 a 23 afios de antighiedad en e} servicio seguidos por un 25% que
posee entre 12 y 17 afos. Ademas de [o expuesto en la variable anterior, s¢ suma &l
trabajo e ua drez de atencidn gl usuario ceftice pedidtrion. Seghn estudios conqultades
ias personas que tiene menos de 1 o més de 5 affos de antigiiedad en ef servicio actuaria
negativamente.

Se presentan en un 88% de los trabajadores con tipo de confrato titular.
Coincidiozvin non b anficterded en 8} carvinie v prafaciin, xe puads sfizmar qee o8 53
mayoria son funcionarios de tipo fijo en el drea.

Un 31% de los funcionarios desempefia sus tareas en ¢l turho de a tarde,
seguido de un 25% en turnos tolatories, y un 19% cnr la noche. Lo que un 34% (turnos
rolaforios ¥ soctarns) foaderds 2 la mayer ineatisfeocidn leboral, ye gque gracre
dificultad en obtener dias de descanso, de estudio y o de acceder a eventas cientificos ¥
de eapacitacion (condiciones y medio ambiente de trabajo).

Un 31% de los funcionarios del CTI pedidtrico presentan multiempleo. Ademés
de habedes o of servicis sotudinds, frabuan o wn BOYS i dosas Je alte complejidad.
Considerdndose que comprometen su biomitmo v calidad de vida personal, familiar y
so¢ial del individuo.
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Los factores estresnres faborales ¥ su impacto en el biensstar pafcofision de eufeemeria de wn CTIT
pediatrioe en una institucién sanilaria privada del Umiguay.

El 94% de los funcionarios del C11 pedidtrico recibi6 capacitacion en esta drea
de trabajo.

A tavds de adentacidn previe 2n ede dma un 100% (87% con y 13% xin
evaluacion final), en ka institucion 67% y en otros centzo un 46%.

Del total de los funcionarios {13} que se capacitaron en cursos, un 69% tuvo
evaluncion final, ua 58% fue en la institucidn y un 50% en otros centros.

Det tatal 4= los Swmvianncios {10} aue wo capaoiiiean o soniptiat, un 3595 favd
evaluacion finai, un 40%% fue en ia institucidn ¥ un 50% en otros centzos.

Del totat  de los funcienarios (7) Gue se capacifaron en jornadas, un 57% tuvo
evaluacitn final, un 57% fue en la institucidn y un 85% en ofros centros.

Del total e for Sincicnarios {6) qus o= cageciiamn = oanxinarios, o §508 fuve
avaluacidn finat, un 50% fue en la institucidn y nn 84% en 0ttos canires.

Cabe destacar que se presentaron casos que realizaron capacitacidn en la
inslifucion y €n otros centros. '

S vonsidein wn Taoior protector of fadice do capaciineidn del posonal ¥o Guo 3¢
determing que quienes trabajan en una wnidad de tratamiento infensivo pedidtrico deben
estar at dia con técnicas complejas, que en esta drea estan en constante evolucién y
cambio.

Uit 37,5% ot peisonal Tus ieoonocide por su fabor it fa instilucion y ua 62,5%
0.

Mo se obtuvo un buen porcentaje en cuanto & la estimulacion personal de
trabajador. No reconocer las actividades ya sea verbalmente, econbmica, ascenso, efc
Tieva a gue este pierda confianza en si nuismo ¥ on su proceder, agregando 0o acior de
riesgo para que ta persona sufa desgaste.

Un 69% de los funcionarios realiza actividades recrcativas, come factor
protector frente al esirés. Realizando actividades cullurales un 17%, fisica en un 24%,
fectura un 27,5%, ut 21% concurre a especticutos, elige dormir un 3,5%,
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Las factores estresores laborales y su impacto en el bienestar psicofisico de enfermeria de un CTI
pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

TABULACION DEL_CUESTIONARIO DE NURSING STRESS SCALE
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Fuente de inlormacién: Cuestionarios de la Nursing Stress Scale realizados a enfermeria del CTI
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del Sanatorie Americano, Mavo 2007, Montevideo.
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Lic. en Enfermeria.
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Laos factores estresores laborales v su impacto en &l bienestar psicofisico de enfermeria de un CT1
pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

TABLA 1- Frecuencia de < a > las preguntas del Nursing Stress Scale.
FR |
NSS % |

1

pregunta 29 | 0,51
pregunta 18 | 1,26 |

pregunta 32 | 1,26
| Pregunta 2 11,52
|pregunta S | 1,52
 pregunta 22 | 1,52
pregunta 31 | 1,52
| pregunta 1Y | 1,//
 pregunta 25 | 1,77
pregunta 33 | 1,77
| pregunta 14 | 202
PrEgunta suv | £,Ue|
 pregunta® | 2,78 !
pregunta7 | 2,78
pregunta 26 | 2,78 |

23 | 3,09
pregunta 15 | 3,28

recunta 16 | 3,28
| 328

pregunta 27

| pregunta 12 | 3,54
\Pregunta | | 3,54
pregunta 11 | 3,79
pregunta 28 | 3,79
 pregunta 13 | 4,04

 pregunta 17 | 4,04
pregunta34d | 48
| pregunta20 | 5,3
pregunta® | 6,06
 pregunta 21 | 6,82
pregunta3 | 7.07
pregunta 4 758
Total 100 |

Fecnic de imformacion: Coestionarios de la Nersing Stress Scale realizados a enfermeria del CT1
pediatrice del Sanatorio Americano, Mayo 2007, Montevideo.
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Los factoves estresones laboralas v su impacio en of bienestar psicofisico de enformeria de un CTL
pedidtrico en una institucidn sanilaris privada del Uruguay.

ANALISIS DEL CUESTIONARIO DE NURSING STRESS SCALE

En 1z tabla 1 se presentan ordenades de menor a mayor los 34 estresores laborales mas

Frazasarmbar mamsifer s mxrm =F n_-.n—u-.n-m'! A= e Bwrrre o
[Lp e i Ry S P T P e R e N

Los encuesiados, un 100% (16 funcionarios) mestraron en sus respuestas factores de
esirds laboral. Ver anexo 5.
Los facfores estresores laborales con mayer frecuencia de aparicion — porcentaje- de las
IUSPASIGD £ & , BOUGLIINUING § Ty TILUiTncini i, S0

¢ Senfirse impotenie en el case de un pacienie gue no mejora. (7,58%).

Realizacion de cuidados de enfermeria que resultan dolorosos a los pacientes. {7,07%).
Ver suftir a un paciente, (6,82%)
La muerte de nh paciente. (6,06%%5)
Pasar temporalmente a otro servicio por falta de personal, (5,3%)
Falta de personal para cubnir adecuadamente el servicio. {4,8%)
Recihir infromacian insficiente del médico scerca del estado clinica del paciante
{4,04%%).
El médico no esta presente cuando el paciente se esta muriendo. (4,04%)
»  No tener tiempo suficiente para dar apoyo emocional al paclcnte (3,79%).

- \L, o o A L e X e P T m;,mw marm ahmns marrasBonas _rlﬂ_..
x Lo ALAwl AFiliedl Lol 1—"“‘“ pRsLn t!“ \r l- \-l r" Ras By Ay J U ligdadda L LLEL N} 9\! 4 mrys gy vvll.ll.l“ll'l-ll.\.'u [l ot

v/o aux. dz enfermeerin) det servicia. {3,79%).
Intercupciones frecuentes en la realizacion de sus tareas. (3,54%)
Muerte de un paciente con quien a Uegado a tener una relacion estrecha. (3,54%).

» 8 8 & 8 &

Fundamentalmente, son faelores relaciensdos con el tipe v la carga de trabajo, la
muerte y el sufrimienio del paciente destacando en primer lugar “Sentirse impotente en el caso
de un paciente que no mejora™

Los 1actores se pucden agrupar en Gos carcgorias ctaramente dijerenciadas. For ua 1ado
aquelias que estan relacionadas con 1a organizacién det trabajo en la institucidn (fala de
personal, realizar demasiadas tarcas que no sen de enfermeria, interrupciones en la realizacion
de las tareas, no tener tismpo por la excesiva carga de trabajo), estos resultados coinciden con
los obtenmdos en 01105 eShKios consultades,

Por otro fade encontramos wm grupo de factores relacionados con lo profesional
derivados del tipo especifice de atencidén que se realizan por fa propia tarea como son el
afrontamiento del dolor, ¢l sufrimiento y la muerte ajena, esto también coincide con oires
estudios.

La percepeidn de les factorcs identificados con mayor frecuencia no presenta
diferencias enire licenciadas y auxiliares de enfermeria, salvo en el caso de “realizar cuidados
de enfermeria que resultan dolorosos a los pacientes”, ¥ “realizar demasiadas tareas que no
son de enfermeria, se observa mayer frecuencia en las leenciadas de enfermeria.
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Los factores esiresores laborales v su impacto en & bienestar psicofisico de enfermeria de un CTI
pediatrico en una institucion sanitaria privada del Uruguay.

TABULACION DEL CUESTIONARIO DE GHOQ

TABLA 2- IMPACTO EN EL BIENESTAR PSICOFISICO SEGUN LA ESCALA DE
SALUD GENERAL DE GOLDBERG (GHQ).

N= 16 funcionarios.

| Funcionarios FA
GHQ |1]2/8/4/5(6/7 8/8/10/11 T A |B [C
Preg.1|B iciC B|A|C |C B |B 2, 8 6
Preg. 2 |B BIC B|B|C |B B |A ‘4 7} B
Preg.3|C B/B/AIA BB B B (B | 3[{12] 1
Preg.4 |B BlelAlalalB B BB | 4[12] 0
Preg.5|C C|/CiBIC|A/D |C BB | 2| 5| 8
Preg. 6 | B AlBlBlB|B/D B R 6| 8/ 0
Preg.7 |B c/BlB/B /B .C |B B B 1011] 4]
Preg. 8 | B BlAlAlA AIC |B B |B 5| 7] 4
Preg. 9 |B BlA B B|C |B A A 5| 7] 4
Preg.
10 A AlA AJA|B |B A A 4/ D
Preg. |
11 A [A A AlAA |C A A gt
Preg. i
12 B B lA B|BE|B B B
192
Estos funcionarios por sus
REFEREN- | 3| res-
puestas no evidenciaron
CIAS afecta-
en su salud psicofisica.
Lic. en enfermeria
Aux. en enfermeria
Tabla 3-
Tabla
3- Impacto an el Bienestar Psicofisico Respuestas h\-
£-/Se ha sentido constantamante agoablado y en tensién? Bastants més gue o hahitual 2 B0
£-;Se ha sentido constantements agobiado y en tensién? Mucho mas que lo habitual 1 [
1-¢ Ha podido concentrarse bien en lo que hace? Meanos que lo habitual 6| 38
2 S Sy b e hasie pasdas ol susBa ! Bsetanis made s fa boabituol = a1
iT-@m:ﬂﬂMWmMm#wﬂh? Manos capaz que lo habitual 4f 25
&‘mmmﬂmm-mm? Menos capaz que lo habitual 4| 25
| - ;Se ha santdo poco feliz y deprimido? Bastante mds que lo habitual | 4| 25
;i-_‘__r- s I S A T Y SR AR T AR P AR P i et [T [
3, e seetc gt 5T wGaSc o DOH U5 &n @ mas? Meenos. it gue bo hobitusl if &
- Ha pemsadc gue oSied &5 ond pETIOnd Tou N vaie i3 pens para nada? Eastante ms gue o habitual 1 £
G‘h—“ﬁ“wﬁhc'—“'—‘r Menos feiiz gque ic_habstual 1 &
L j %]

Foceer de miwescne ( soovssws de stied seacrsl de Goldbery realirades 2 enfermeria en o
Sasyters Amercass Moave 23 Meste wdes h= 16 fenoosanes
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Los {actores estiesares laborales v sa impacto en e bienesiar psleofisica de enfermeria de un CTT

pedidirico en una institucidn santtaria privada del Unuguay.

ANAY 1918 nm SUESTINNARIN DE KAV ID OENERAY. DR

GOLDBERG {GHO)

Los datos prescnws en las tablas del cuestmnarm de Salud General de Goldberg

ll-lEl'Ul-l IMUﬁUU-‘i lilbulﬂlltt-' 14 L UTHn i 'El ll]l:jluu 3 t'l..l Luuuuunuua
El misme consta de 12 preguntas con 4 epciones de respuesta {a, b, ¢, d), en las cuales ¢
y d evidencian e} impacto del bienestar psicofisico.

Las opciones a ¥ b no hacen referencia 2 alteraciones de la salud general, sino

gue demuesman ung #3apiacton ellvaz frenie o 108 estesures ldborutes y iz misma fue do
un 80% de nuestra pobiacién.

Se determing que de 192 tespuestas de Enfermeria para GHQ, 36 respueslas (¢ y

d) fueron las que evidenciaron ¢l impacto scbre el bienestar psicofisico lo que equivale
8 un 2U% es decir este valor ¢s la autopercepoion que fienen los 16 enfermeros en
cuanto 2 la afectacién de su bienestar y se definteron los siguientes:

-

2 Lic. y 6 auxiligres de enfermeria, es decir un 50% de las respuestas para fa
pregunta 5; conlestaron que se senfian constantemente agobiados ¥yen tension
bastanie mas gue 1o habitual,

T awxitiar de enfermerla, 6% de las respuestas para fa pregunia 5, se sinfid
constantemente agobiado y en tensién mucho més que le habitual.

2 Iz, ¥y 4 auxiliares de enfermerfa se han concentrado en lo que hacen menos
que lo habitual, es un 38 % de respuestas para la pregunta 1.

2 Lic. y 3 auxiliares de enfenmeria, un 31% de las zespuestas para la pregunta 2,
sus preocupaciones le han hecho perder el suefio bastante més que 1o habituai.

2 Lic. ¥ 2 auxiliares de enfermerda, un 25% de las respuestas para la pregunta 7.
que han sido menos capaces que lo habitual de disfrutar sus actividades
normales de cada dia.

2 Lic. y 2 auxiliares de enfermeria, con un 25 % de las respuestas para la
mreeuntn 8. han sida capaces de hacer frente a sus problemas menns gue lo
habitual.

2 Lic. ¥ 2 auxiliares de enfermerfa, con un 23% de las respuestas para la
pregunta 9, que se han senlido poco felices y deprimidos bastante mds que o
hahiinal

1 auxiliar de enfermerfa, un 636 de fas respuesta para la pregunta 6, ha senfido
que no puede superar sus dificultades mucho mds gue lo habitoal.

1 auxihiar de enfermeria, un 6% de respuesta para la pregunta 3, ha seatido que
avn J.umndnmmm! £ 9 vids mense 35l e | o hahstanl

1 auxiliar de cufcnnena un 6% de respucsta pata la pregunia t1, ha pensado que
€S un persona gue no vale la pera para nada bastante més que lo hal;-:tual

1 Lic. en t:nferrneria, unt 6% de respuesta para la pregunta 12, se siente menos

"‘ﬂ'::ll J"‘:i,m L'} ]En.‘i.*!:-.-ﬂ] Ry L EY VT Y FY _Toq-\ m;-jr‘f_- i

gty e ——
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Las factares estresones laborales y su impacto en el biensstar psicofisica de enfecmeria de un CTT

pedidtrico en una insticidn sanitaria privada def Uuguay.

Dz los 4 Lie. de Enfesmeria {PR%=25%), 2 de esins presentanne 4 resnuestas del GHO)
fc y d} desfavorables en promedio.

Se identifico en las licenciadas en enfermerfa la misma autopercepeion en las siguienies
preguntas;

&

HCup J\"IMMMMWI' Iax han  hanhe nzw:ln.- ot J.thmam .I'a.-'.'-[‘_'li)hin o Ans in

habituat "

“Han sido menos capaz que lo habitual de disfrutar sus actividades normales de

cada dia.”

B e I e N I T N S — A, __ oA
AL01E JIIVF Bl itrd e bR LU LU JIGRFIERIAL LG BIaGUE 11 a 30y JEOEIETIMTYF =)

“Se han sentido bastante mis que lo habitual poeo feliz y deprimido.”

“Han podido concentrarse menos que lo habitual en o que hacen.”

“Se han sentido constantemente agobiado ¥ en tensidn mucho mds que lo

bhabituat.”

Entre ¢l grupo de las 12 auxiliares de enfermeria (FR%=75%) s¢ obtuvieron 8
autopercepciones negalivas del bienestar psicofisico, con un promedio de 3 Fespuestas ¢
¥ 4, fueron las siguientes:

L]

- ¥

“Han sida menos capaz que lo habituat de disfrutar sus setividades normales de
cada dia.”

“Sus preocupacioncs le han  hecho perder el tiempo bastante mas que lo
habifual ™

“Han side menos capaz que lo habitual de disfrutar sus actividades normales de
cada dia.”

“Han sido menos capaz que lo habitual de hacer frente a sus problemas.”

”Q '-sou s, J‘_Ln.ﬂl-o#!w m:r'-_-::-m b Beolit-ol s Eolic o domrim fda &

A N A Al NEAL prarw s e fra amamdae .

“Se han sentido que juega un papel menos Gtit que [o habitual en su vida ®
“Han pensado que es una persona que no vale la pena para nada bastante mds
que lo habitual.”

‘S Dun senlidy comsianiemenic agovisde y en wOSiON muchu nids yue
hebituat”

Un 68,75% (! funcienarios) pn:sentan una peor autopercepeion de su bienestar
psicologico.
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- Los factores estreaotes laborales y su impacto en el bisnssiar paicnfigicn de enfermeria de un CTT
pediftrico er vea instiluckdn sanitaria privada del Urupuay.

CONCLUSIONES

Se resalia que se cumplieron tedos los objetivos planteados.
Los aspectos referidos a la organizacion del trabajo y especialmente #a presién

weretarmoral ra Jo Kelhe Fx craxnaread oo by crremaRan e v e Lo e ol - frowta 2 Lan
PPl ey e L8 AMAlans s PSR IRAT wRfle T Slrprew b v wiesiils GLOr] L A hawir Juty Bonara

factores relacionades con el safrimiento, el dolor y ¢l apayo emocional al paciente. Los
primeros son factores ajenos a lo profesional, y es limitada la capacidad de intervencién
por parte de enfermeria que tiabaja “a la cabecera del paciente™, tan solo puede
CAFGUTECEL 103 VAVADD SO0 T316S i) GRiiUiis Tn a UIZRWZIRTn PIVIUIOR < su savud
en la calidad de trabajo. Sin embargo el segundo grupo de factores si son caracteristicos
de la actividad; el perscnal de enfermeria deberia desarrolfar capacidades de
affontamiento que le ayudardn a prevenir cf esteés. La mayor antonomds, la seguridad e
ot Gv i 2 G2 e de ovisbiooer i “iciavion de ayuda cuteincis” poL s
ofrecer mejores cuidados al paciente que suffe pero para elio debe estar correctamente
formado y disponer de mayor tiempo de dedicacion a cada paciente. .

Los problemas de corumicacion también generan esleds, en esta muestta se
ICIICren espectalienle 4 1 Tei de informacidn respecto a 18 siwacion del pacieme por
parte del personai médico.

Los resultados aparecidos en este trabajo permiten determinar la respucsta
psicofisica de personal de enfermeria en el contexio laboral.

Basados en 1os objetivos planteados de Ja IMvestigacion se pueds conctisr que se
observd en ellos el “sentirse agobiades y en tensidn, no concentrarse bien en sus
actividades 1 disfrutarlas, perder el suefio, no hacer frente a sus problemas, sentirse
poco felices y deprimidos, no ser capaz de superar sus dificultades, sentirse sin un papel
il en la vida y pensar que ro valen para nada”, etc.

Segln la Prof.Lic. Afma Carrasco; “Asi como me planteo que “mas que cuidar a
los que cuidan™, deberfamos capacitamos para €l autocuidado, a fin de que el trabajo
aporte condicionantes positivas que leven a mayores niveles de gratificacién,

El conacimiento, & punto de partida del andlisis de todos los factores de riesgo,
ne alcanza por si splo para la promocion de Ia salud y el tratamiento y rehabilitacion de
l0s ya afectados.

Es necesario gue el colectivo profesional elsbore su diagndstico, planifigue,
intervenga y evalué resuliados, a fin de acercarse & 1a mieta: elevar Ia calidad de vida de
la fuerza de trabajo.”
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Las fectores estresntes labarales y su impacio ea el bienestar paicofisizn de enfecmeria de wn CTI
pediitrico €n una Institucion senitaria privada del Unuguay.

SHCERENCIAS

En consideracion a estos resultades y puesto que es una realidad constalada la
presencin diaria de tensiones laborales y malestar personal, se cree que deberfan tomarse
A IAd LuCURGay PICYOUIYAY, Wisugnivad, WWILmGuas vul 1eapeie o Uiviiv caucs, 3w
finalidad serfa garantizar para todos (profesionales de enfermerfa, usuarios e
instituciones sanitarias) y niveles estandares de calidad de vida.

Eys Medidss PAITER CONTAIse o0 POCNCIHT 10s TECursos (e wes aeds
concictas: el propio trabajador, la sociedad y Ia institucion. Bn el primer caso se
forentaria todas aquellas capacidades individuales que la persona utiliza o puede
utilizar (desarrollo intelectual, autoconfianza, expectativas realistas, ete) de forma mis o
menog eficaz ante una sIuacion estresante,

Desde el punto de vista social, seria preciso fomentar y potenciar aquellps
recursos formales e informales (familia, amigos, instituciones sociales y sanitarias, etc)
capaces de dar soporie fangible a la persona para que pueda sentirse evidada, amada,
estimulada y valorada,

Finalmente por parte de la propia institucién o lugar de trahajo, deberia
favorecerse una serie de recursos como salatio digno, mejora de las condiciones de
trabajo, formacion especializada y continuada, trabajo en cquipo, participacidn en Ia
toma de decisiones, eic, necesarios para que el trabajador se sienta apoyade fisica y
psicologicamente, mofivado personalmente v desarrollado profesionalmente.

No hay que olvidar que considerar la realidad y los facilitadores
del bicnestar humano, puede ser un buen indicador del desarrollo de una
orofesian v de roa culiia,
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ANEXOS
1- Escala de estresores Laborales para ¢l personal de enfermeria
de Gray v Toft, versién casteltano.
2- Cuestionario de salud general de Goldberg.
3- Cuestionario Secindemogréfico.

4- Cartas de avtorlzacion.

5- ‘Yabulacion de Jos datos arrojados pos ¢ cuesnonario Nursing
Stress Scale,

6- Carta de sclicitud al DLBA
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Les factores estreantes laboreles ¥ su impacto en el biensstar paicofisicr de enfeomeiia de un CTK
pedigtrico er vra iostitucion sanitaria privada del Uruguay,

ANEXO1

LA VERSIOMN CASTELLANA DE LA ESCALA «THE NURSING STRESS
SCALE»...

A continwacidn encontrard una serie de sitvaciones qoe ectiriren de forma habitoat en un
sanaiorio.

Indique la frecuencia con que estas situaciones le han resultado estresantes

en su actoal servicio:

0 = Nunca

1= Alguna vez,

2 =Frecuentemente.

3 = Muy frecuentemente.

1, Interrupciones frecuentes en la realizacién de sus fareas 5 0f 1] 2§ &
2. Recibir criticas de un médico [ of 1] 2] 3
X Reslizacidn de cuikladas de enformeria gne resulian daloraens a Ing | I

pacicates | 0 [ ! 2 [ <

L=
-
[A%

4, Sentirse impotente ¢n ¢l caso de un paciente que no mejora

o
N
:

5. Problemas con us supervisoer

[ L]

6. Escuchar o hablar con un paciente sobre su muerte cercana

7. No tener ocasién para hablar sbiertamente con los compafieres
{enfermeras y/o anxilinres de enfermeria) del servicio sobre problemas en el
servicio 0l 1

1B
.i_
£

Ly

8. La muerie de un paciente

9, Problemas con uno o varios meédicos

f=
|
A

1. Miedo a cometer un error en los cuidados de enfermeria de un paciente

11, No fener cragiie pars compartir experienciss v sentimientos con ;o
ofros compafieros (enfermeras/os y/o auxiliares de enfermeria) del servieio 1 2

¢

12. Muerte de un paciente con quien has llegado a tener nona relacidn estrecha nﬂ 3

13. E! médica no estd presente cuanda un paciente se estd muriendo L 0Lt 2] .3
14. Estar en desacuerdo eon el tratamiento de un paciente o] 1] 2] 3

15. Sentirse insuficlentemente preparado pars ayudsr emocionalmentealts | 0] 4] 2] 3

b2
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fmilis i I ] I .
del paciente

15 Mo srnne nnosifs nors aranscor o sfeor somnedoens Sasfnsmanos 1is
auxiliares
de enfermeria) del servicio mis senfimientos negativos hacia los pacientes (Ej.:

pacientes conflictivos, hostiles, efe)

17. Recibir informacidn insuficiente del médico acerca del estado clinico de
un paciente, 0] 1] 21 3

13. No disponer de una contestacidn satisfactoria a nna pregunts hecha por

un paciente B L1 b -
19. Tomar vpg decisién sobre un paciente cuando el médico no estd

disponible 0) 1] 2] 3
20, Pasar temporalmente a ofros servicios por faléa de personsl 1 o 11 2] 3
21, Ver a un paciente sufrir I

22, Dificultad para trabajar con uno o varios compafieros (enfermeras y/o
auxiliares de enfermeria) de otros servicios. 0 1) 2| 3

23. Sentirse Insuficienfemente preparado para ayudar emocionalmente al

pacicnte ol 1] 2| 3
24, Reeibir eriticas de un supervisor 8] 1] 2} 3
25. Personal turno imprevisible o] 1 3

26. El médico prescribe un tratamiento que parece inapropiado para el

pacierte 0 1] 2] 3
27. Realizar demasiadas tareas que no son de enfermeria {Ef.: tareas

administrativas) O 1] 2] 3
28. Na tener tiempa seficiente nars dar anova emocions! al naciente g 1 2] 3

29, Irificultad para trabajar con uno o varios compaiieros (enfermeras/os y/o auxiliares de
enfer-

mprin) dpb erryvipin, Fal 41 2] 1

1 2 ¢
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38 Np inper Sieman sufiriente pers realizar tedss nis berage da pnformaris ! BJ. 1 I '_?.f 3.!
31, El médico no estd presente en una urgencia médica { 0] 1] 2} 3
1 L i 1 1
32, No zaber gue ze dehe decir al paciente o a su familia sobre su estado |
clinico 6 tratamiento. 0] 1] 2 "?_ol

33, No saber bien el manejo y funcienamtente de un equips espectatizado i o] 4] 2] 3§

34. Falta de personal para cubrir adecuadamente el servicio [o] 4] 2] 3]

*tiwtpdiweye. google.com, ! hilp:Fawis. seittoon crgfpd [ty T 2nf/eastellima p(/Rev. Espadola de Sabod Piblica 1995, Yol 72,
Mo, 539 21 533 Novicmbre- Ditiomtre, 1933,
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Las factores esisesares fahorales v su {rpacta en of bienestar psicofisico de enfermeria de un €T
pedifirice en una institucidn sandlaria privada del Unugoay.

ANEXN2

Escala de Salud General (GHOQ) de Goldberg

Instrucciones: Lea cuidadosamente estas preguntas. Nos gustaria saber si usted ha

o1 Ferrr . DAY Ly birnrharmmas o oandoen o avhe o Fe coTaE oo Foo el
Jﬁ:‘:‘-‘wil:r Can &u:f-: P TP R R T e T Jorumonl wd ALY L EATULE ArR Eemi vammaniswis

semanas. Confesfe & todas las pregunfas. Marqee eon una eruz la vespuesta que
usted escoja. Queremos saber Ios problemas recienfes y acfuales, no los del pasadeo,

'J:: el Hn Eu:.r.ﬂ.r.h Anmaspiaian hinn nn fn oo
hace¥
Major gus lo habitual
Iqual gque [o habitual
m srran Lo Srehifiref
Mucho menos que lo hebitual, t:l

2} #Sus preoccupaciones le han hecho perder 8l susiio?
I‘IU, w1 GUGUILII.U
Mo més que 1o habitual
Bastants més que lo habltual.
Mucho més que {o habltual.

3) zHa sentido que astd jugando un papet il en |
Mas que 1o habltual.
Igual que lo habitual,
Menos atil que la habiteal.
Mucho menos que lo habitual.

4) 2 8& ha sentido capar de tomar decistones?
Mis sapaz que lo habitual,
Igual qua lo habitual.
Menos capaz que [o habitual.

Mﬂw-‘u— vvnr Lo bu wbelbeewd

(Lt R g el P i |

8 O I i D -~ O

.

5} ¢ 8o ha sentldo constantemente agabiade y en tension?
No, en abscluto.
v nam yue U Tiobe ud
Bastante mds gue o habliual,
Mucho mds que lo habitual.

i

B} ¢HA SENtN0 GUe NO pliede SUperar SUS dilicuiiades’
No, en absoluto, [ |
No mas que o hapitual e
Bastanfe mds que lo habitual. P4
Mucho més que to habitual. bl

L%
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T} sHa sldn canar da disfrdar soc achividadee pormales de cads dia?
Més capaz que fo habitual,
Igual que lo habltual.
Manoa capaz que lo habitual.
G TIVGEID D Cur 1eE L L1

8} s Ha gido capaz de hacer frente a sue problemas?
Més capaz qua lo habitual.
gUat gque 1o Ragivar
Menos capaz que o habitual,
Mucho menos que lo habitual.

L,

8} £ 30 ha sentido poco feliz y deprimida?
No, an absofuto.
Mo mdés gue [o habltual
Bastants mas gue la habitual,
Mucho mas qua 1o habltual,

10} ;Ha perdido confianza en si mismo?
Mo, pn absolute
Ho mids que fo habiteal
Bastante més que [o habitual,
Mucho méds que lo hablfual,

T

11} JHa pensaco que uated a3 una parsona gua no vale pera nada?
Ho, en absoluto. ||
Mo més gque [o habitual |
DasSIe MAas Que 10 NanEal.
Mucho mds que lo habitual ':

12] 2 Se siente razenablemente foliz considerando fodas las circunsetancias?
Mas feliz que lo habitual,
Aproximadaments (o mismo que [0 halzitual.
Menos fellz que Io habitual.
Mucho menos gus 1o habltueal.

MENE

Yarsitn btml dod archive bitpbvs dd eofred stacfmgivadl 5 _1_99.0ugi 103949, pd £ F hitpofiww. g oogle comscarchi?

¢ Galdberg D Manwal del Genersl Balth Queshommamme. Windsor: NFFR Publishing,

1978,

Jacobsen BK, Hasveld T, Hover (. Hansen ¥.The genersl health questionnsire. How many itoms anc veally neccssary in popalation
sorveys. Poyehol Mod 1905:25(5) 05761,

TTemext van, TTeijer M den. Vorsitnboch M, Bolk JH Dietecling psychizlic disorders in

B et T BRI IR L s s e | A i ) 2 ek e
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ANEXO 3
ENCUESTA SOCIODEMOGRAFICA Y LABORAL

1-Sexo Famenino
Masculino
2-Edad anos
3-N® de
Hijos < a 12 afos
> a 12 aflos
4-Estado
| eivil | Soltero
| Casado
Divorciado
Viudo
Unidn libra
5-Profesion en la Institucion

Lic. en Enfermeria
Aux. en Enfermeria

6-Cuanto de antigliedad en
la profesidn

| Meses
| Afos

T-Cuanto de antigiiedad en
el Servicio
| meses
afos

| 8-Tipo de contrato
| Tular

Suplente

Pasarts

| Honoraro

| $-Tumo de vabe
M e
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pediatrico en una institucién sanitaria privada del Uruguay.

*:Cudles?

10- Otro trabajos
Si |2 trabajos*
| |<de2trabajos"
No |

*:Qué tareas desem pefia en ellos?

[11- Recibié capacitacion de enfermaria on Pte. Critico Pediatrico
| NO

[si

i LF s mmmpincbe Ko - J ]
e e et

C/ orientaci6n previa en ef servicio |
Con evaluacién final

HZ
o
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{Continuacion de la pregunta 11)

En cursos ]

Con evaluacién
final

[NQ
| En ta Institucian 1
gi i
{NO |
| Otros centros |
ER |
| NO |
En congresos [
Con evaluacion final
' NO
| En la Institucién
1 8l
{NO
Otros centros
Sl .
NO | |
En jornadas j |
Con evaluacion final
Sl
NO
1En la Institucidn |
i §) i
ND ————— T —
Otros centros
S!
NO
| En seminarios ) [ 1
| Con evaluacién finat
=1
NO
| En la Institucion
sl
NO
| Otros centros
gl
NO
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12- 2 Obtuvo algln reconocimiento laboral?
St

NO

Si su respuesta fue si:

D= pne forms In reropnrieran?

1 13- y Realiza actividades recreativas?
Sl
NO

Do ok tins?

 Lectura

Espectaculos
Actividad Fisica

| Donmir

| Cutturales

e

;Otras?

Universadad de la Repubhca
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ANEXO 4

Sanaforie Americano
Director: Dr. Urnguay Russi
Presente

Los firmantes somos autores de una investigacion a desarroHar sobre “Los
factores gstresores faborales y su impacto en ¢l bienestar psicofisico del personal de
enf'em'lena en un CTI pedixilrii:u
dﬂcﬁntes 1utures de Ia misma df; la Caicdra de. Enfcnnﬁna en Salud Mental

Este estudio cuenta con la informacidn que recabamos a traveés de una
exhaustiva bisqueda bibiiografica ¥ un grupo de informantes calificados. Ud. forma

PR __I__s__, o - o gprma et Foamreom— e cererros srekomie Lo crax FId et ol
e San o g, l‘“""‘ AN T VLG AAwaaleat s e LD RIS W Tur i i lapriia ki Bl

colectivo de enfermeria

Le rogamos gue se tome el tiempo necesario para estudiar la propuesta, para lo
cual sc adiunta et protocolo dc la mvesngamﬁn

T sunshiominnd g Qo 3 uupu..-:umaa.uu LD RO F F T Wik, in FoEirual Ul o
los datos van a formar parte de un dnice informe {inal en el cual no se van a identificar
los individuos participantes.

Agradeciendo su valioso aporie que redundash en beneficio del colective de enfermerfa,
le saludan,

Cecilia Luquez Antonella Campt  Nicolds Tejera
Jorgelina Teliz Rosana Olivera
Prof. Lic. Silvia Melis Prof, Lic. Araceli Olarola
71
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Eanatoris Amoriranag

Jefe de Enfermeria Pedidfrica
Lic. Graciela Yakes

Presente

Los finmantes somos autores de una invesiigacion a desarrolfar sobre “Los
factores cstresores laborales ¥ su impacto en el bienestar psicofisico del personal de
enfermerta en un CF[ pediiirico”.

inhs pabctiidaeifn oris swslsds sor ls Foraliod de Defaowmerin » nar lac
docenies tulares de la misma de la Catedra de Enfcnnﬂna en "‘:alud Mcnta!.

Este estidio cuenta con la informacién que recabamos a través de una
exhaustiva blisqueda bibliografica y un grupo de mﬁ}nﬁanles calificados. Ud. forma

runba Ao _acka cecses  wmom Lo arns aasscrdocoeas da 4 s Yo vcrn FEB o ad
PRI WY ALY el BRIy UL IO Wb AL L ALY W T s uu Au e U wpvavae wa

colective de enfermeria
Le rogamos que se tome el tiempo necesario para estudiar 1a propucsta, para fo
cual se adjunta cl protnc{:lu dc fa mvesttgaclén

T} mvarmmds am P e U [ B PP SN . O
323 '.'I-WEII-IUJI‘HI lU’ I.ll-l\.l I'J'\.r }Hll.ll'l\.-]ll\.-'l.llﬂl EC% Uﬂ ﬂll\.l'l.ﬂ.ll.l'u J W!lEﬂ- I-II-I f1%3 EJ'I.-EI.I!I.LIG-I-I- \.I'I.r lilrl‘\.n

los datos van s formar parte de un pico informe final en el coal no 2& van a identificar
los individuos participantes.

Agradeciende su valioso aporie que redundard en beneficio del colectivo de enfermeria,
le saludan,

Cecitia Luquez Antonella Campi  NMicolis Tejera

Jurgglma Teliz Rosana Olivera

Prof. Lic. Silvia Melid Prof. Lic. Araceli Otarola
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Rapatarin Americanp

Jefe del Departamento de Enfermerin
Lic. Griselda Yerderosa

Presente

Los fimantes somos autores de una investigacion a desarrollar sobre “Los
factores estresores laborales y su impacto en ¢l bicnestar psicofisice del personal de
enfermerfa ¢n un CTI pedidtrico™.

Neinkba _i_la:_hnl.i.qrmvi» oode puolnds pr in Fasnlind As Dwformmeris o e 1o

docentes tutores de ia misma de la Citedra df; Enfermeria en Sakad Mentad.
Este estudio cuenta con la infonnacién que recabamos a iravés de una
exhaustiva blisqueda bibliognifica y un grupe de informantes calificados. Ud. forma

avha Ao acks mreirza rmac b orres corrteickeaagsarne Ao o craora facks=nS— by oceea 1A Aceickes al
l_r;uﬁ" AW LT b l.l.i.l'l.'.’ r’l.!l. anr 'Il'l-'H el LR LALLN Wil AfGRFRERS ARTLWAL WL ALF ‘1“"-" ] “'-d'u-.-lr“ L

colectivo de enfermeria.

Le rogamos gue se tome el ticmpo necesario para estudiar la propuesta, para lo
cual se adjunta t:l prﬂtocnlu de la invesligacion.

ms umuuuu.uu Yo o l.ulpl»u.u.-ul.uﬁu T3 T " ¥ lqull T L oL un
$os datos van a formar parie de un Ynico informe final en ] cual no e van a identificar
los individuos participantes.

Agradeciendo su valioso aporie que redundard en beneficie del coleetivo de enfermeria,
le saludan,

Cecilia Luquez Amntonelta Campi Nicolds Tejera

Er_géli;ﬁ Teliz Rosana Olivera

Prof. Lic. Siivia Melid Prof. Lic. Araceli (Harola
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Los factores esiresores [aborales y su impacto en el bienestar psicofisico de enfermeria de un CTI
pediatrico en una institucidn sanitaria privada del Uruguay.

ANEXO 5 - TABULACION DE LOS DATOS ARROJADOS POR EL
CUESTIONARIO NURSING STRESS SCALE.

Funcionarios

NSS 1 3|
Pregunta 1 |
| Pregunta 2 E
pregunta 3 2 |
| pregunta 4 2 [
| pregunia 3 .
pregunta & |
| pregunta 7 ‘
pregunta 8 2

pregunta 11 2

pregunta 12
| pregunta 13

pregunta 14 2
pregunta 15 | i
pregunta 16 3

pregunta 17 3

pregunta 18 3
pregunta 19 | o
pregunta 20 2

pregunta 21 2

pregunta 22 2
| pregunta 23 3

pregunta 25

| pregunia 26

pregunta 27

pregunta 28 2

pregunta 29

pregunta 30

 pregunta 31 | B
pregunta 32

| pregumnia 33

prequmia 34 | 2

Total 32 0

Foeate de mformaciin: Coestionarios de ba Narsing Stress Scale reslizados & enfermenia del CTI
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Las fictores esiresores [aborales v =u impasto en el bienegtar paicodisica de eafermerda de un CTL
pedifteico en una institucidn sanitaria privada de Unguay.

ANEXOA
Montevides, viemes 11 de mayo del 2007,

Facultad de Enfermeria
Miviesiin Bdgira

Prof. Magister Fanny Rocha

Prescafe

El grupo de tesis de pregrado “Los factores estresores faborales y su impacto en
el bienestar psicofisico de enfermeria del CTI pediatrico de una institucion privada del

Uruguay™, solicitamos de su mayor consideracion la autorizacion de fa presentacién
pororn ol e mefiaelo— 1K fe geomce Aol WUV Lolo ke gremteeacdided da loes oheosa

PR W M CLLIwlwR L AW AU WS U Ry R e Aw Tl G U R SRIT WAL e

firmantes.
Motivados por razones de viaje al exterior de uno de los bachilleres mtegmnte de

Iz misma el dia 17 de mayo del mismo aiio
UL e I aa TS o —

o A I = ¥ it by
T T \.d. ﬂ.t_lU]’u e 3 pnu:uw;u: VUL DD, ELU. LILLF I AVIRHIG J L, oL

{Marola de la Catedra de Enfermeria en Salud Mestal,

Br. Ceciliz Luquez Br. Nicolas Tejera

Hr. Jorgeding ‘leliz Br, Antonela Camp:

Br. Rosanz Olivern

Salodamos afenfamente,
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FE DE ERRATAS

En la Bibliografia existen errorcs relacionados a las Normas de Vancouver, quedando el
compromiso de reatizar las correcciones pertinentes.



