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RESUMEN

Este estudio evalua los niveles de satisfaccion y motivacion laboral en el personal de
enfermeria de una Unidad de Cuidados Intensivos (UCI), un entorno laboral de alta
exigencia fisica y emocional. Con un disefio descriptivo transversal, se utilizo el
instrumento Font Roja a través de una encuesta digital para recoger datos de una muestra de
50 participantes voluntarios. Se exploran variables relacionadas con el ambiente laboral, el
apoyo organizacional, la carga de trabajo, la salud mental y las practicas de autocuidado.
Los resultados reflejan una tendencia de respuestas neutras, lo que sugiere una estabilidad
en la percepcion de satisfaccion y motivacion, sin una valoracion significativa positiva o
negativa. El andlisis evidencia factores criticos como el multiempleo, el descanso
insuficiente y los sintomas de ansiedad y disconfort emocional, aspectos que pueden
impactar negativamente en el bienestar del personal y en su desempefio laboral. En
respuesta, se propone un programa piloto de mindfulness que apunta a reducir el estrés y
fortalecer el bienestar y la satisfaccion laboral. Este programa se plantea inicialmente para
el personal de la UCI, con la posibilidad de su extension a otras areas hospitalarias si los

resultados son positivos.
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1. SIGLAS Y ABREVIATURAS

Comportamiento Organizacional (CO)

Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo Econémicos (OCDE)

Organizacion Mundial de la Salud (OMS)

Recursos Humanos (RRHH)

Unidad de Cuidados Intensivos (UCI)




2. INTRODUCCION

El entorno laboral de una Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) estd marcado por la alta
exigencia, la presion constante y la necesidad de un desempefio impecable. Diversos estudios
han sefialado que los enfermeros que trabajan en este contexto enfrentan niveles elevados de
estrés fisico y emocional, lo que resalta la importancia de explorar y comprender las variables
que influyen en su bienestar (McHugh et al., 2011; Hayes et al., 2012). En este sentido, la
satisfaccion y la motivacion laboral emergen como factores clave no solo para garantizar un
ambiente de trabajo positivo, sino también para mejorar el rendimiento y la productividad en
una tarea tan crucial como el cuidado y la asistencia de pacientes en situacion critica (Poncet

et al., 2007; Brewer & Kovner, 2014).

Estudios previos han demostrado que el nivel de satisfaccion de los trabajadores de la salud
repercute directamente en la calidad del servicio brindado, la tasa de retencion de personal y
los resultados clinicos de los pacientes (World Health Organization et al., 2018; Aiken et al.,
2002). Por ello, el analisis de la satisfaccion y la motivacidon laboral entre los enfermeros en
una UCI no es solo una cuestiéon académica, sino también una necesidad practica para

optimizar el desempefio en estas areas criticas del sistema sanitario.

Este trabajo busca identificar los principales factores que inciden en la satisfaccion y
motivacion laboral de los enfermeros de UCI, a fin de proporcionar recomendaciones que
favorezcan el bienestar del personal y, por ende, la calidad de atencion. El objetivo es
contribuir al entendimiento de como estas variables influyen en la estabilidad emocional y
profesional de los trabajadores, con miras a implementar estrategias que mejoren su calidad

de vida laboral en un contexto tan demandante.



3. CUERPO DE OBRA

3.1. PROBLEMA DE INVESTIGACION

El problema de investigacion de este estudio se centra en la creciente preocupacion por la
satisfaccion y motivacion laboral de los enfermeros que trabajan en la Unidad de Cuidados
Intensivos (UCI), un entorno caracterizado por altos niveles de estrés y demandas fisicas y
emocionales (McHugh et al., 2011; Poncet et al., 2007). La baja satisfaccion laboral y la falta
de motivacion no solo afectan el bienestar de los enfermeros, sino también la calidad de
atencion que brindan a los pacientes, lo cual repercute en el rendimiento general de la unidad

y del sistema de salud en su conjunto (Hayes et al., 2012; Aiken et al., 2002).

Estudiar estas variables es crucial, ya que al identificar los factores que influyen en la
satisfaccion y motivacion, se podran implementar estrategias para mejorar el ambiente
laboral, aumentar la productividad y reducir la rotacion del personal. Esto es especialmente
importante en un drea critica como la UCI, donde la calidad del trabajo puede ser
determinante para la vida de los pacientes (Brewer & Kovner, 2014; Cafiadas-De la Fuente et

al., 2015).



3.2. OBJETIVO GENERAL

Evaluar el nivel de satisfaccion y motivacion laboral del personal de enfermeria de una

unidad de Cuidados Intensivos en un hospital publico, Montevideo, Uruguay 2024.

3.3. OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Objetivar el nivel de satisfaccion laboral del personal de enfermeria de la unidad de

cuidados intensivos.

e Determinar los aspectos fundamentales de la motivacion laboral del personal de

enfermeria de la unidad de cuidados intensivos.

e Analizar los factores determinantes de la satisfaccion y motivacion laboral del grupo en

estudio.

® Proponer programa de gestion focalizado en la mejora y sostén de la satisfaccion y

motivacion laboral del personal de enfermeria.



3.4. MARCO TEORICO

3.4.1. Conceptos fundamentales de satisfaccion y motivacion laboral.

La satisfaccion laboral se refiere al grado en que un trabajador percibe su empleo como
gratificante y alineado con sus expectativas. Este concepto engloba una sensacion general de
bienestar que surge de evaluar positivamente diversos aspectos del trabajo, como el ambiente
laboral, las remuneraciones, el reconocimiento, las relaciones interpersonales y el equilibrio
entre la vida personal y profesional. Segun Locke (1976), este estado emocional positivo

depende de la experiencia subjetiva de cada individuo respecto a su labor.

La motivacién laboral se entiende como el resultado de diversos impulsos internos y
externos que conducen a un trabajador a desempefiar sus funciones con dedicacion, interés y
eficiencia. En este contexto, Herzberg (1959) desarroll6 la Teoria de los Dos Factores, la
cual clasifica los elementos que influyen en el entorno laboral en dos categorias: los
denominados factores de higiene, que incluyen aspectos como el salario, las condiciones del
lugar de trabajo y la seguridad, y los factores motivadores, relacionados con el
reconocimiento, los logros y las oportunidades de crecimiento profesional. Entre las teorias
clasicas que explican la motivacion laboral también se encuentra la propuesta por Maslow
(1954), que sugiere que los individuos orientan sus esfuerzos hacia la satisfaccion de una
jerarquia de necesidades humanas, Teoria de las necesidades de Maslow. Ambas
perspectivas destacan el papel fundamental que juegan tanto los aspectos emocionales como

los materiales en el bienestar y desempefio de los trabajadores.



3.4.2. Determinantes de la satisfaccién y motivacion laboral

Los principales determinantes de la satisfaccidn y motivacion laboral pueden clasificarse en

tres categorias:

1. Factores individuales: Incluyen elementos como las expectativas personales, la
personalidad, las metas profesionales y el estilo de vida del trabajador. Estos factores
determinan en gran medida como las personas perciben la alineacion de su empleo con sus
intereses y aspiraciones personales (Robbins & Judge, 2017).

2. Factores organizacionales: Comprenden aspectos relacionados con el liderazgo,
la cultura organizacional, las oportunidades de desarrollo profesional, el reconocimiento, las
politicas de recursos humanos y la compensacion. Se ha demostrado que los entornos
organizacionales positivos, que promueven el reconocimiento y brindan oportunidades de
crecimiento, favorecen la satisfaccion y motivacion de los empleados (Spector, 1997).

3. Factores laborales: Se refieren a las caracteristicas inherentes al puesto de
trabajo, como la carga laboral, el nivel de autonomia, las interacciones sociales y las
posibilidades de desarrollo dentro del rol. Trabajos que ofrecen autonomia y retos que estan
alineados con las habilidades y competencias del empleado tienden a generar mayores niveles
de motivacion (Hackman & Oldham, 1976).

La satisfaccion y la motivacion de los empleados estan influenciadas significativamente por
un entorno laboral positivo, el reconocimiento de su desempefio y las oportunidades de
desarrollo personal. Estos elementos, cuando se combinan, resultan ser los impulsores mas
importantes para fomentar un ambiente de trabajo en el que los empleados se sientan

realizados y comprometidos con sus responsabilidades (Judge et al., 2001)
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3.4.3. Satisfaccion y motivacion en el area de la salud

En el area de la salud, la satisfaccion y motivacion laboral son especialmente importantes
debido al impacto directo que tienen en la calidad de la atencion brindada a los pacientes. Los
profesionales de la salud, incluidos enfermeros y médicos, trabajan en entornos desafiantes,
caracterizados por alta presion, carga emocional y exigencias fisicas intensas (Aiken et al.,

2002; Cafadas-De la Fuente et al., 2015).

Estudios previos han demostrado que la insatisfaccion laboral en este sector esta vinculada al
burnout, el estrés, el ausentismo y la rotacion del personal. Estos problemas no solo afectan el
bienestar de los trabajadores, sino que también influyen negativamente en la calidad del
cuidado, aumentando los errores médicos y reduciendo la eficiencia de los sistemas de salud

(McHugh et al., 2011; Poncet et al., 2007).

Un informe conjunto de la OMS, la OCDE y el Banco Mundial (2018) resalta que la atencion
de baja calidad incrementa los eventos adversos y errores médicos, lo que repercute en la
seguridad del paciente y los costos del sistema. Ademas, la OCDE ha subrayado que
implementar politicas coordinadas para mejorar la seguridad del paciente puede reducir

significativamente los costos operativos y mejorar los resultados clinicos (OECD, 2023).

En unidades criticas como la UCI, los factores de satisfaccion y motivacion laboral incluyen
condiciones laborales adecuadas, oportunidades de desarrollo profesional, apoyo
organizacional y reconocimiento del desempefio. Estas variables estan asociadas con una
mejor retencion del personal y una mayor eficiencia operativa, lo cual resulta crucial en

contextos de alta exigencia (Laschinger et al., 2014; Mealer et al., 2012).

Los factores especificos que influyen en la satisfaccion y motivacion del personal de salud

incluyen:
11



e Condiciones laborales y recursos: La falta de personal, el exceso de pacientes y los
recursos limitados son algunas de las principales fuentes de insatisfaccion. El personal
de salud a menudo se enfrenta a la presion de brindar atencidon de calidad en entornos
con infraestructura y recursos insuficientes (Aiken et al., 2012).

e Apoyo organizacional: El respaldo de los lideres y la administracion juega un papel
crucial. La falta de apoyo percibido, la mala comunicacién y la toma de decisiones
autoritarias pueden socavar la motivacion del personal sanitario (Laschinger et al.,
2014).

e Desarrollo profesional: Las oportunidades de formacidon continua y crecimiento
dentro de la organizacion son clave para mantener motivado al personal. La falta de
estas oportunidades se asocia con una mayor rotacion y baja satisfaccion (Brewer &
Kovner, 2014).

e Carga emocional: Trabajar con pacientes en situaciones criticas, terminales o
dolorosas impone una gran carga emocional a los profesionales de la salud,
especialmente en unidades como la UCI. La gestion inadecuada de estas emociones

puede generar desgaste profesional (Cafiadas-De la Fuente et al., 2015).

12



3.4.4. Problematicas en la gestion de personal de enfermeria en UCI:

1. Burnout y estrés:

Los enfermeros en las UCI estan expuestos a altos niveles de estrés debido a la gravedad de
los pacientes y la naturaleza impredecible de su trabajo. El burnout, también conocido como
sindrome de desgaste profesional, es comin en este entorno y se caracteriza por fatiga
emocional, despersonalizaciéon y baja realizacion personal (Poncet et al., 2007). Este
fenémeno no solo afecta la salud mental del personal, sino que también compromete la

calidad del cuidado y la seguridad de los pacientes.

2. Rotacion de personal:

La alta rotacion de enfermeros en las UCI constituye una preocupacion critica. Segun Hayes
et al. (2012), la insatisfaccién con las condiciones laborales, el agotamiento y la falta de
reconocimiento son factores que contribuyen al abandono de los puestos. Esto incrementa la

carga laboral para quienes permanecen, afectando la continuidad y calidad del cuidado.

3. Carga de trabajo:

En las UCI, la carga laboral suele ser mas elevada que en otras areas del hospital debido a la
complejidad de los pacientes. Esta sobrecarga genera agotamiento fisico y mental, disminuye
la satisfaccion laboral y afecta negativamente la motivacion del personal (McGlynn et al.,

2012).

4. Falta de apoyo emocional:

A pesar de enfrentar desafios emocionales, los enfermeros en las UCI no siempre cuentan con

programas de apoyo psicoldgico o espacios para procesar sus experiencias. Segiin Mealer et

13



al. (2012), la ausencia de este respaldo incrementa el estrés y reduce la satisfaccion laboral,

afectando la resiliencia del equipo.

5. Desarrollo profesional y reconocimiento:

Las oportunidades limitadas de crecimiento profesional y la falta de reconocimiento por el
trabajo realizado impactan negativamente en la motivacion y satisfaccion a largo plazo del
personal de enfermeria. Flynn et al. (2010) sefalan que el reconocimiento y la formacién
continua son fundamentales para mantener el compromiso y el desempefio en entornos

altamente exigentes.

La satisfaccion y motivacion laboral del personal de enfermeria en las UCI son factores
determinantes para el desempefio y la calidad de la atencion brindada. Dada la alta exigencia
fisica y emocional de estos entornos, es crucial implementar estrategias de gestion efectivas
que aborden el burnout, la sobrecarga laboral, la rotacion de personal y la falta de desarrollo
profesional. La mejora en estos aspectos puede resultar en un equipo mds motivado,

satisfecho y capaz de proporcionar un cuidado de calidad a los pacientes mas criticos.

3.4.5. Estrategias innovadoras de mejora de la satisfaccion y motivacion laboral.

El mindfulness, definido como la capacidad de estar plenamente consciente del momento
presente con una actitud de aceptacion, ha demostrado ser una estrategia efectiva para reducir
el estrés y mejorar el bienestar psicologico, especialmente en entornos exigentes como el de la
enfermeria (Kabat-Zinn, 1994). Esta practica no solo contribuye a disminuir el burnout, sino
que también promueve una mayor satisfaccion laboral, salud mental y relaciones
interpersonales, esenciales para mantener un ambiente de trabajo positivo en las Unidades de

Cuidados Intensivos (UCI).

14



a. Reduccion del estrés y el burnout

El estrés laboral cronico y el burnout son problemas frecuentes en las UCI debido a la alta
carga emocional y las demandas fisicas del trabajo. Programas de reduccion de estrés basados
en mindfulness (MBSR, por sus siglas en inglés) han mostrado una disminucion significativa
de estos factores. En un estudio de Cohen-Katz et al. (2005), los enfermeros que participaron
en un programa MBSR experimentaron una reduccion del estrés percibido y un aumento en la
satisfaccion laboral. Estos efectos se atribuyen a la capacidad del mindfulness para ayudar a
los individuos a manejar mejor sus reacciones emocionales y a mantener un enfoque mas

adaptativo en situaciones desafiantes.

b. Mejora de la salud mental y bienestar

El mindfulness también fomenta una mayor autocompasion y aceptacion, lo que reduce los
sintomas de ansiedad, depresion y fatiga emocional. Segin un meta-analisis de Lomas et al.
(2019), las intervenciones basadas en mindfulness en entornos sanitarios mejoran
significativamente el bienestar psicologico, lo que repercute positivamente en la satisfaccion

laboral.

c. Fomento de la inteligencia emocional y las relaciones interpersonales

La préctica del mindfulness estd vinculada con el desarrollo de la inteligencia emocional, lo
que mejora la gestion de emociones y la capacidad de responder empaticamente. Esto genera
relaciones laborales més colaborativas y reduce los conflictos. Shapiro et al. (2005)

encontraron que los profesionales de la salud que practican mindfulness mejoraron su
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comunicacion y calidad de interaccion con colegas y pacientes, lo que incrementd la

satisfaccion en el entorno laboral.

d. Mejora del enfoque y la atencion plena

En las UCI, la capacidad de mantener la concentracion es crucial para garantizar decisiones
precisas y rapidas. Watanabe et al. (2020) demostraron que los programas de mindfulness
incrementan la capacidad de atenciéon y reducen la fatiga mental, mejorando tanto el

rendimiento como la satisfaccion laboral.

e. Aumento de la satisfaccion personal y profesional

El mindfulness promueve un sentido de proposito y conexion con el trabajo, ayudando a los
enfermeros a enfrentar los desafios con mayor resiliencia emocional. Lamothe et al. (2016)
concluyeron que los profesionales que integran el mindfulness en su rutina reportan menores

niveles de estrés y una mayor satisfaccion profesional.

En resumen, la practica de mindfulness tiene un impacto positivo en la satisfaccion laboral del
personal de enfermeria, principalmente al reducir el estrés, el burnout y los sintomas de
ansiedad, y al mejorar la inteligencia emocional, las relaciones interpersonales, la atencion
plena y la satisfaccion profesional. Al fomentar una mayor resiliencia emocional y un mayor
bienestar psicoldgico, el mindfulness puede ser una estrategia efectiva para mejorar tanto la

calidad de vida de los enfermeros como la calidad del cuidado que brindan a sus pacientes.

16



3.5. MATERIALES Y METODOS

El presente estudio se llevo a cabo con un disefio descriptivo transversal, utilizando una
encuesta digital y voluntaria dirigida al personal de enfermeria de una UCI. El objetivo fue

evaluar los niveles de satisfaccion y motivacion laboral.

El desarrollo de la misma fue en base al instrumento Font Roja, una escala validada para
analizar los factores que influyen en la satisfaccion y motivacion laboral en entornos

sanitarios.

El Instrumento Font Roja es una herramienta disefiada especificamente para medir la
satisfaccion y motivacion laboral en el entorno de trabajo. Su nombre proviene del Hospital
Comarcal Font Roja, donde fue desarrollado y utilizado para evaluar el bienestar y la
percepcion del personal sanitario, especialmente enfocado en enfermeros y personal de

cuidados intensivos (Nufiez Gonzalez et al.,2007).

Este instrumento se estructura en varias dimensiones que abordan los siguientes aspectos

clave:

- Satisfaccion Intrinseca: Mide el nivel de satisfaccion que un trabajador experimenta
en relacion con las tareas que realiza, la oportunidad de crecimiento personal, la
posibilidad de aplicar sus habilidades y la realizacion profesional que siente en su
puesto de trabajo.

- Satisfaccion Extrinseca: Evalua los factores externos al individuo, como las
condiciones laborales, el salario, los incentivos, la seguridad en el trabajo, y la calidad
de la relacion con los supervisores y compafieros de trabajo.

- Motivacion Intrinseca: Analiza el nivel de motivacion que tiene el personal

relacionado con el interés y la pasion por su labor, el sentido de proposito en su
17



trabajo, y la percepcion de que sus esfuerzos contribuyen significativamente a la
organizacion y a los pacientes.

-  Motivacion Extrinseca: Se enfoca en la influencia de factores externos, como las
recompensas, los reconocimientos por parte de los superiores y la estabilidad laboral,
en la motivacion del trabajador.

- Bienestar Psicosocial: Este componente evalua el nivel de estrés percibido, el
equilibrio entre la vida personal y laboral, y el apoyo emocional disponible en el

entorno de trabajo.

El Instrumento Font Roja generalmente se presenta como un cuestionario autoadministrado
que utiliza escalas tipo Likert (del 1 al 5) para que los empleados indiquen su nivel de acuerdo
o desacuerdo con diversas afirmaciones relacionadas con estos factores. Las puntuaciones
obtenidas se analizan para identificar tanto 4reas de fortaleza como aquellas que necesitan

mejoras en términos de satisfaccion y motivacion laboral.

La escala tipo Likert es una herramienta de medicion utilizada en cuestionarios para evaluar
actitudes, opiniones o percepciones de los encuestados respecto a un tema especifico. Esta
escala consiste en una serie de afirmaciones o preguntas a las que el encuestado debe

responder eligiendo un grado de acuerdo o desacuerdo en una escala ordinal (Likert, 1932).
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Generalmente, la escala Likert tiene 5 o 7 opciones de respuesta, que suelen ser las siguientes

en el caso de una escala de 5 puntos:

1. Totalmente en desacuerdo

2. En desacuerdo

3. Nide acuerdo ni en desacuerdo (o neutral)
4. De acuerdo

5. Totalmente de acuerdo

Estas respuestas permiten cuantificar actitudes y percepciones subjetivas, proporcionando

datos que pueden ser analizados estadisticamente para identificar tendencias, promedios y

niveles de satisfaccion o insatisfaccion en relacion con un tema.
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4. RELEVAMIENTO DE DATOS

Para el presente estudio de satisfaccion y motivacion laboral en el personal de enfermeria de
la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI), se aplico una encuesta digital voluntaria donde se
resguardo la informacion y privacidad de los encuestados mediante la herramienta Google
Forms. La distribucion del cuestionario fue coordinada en conjunto con la Licenciada jefa de
sector, quien facilito el acceso al personal de enfermeria a través de los canales de difusion

institucional, especificamente mediante la plataforma de WhatsApp.

La UCI cuenta con una plantilla aproximada de 100 enfermeros fijos, excluyendo los
suplentes, segun manifest6 en entrevista la Licenciada. TC, Jefa de Enfermeria, de los cuales
50 respondieron de manera voluntaria a la encuesta. Apreciamos el esfuerzo y la colaboracion
del personal en su participacion, aunque reconocemos que hubiese sido deseable alcanzar una

mayor tasa de respuesta.

El periodo de recoleccion de datos se extendid a lo largo de tres semanas, del mes de
Septiembre del 2024, durante las cuales se enviaron recordatorios diarios, enfatizando la
importancia del estudio y solicitando la mayor colaboracion posible. Este enfoque buscéd
garantizar que los participantes se sintieran motivados a contribuir, proporcionando
informacion valiosa y fidedigna para el andlisis de la satisfaccion y motivacion laboral en un
area de alta demanda como lo es la UCI. Entendemos que la motivacion a responder la
encuesta, en base a nuestra experiencia personal como trabajadores de la salud pudo estar

influenciada por diversos factores como por ejemplo:
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Falta de Percepcion de Impacto:

Si los participantes no perciben que el estudio tendrd un impacto directo o inmediato en sus
condiciones laborales, pueden mostrar desinterés en participar o responder con poco

compromiso (Dillman et al., 2014).

Saturacion de Encuestas y Comunicaciones Institucionales

Si el personal ha sido sometido a multiples encuestas institucionales en el pasado sin ver
cambios visibles, pueden reducir su participacion. El uso de WhatsApp puede ser percibido
como un medio informal, lo que podria restar seriedad a la convocatoria o hacer que algunos
lo ignoren entre los mensajes laborales y personales. Algunos profesionales pueden temer que
sus respuestas, aunque andnimas, de alguna manera puedan ser identificables y afecten su

relacion laboral. Esto podria llevar a respuestas mas neutrales o cautelosas.

Encuesta Google:

https://docs.google.com/forms/d/10_2NyoRnPhUT2CoWJINSaJkl.eGtQhv4d3akPXzP7aGlo/

edit
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5. RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

5.1. ANALISIS DE LAS VARIABLES SOCIODEMOGRAFICAS

Las variables sociodemograficas nos permiten entender mejor el perfil de los encuestados, lo

que es fundamental para contextualizar los resultados de satisfaccion y motivacion laboral.

- Edad:

Los dos rangos de edades predominantes en la muestra evaluada son de 31 a 40 y 41 a 50
afos. Esta etapa de la vida, segun la literatura, es un periodo en el que los profesionales suelen
enfrentarse a una importante presion laboral, combinada con responsabilidades familiares y
personales crecientes . Este grupo etario tiende a buscar estabilidad en su carrera, pero
también puede experimentar altos niveles de agotamiento emocional debido a la necesidad de

equilibrar multiples demandas (Maslach&Leiter,2016).

Edad

20

15

10

31a40 Menor a 31 41a50 Mayor a 60 51a60
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- Sexo:

El 68% de los encuestados son mujeres, lo cual es coherente con la tendencia global de
feminizacion en las profesiones vinculadas a los cuidados de la salud . Las mujeres en el
sector sanitario, a menudo, enfrentan la doble carga de trabajo remunerado y no remunerado
(cuidado de la familia), lo que puede generar un mayor riesgo de agotamiento emocional y

fisico (Garcia-Ramirez & Hernandez-Plaza, 2017).

Sexo

Masculino
32.0%

Femenino
68.0%
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- Turnos de Trabajo:

Refleja la distribucion tipica de los turnos de trabajo en una UCI, donde la cobertura de las 24

horas es fundamental.

Turno
15

10

Mafiana Vespertino Noche Tarde

Turno

- Antigiiedad en la Institucion:

Los encuestados se agrupan en diferentes categorias de antigiiedad, destacando aquellos con
entre "5 a 13 afios" de experiencia en la institucion. Esto sugiere una base solida de

profesionales con experiencia.

También hay una representacion de aquellos con menos de 5 afios de antigiiedad, lo que
podria reflejar una reciente incorporacion de personal nuevo, posiblemente relacionado con

politicas de contratacion o expansion de la UCIL
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Anos de trabajo en la institucién
25

20
15

10

Menora 5 5a13 14 a 22 Mas de 31 23a31

- Multiempleo:

Un dato alarmante es que el 44% de los encuestados tiene otro empleo ademas de su trabajo
en la UCIL La alta prevalencia de empleo multiple en el sector sanitario no es exclusiva de
Uruguay, sino que refleja una realidad global . El multiempleo genera una sobrecarga de
trabajo, que reduce el tiempo disponible para el autocuidado, la recreacion y la vida familiar.
A largo plazo, esto puede derivar en agotamiento, estrés cronico y disminucion en la calidad
del cuidado que los profesionales pueden brindar . La falta de tiempo para descansar y
recuperarse afecta la capacidad cognitiva y emocional, lo cual es esencial en un entorno tan

demandante como la UCI (Triunfo & Gerstenbliith, 2020).
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¢ Tiene otra actividad laboral?

Si

No

- Formacion Profesional:

El 80% del personal dedica tiempo a la formacién profesional continua, lo que representa un
aspecto positivo en términos de motivacion. La actualizacion constante es vital en el ambito
sanitario, especialmente en areas criticas como la UCI, donde los avances en tecnologia y
protocolos de cuidado requieren de una formacion constante. Sin embargo, aunque la
formacion es un indicador de motivacion, el equilibrio entre las responsabilidades laborales,
personales y académicas puede convertirse en una fuente de estrés, afectando la capacidad del
personal para desempefar sus funciones de manera eficiente si no se gestiona adecuadamente

(Fernandez, 2019).

26



¢ Dedica tiempo a su formacion profesional?

No
20.0%

Si
80.0%

- Tabaquismo:

El 26% de los encuestados reportd ser fumador, superando la prevalencia general en Uruguay
19,53% . Este comportamiento puede estar relacionado con el alto nivel de estrés que
enfrentan los profesionales de la UCI, agravado por el multiempleo. El tabaco, aunque a
menudo utilizado como un mecanismo de afrontamiento para el estrés, es un factor que afecta
negativamente la salud fisica y puede disminuir la capacidad de respuesta en situaciones de
alta presion . La presencia de conductas nocivas como el tabaquismo debe interpretarse como
un llamado de atencion sobre la necesidad de intervenciones que aborden el bienestar

emocional del personal( Gerstenbliith & Triunfo,2024).
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¢ Usted es fumador/a?

Si
26.0%

No
74.0%

- Percepcion de la salud mental:

El 64% de los encuestados manifesté haber experimentado disconfort emocional, ansiedad o
depresion en los ultimos seis meses. Este porcentaje es preocupante y refleja la alta
prevalencia de problemas de salud mental en el sector . La salud mental es un pilar
fundamental para el buen desempefio en la UCI, donde los profesionales deben gestionar
emociones intensas y tomar decisiones rapidas en entornos de alta presion. El hecho de que
solo un 30% haya consultado a un especialista en salud mental sugiere barreras en el acceso a
estos recursos o una subvaloracion del impacto que estas patologias pueden tener en el

rendimiento laboral (Pérez, 2018).
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¢, Ha sentido disconfort emocional , ansiedad, depresion en los
ultimos 6 meses?

No
36.0%

Si
64.0%

- Consulta con un especialista en salud mental:

¢ Ha realizado consulta con psiquiatra o psicélogo en los
ultimos 6 meses?

Si
30.0%

No
70.0%
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- Horas diarias de suefio:
El 66% de los encuestados reporta no tener suficientes horas de suefo, un factor crucial en el
rendimiento cognitivo y fisico . La falta de descanso adecuado estd directamente relacionada
con una disminuciéon en la capacidad de atencion, concentracion y toma de decisiones ,
factores esenciales en el trabajo en la UCI. Este dato debe ser tomado con seriedad, ya que el
personal fatigado es mas propenso a cometer errores, lo que puede comprometer la seguridad

del paciente y la eficiencia del equipo de salud (Maslach & Leiter,2016).

¢ Considera que sus horas de sueno diarias son adecuadas
para Ud?

Si
34.0%

No
66.0%
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Distribucién de las respuestas:

. “Si”: 17 respuestas (34%).

. “No”: 33 respuestas (66%).

La falta de descanso adecuado podria estar influyendo negativamente en la percepcion de
bienestar y en el rendimiento general del personal, lo que subraya la importancia de

implementar estrategias para mejorar los habitos de suefio y reducir la fatiga laboral.

Niveles de cansancio segun la percepcion de horas de suefio:

Para analizar los niveles de cansancio, se utilizaron las respuestas en una escala Likert.

Separamos los resultados segtn la percepcion de las horas de suefio (“Si” o0 “No”).

Cansancio en quienes consideran que sus horas de suefio son adecuadas (“Si”):

. Nivel 2: 5 personas.
. Nivel 3: 6 personas.
. Nivel 4: 6 personas.
. Predominio de niveles bajos a moderados de cansancio, con mayor

concentracion en los niveles 3 y 4.

Cansancio en quienes no consideran adecuadas sus horas de suefio (“No”):

. Nivel 1: 1 persona.
. Nivel 2: 5 personas.
. Nivel 3: 6 personas.
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. Nivel 4: 15 personas.

. Nivel 5: 6 personas.

. Predominio de niveles altos de cansancio (niveles 4 y 5), lo que sugiere un

agotamiento significativo al final de la jornada laboral.

. Los encuestados que consideran adecuadas sus horas de suefio reportan niveles

de cansancio principalmente en los niveles bajos a moderados (2, 3 y 4).

. En contraste, quienes no consideran suficientes sus horas de suefio presentan
niveles mas elevados de cansancio, destacando los niveles 4 y 5, que representan un fuerte

agotamiento.

Este analisis refuerza la relacion entre la percepcion de un suefo insuficiente y el incremento
de los niveles de cansancio, lo que podria afectar el rendimiento laboral, la capacidad de

concentracion y, potencialmente, la seguridad del paciente en la UCI.

- Enfermedades cronicas:

De los 50 encuestados en el presente estudio, el 24% (12 personas) reportaron padecer
enfermedades cronicas. Entre estas, se destacan la hipertension arterial (HTA), con un 12%, y

la diabetes mellitus, con un 8%, mientras que un 4% mencion6 otras condiciones de salud.

En el contexto nacional, la hipertension arterial afecta al 37% de la poblacion adulta en
Uruguay, aunque solo un tercio de las personas hipertensas estan correctamente
diagnosticadas y tratadas (Sociedad Uruguaya de Cardiologia, 2024). Por su parte, la diabetes

mellitus tiene una prevalencia del 9,5% en la poblacion adulta uruguaya, con un incremento

32



atribuido a factores como el envejecimiento poblacional, el sedentarismo y la mala
alimentacion (OPS, 2013). La prevalencia de esta condicion aumenta con la edad, alcanzando
un 7,5% en el grupo de 25 a 64 anos, lo que refleja su impacto en la poblacion

economicamente activa.

Estas estadisticas refuerzan la importancia de considerar las condiciones cronicas en la
evaluacion de la salud laboral, dado que estas enfermedades pueden tener un impacto
significativo en el desempefio y bienestar del personal de enfermeria en la Unidad de

Cuidados Intensivos.
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5.2. ANALISIS DEL INSTRUMENTO FONT ROJA

- Descripcion del Instrumento:

El cuestionario Font Roja incluye diversas afirmaciones relacionadas con la percepcion de la
carga laboral, el trabajo en equipo, el reconocimiento, la autonomia y otros factores que

influyen en la satisfaccion y la motivacion laboral.

Las respuestas a estas afirmaciones se recogen en una escala de Likert de 1 a 5, donde:

1 significa "Muy en desacuerdo".

5 significa "Muy de acuerdo".

Este tipo de escala permite captar la intensidad de las percepciones de los encuestados y

facilita un andlisis cuantitativo de la satisfaccion y motivacion.

- Resultados Globales de la Satisfaccion y Motivacion:

Al calcular la media y la mediana de las respuestas a cada item, se observo una tendencia a
centrarse alrededor de 3 “Ni de acuerdo, ni en desacuerdo”, lo que indica que muchos

encuestados tienen una percepcion neutra frente a las afirmaciones del cuestionario.

Esta neutralidad sugiere que, en términos generales, los encuestados no perciben aspectos
extremadamente positivos ni negativos en su entorno laboral, sino una situacion estable,

aunque posiblemente poco estimulante.
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- Fiabilidad del Instrumento:

El alfa de Cronbach obtenido para este cuestionario fue de aproximadamente 0.55. Esto indica
una consistencia interna moderada del instrumento, lo que significa que los items del

cuestionario tienen una relacion moderada entre si.

Un alfa de Cronbach superior a 0.7 se considera ideal, por lo que el resultado obtenido sugiere
que el instrumento podria beneficiarse de una revision de los items para mejorar la cohesion

entre las preguntas que intentan medir aspectos similares de la satisfaccion y motivacion.
- Percepcion Especifica de Items Clave:

Motivacion en el Trabajo: La afirmacién "Me siento estimulado por mi trabajo" mostro
respuestas centradas en la neutralidad (3), lo que sugiere que los encuestados no se sienten

especialmente motivados, pero tampoco completamente desmotivados.

Percepcion de la Carga de Trabajo: Los items relacionados con el cansancio al final de la
jornada y la percepcion de la carga de trabajo tienden a tener puntuaciones mas altas, lo que
es coherente con la naturaleza exigente del trabajo en la UCI. Esto indica que el personal de

enfermeria siente que su trabajo es fisicamente y emocionalmente demandante.

Trabajo en Equipo: Las respuestas sobre la percepcion del trabajo en equipo y la colaboracion
entre colegas también muestran una tendencia hacia la neutralidad. Esto sugiere que el trabajo
en equipo no es percibido como un fuerte motor de satisfaccion, pero tampoco se considera

una fuente de insatisfaccion significativa.

La moderada fiabilidad del instrumento Font Roja (alfa de Cronbach de 0.55) sugiere que
algunos items podrian beneficiarse de ajustes para mejorar la cohesion entre preguntas y

proporcionar datos mas consistentes. La tendencia a respuestas neutras en areas como el
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trabajo en equipo y la percepcion de reconocimiento podria reflejar una falta de estrategias

organizacionales que promuevan un ambiente laboral mas positivo y participativo.
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6. DISCUSION

Los resultados de este estudio resaltan la complejidad de los factores que influyen en la
satisfaccion y motivacion laboral del personal de enfermeria en la UCI. Este contexto,
caracterizado por demandas fisicas, emocionales y cognitivas de alta exigencia, ha
demostrado impactar significativamente en el bienestar del personal. Los hallazgos sobre la
percepcion neutra en la motivacion y satisfaccion laboral sugieren que el equipo de
enfermeria experimenta una sensacion de estabilidad en su entorno de trabajo, aunque sin
encontrar en ¢l un estimulo profundo ni una fuente considerable de satisfaccion. La
percepcion de neutralidad indica que, si bien el personal no presenta altos niveles de
insatisfaccion, tampoco se siente particularmente motivado y comprometido, lo cual podria

derivar en una baja implicacion afectiva en el mediano plazo.

El anélisis de las variables sociodemograficas permite una comprension mas profunda de las
condiciones de vida y laborales de los participantes. El hecho de que un porcentaje
significativo de encuestados se encuentre en la franja de 31 a 40 afios, junto con la alta
prevalencia de multiempleo (44%) y el limitado tiempo de descanso, plantea un escenario de
vulnerabilidad al agotamiento y a la reduccion de la motivacion intrinseca. Estos elementos
sugieren que las condiciones actuales pueden estar limitando la capacidad del personal para
mantener un equilibrio saludable entre las demandas profesionales y personales, lo que

influye negativamente en su bienestar y rendimiento.

El consumo de tabaco y los problemas de salud mental son otros factores preocupantes. La
prevalencia de tabaquismo, superior a la media nacional, y el alto porcentaje de enfermeros

que reportan sintomas de ansiedad y disconfort emocional en los tltimos seis meses reflejan
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un nivel de estrés que, si no se aborda, podria intensificar los riesgos de burnout y de desgaste
emocional. El hecho de que solo un 30% haya consultado a un especialista en salud mental
subraya una posible subestimacion de las necesidades emocionales y la falta de acceso

adecuado a recursos de apoyo.

Para abordar estos problemas, un programa piloto de mindfulness se plantea como una
estrategia innovadora y viable para mejorar la salud mental, reducir el estrés y fomentar un
mayor nivel de satisfaccion laboral en el personal de la UCI. La evidencia existente muestra
que la practica de mindfulness ayuda a los profesionales de la salud a gestionar mejor el estrés
y las emociones intensas, promoviendo la resiliencia y el bienestar psicolégico. Al
implementar este programa, se busca no solo reducir los niveles de ansiedad y burnout, sino
también fomentar un ambiente laboral mas positivo y colaborativo. Asi, el mindfulness podria
desempefiar un rol crucial en la mejora de la percepcion de satisfaccion y motivacion laboral,
aportando una herramienta efectiva para que el personal enfrente los desafios del trabajo en la

UCL

La implementacion de estrategias como esta responde a una demanda social urgente, dado que
la promocion de la salud mental es reconocida como una prioridad no solo en el ambito
sanitario, sino también en la agenda publica, tal como lo destaca el Plan Integral de Salud
Mental y Adicciones 2024 del Ministerio de Salud Publica de Uruguay, que enfatiza la
necesidad de intervenciones comunitarias y preventivas en salud mental (Ministerio de Salud
Publica de Uruguay, 2024). En el mismo sentido, el Ministerio de Salud Publica de Uruguay
(MSP) lanzo la capacitacion virtual “Cuidar de cuidar. Estrategias de autocuidado para
profesionales de la salud”. Este curso, disefiado en conjunto con el Instituto Nacional de

Empleo y Formacion Profesional (INEFOP), busca fortalecer las competencias del personal
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sanitario a través de herramientas enfocadas en el autocuidado y el bienestar emocional, entre

ellas el uso de mindfulness.

6.1. PROPUESTA DE IMPLEMENTACION

Propuesta para la Implementacion de un Programa Piloto de Mindfulness en la UCI.

Objetivo: Implementar un programa piloto de mindfulness dirigido al personal de la Unidad
de Cuidados Intensivos (UCI), con el proposito de optimizar su bienestar, reducir el estrés, y

fortalecer la satisfaccion y motivacion laboral.

Proponemos un programa piloto de mindfulness inspirado en el modelo Mindfulness-Based
Stress Reduction (MBSR), desarrollado por Jon Kabat-Zinn en 1979 en el Centro Médico de
la Universidad de Massachusetts. Este enfoque, reconocido internacionalmente, utiliza
practicas estructuradas de meditacion y atencion plena para reducir el estrés y mejorar el

bienestar emocional.

Ademas, buscamos replicar y divulgar experiencias como la implementada en el Hospital
Universitario Principe de Asturias en Madrid. Este programa, enfocado en el personal de la
UCI, logro reducir significativamente el burnout y mejorar la autocompasion, evidenciando el
impacto positivo de estas practicas en entornos laborales de alta presion (Hospital

Universitario Principe de Asturias, 2023).

Estructura del Programa de Mindfulness para la UCI

1. Fase 1: Sensibilizacion y Formacion Inicial

. Taller de Introduccidon al Mindfulness (2 horas): Se llevarad a cabo un taller

introductorio, facilitado por un instructor certificado en mindfulness. Este taller abordara los
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fundamentos teéricos del mindfulness, asi como los beneficios especificos que tiene en la
reduccion del estrés en el ambito hospitalario. Se realizara una practica guiada de respiracion

consciente y escaneo corporal para familiarizar al personal con la técnica.

. Entrenamiento de Colaboradores: Se ofrecerd al personal de la UCI, que desee
voluntariamente, recibir instruccion personalizada por parte del instructor, para luego poder

replicar y guiar breves instancias de mindfulness en sus jornadas laborales.

2. Fase 2: Implementacion del Programa (8 semanas)

. Sesiones Semanales de Mindfulness (30 minutos): Dirigidas por el instructor
de mindfulness, estas sesiones semanales estan disefiadas para adaptarse al horario laboral del
personal de la UCI. Las practicas incluirdn ejercicios de respiracion consciente, meditacion de
atencion plena y técnicas de concentracion, y estaran programadas para no interferir con los

turnos.

. Pausas Breves Diarias (5-10 minutos): Durante la jornada, los colaboradores
guiaran pausas breves de mindfulness de 5-10 minutos, ayudando al personal a reducir el

estrés en momentos criticos.

3. Fase 3: Seguimiento y Evaluacion

. Evaluacion Mensual: Encuestas de seguimiento mensuales evaluaran la
satisfaccion, el bienestar y la percepcion del impacto del programa en el rendimiento. Los

colaboradores recogeran sugerencias para adaptar las practicas a las necesidades del personal.

. Monitoreo de la Salud Mental: Seria ideal ofrecer un seguimiento en salud
mental mediante consultas y espacios para que el personal exprese sus experiencias y reciba

apoyo emocional por parte de profesionales.
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. Ajustes y Continuidad del Programa: Con base en los resultados de las
evaluaciones, se realizaran ajustes en el programa para asegurar su relevancia y efectividad en

el contexto de la UCI.

41



7. CONCLUSIONES

El estudio realizado sobre la satisfaccion y motivacion laboral del personal de enfermeria en
la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) pone de manifiesto la complejidad y la relevancia de
estas variables en un entorno marcado por la alta exigencia. La investigacion no solo
evidencio la influencia de factores como el multiempleo, el suefio insuficiente, el estrés y los
problemas de salud mental, sino que también, permitid identificar dreas de mejora en la
gestion del personal de enfermeria. Estas condiciones laborales tienen un impacto directo en

el bienestar del equipo y, por ende, en la calidad de atencion brindada a los pacientes criticos.

El instrumento Font Roja, utilizado para la medicion de la satisfaccion y motivacion laboral,
fue clave para estructurar y analizar los datos recopilados. Sin embargo, los resultados
obtenidos, con un alfa de Cronbach de 0.55, sugieren una moderada consistencia interna. Este
nivel de fiabilidad sefala la necesidad de revisar y optimizar el instrumento, ajustando los
items para mejorar la cohesion y garantizar que las dimensiones evaluadas reflejen con mayor
precision las percepciones del personal. Un cuestionario revisado y adaptado al contexto local
podria proporcionar informacion mas consistente y permitir una evaluacion mas precisa de los

factores que influyen en el bienestar laboral en la UCIL.

La investigacion también destaco que, si bien existe una percepcion general de estabilidad
laboral, los niveles de motivacion y satisfaccion presentan un tono neutro, lo cual puede
derivar en una desmotivacion a largo plazo si no se implementan estrategias correctivas. El
alto porcentaje de multiempleo (44%), el suefio insuficiente reportado por el 66% de los

encuestados, y la prevalencia de problemas emocionales y de salud mental son sefales de
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alerta que requieren intervencion inmediata. Estas condiciones reflejan un entorno de alta

presion que, sin el apoyo adecuado, puede agravar el riesgo de agotamiento y burnout.

Para abordar estos desafios, se propone como medida innovadora y viable, la implementacion
de un programa piloto de mindfulness. Este enfoque, respaldado por evidencia cientifica, tiene
el potencial de reducir el estrés, mejorar el bienestar emocional y fomentar un ambiente
laboral mas colaborativo. Ademads, la adopcion de estrategias integrales de apoyo, que
incluyan politicas de conciliacidn, capacitacion en salud mental y mejora de las condiciones

laborales, podria aumentar los niveles de motivacion intrinseca y extrinseca del personal.

En conclusion, el presente estudio no solo aporta una comprension mas profunda de los
factores que afectan la satisfaccion y motivacion laboral en la UCI, sino que también subraya
la importancia de invertir en el bienestar del personal como una prioridad estratégica. Este
trabajo pretende ser una base para futuras investigaciones y acciones concretas en la busqueda

de un sistema de salud més humano, eficiente y sostenible.
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9. ANEXOS

Teoria de las Necesidades de Maslow.

La Teoria de las Necesidades de Maslow, desarrollada por Abraham Maslow en 1954,
establece que las necesidades humanas estan organizadas en una jerarquia y que las personas
se motivan para satisfacer estas necesidades en un orden especifico, desde las mas bdasicas
hasta las mas complejas. Esta teoria se representa a menudo en forma de piramide de cinco
niveles, donde la satisfaccion de cada nivel permite la motivacion para alcanzar el siguiente

(Maslow, 1954).

Maslow plantea que, en general, los individuos deben satisfacer primero las necesidades de
los niveles inferiores antes de preocuparse por las superiores. En un contexto laboral, esta
teoria sugiere que los trabajadores necesitan un ambiente que les permita satisfacer sus
necesidades basicas, seguido de elementos que promuevan su desarrollo y realizacion

personal (Robbins & Judge, 2017).

Niveles de la Piramide de Maslow y su Aplicacion en el Contexto Laboral

1. Necesidades Fisioldgicas

* Estas son las necesidades mas basicas e indispensables para la supervivencia, como
la alimentacién, el agua, el suefio y el refugio. Segun Maslow, estas son las primeras

necesidades que el ser humano debe satisfacer para sobrevivir.
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* En el contexto laboral, estas necesidades se traducen en un salario adecuado que
permita a los trabajadores cubrir sus necesidades basicas, ademas de contar con descansos y
tiempo suficiente para alimentarse y descansar durante la jornada. La falta de un salario justo
o de tiempo para satisfacer necesidades fisiologicas puede hacer que el trabajador se sienta
insatisfecho e incapaz de concentrarse en aspectos mas complejos de su desarrollo personal o

profesional(Spector, 1997).

2. Necesidades de Seguridad

» Una vez satisfechas las necesidades fisiologicas, las personas buscan estabilidad y
seguridad. Estas necesidades incluyen la proteccion contra amenazas y riesgos, estabilidad

laboral, condiciones de trabajo seguras y un entorno predecible.

* En el entorno laboral, estas necesidades se relacionan con la estabilidad en el
empleo, condiciones laborales seguras, beneficios de salud, y un ambiente libre de riesgos
fisicos y emocionales. En un entorno de alta presién, como una Unidad de Cuidados
Intensivos, garantizar la seguridad del personal es crucial para reducir el estrés y fomentar un
sentimiento de proteccion. La estabilidad laboral también juega un rol importante en la
motivacion; empleados con empleos precarios o inseguros pueden experimentar altos niveles

de estrés que dificultan su compromiso y desempefio laboral (Robbins & Judge, 2017).

3. Necesidades Sociales o de Pertenencia

* Una vez asegurada la seguridad, el individuo busca satisfacer las necesidades de
pertenencia, que incluyen el afecto, las relaciones interpersonales y el sentido de pertenencia a
un grupo. Estas necesidades estan vinculadas al deseo de ser aceptado, de tener amistades y de

formar parte de una comunidad.
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* En el ambito laboral, esta necesidad se manifiesta en el trabajo en equipo, la
comunicacion y la integracion dentro del grupo de trabajo. Un ambiente de apoyo y
colaboracion es clave para que los empleados se sientan parte del equipo (Hackman &
Oldham, 1976). En el caso del personal de una UCI, donde las situaciones son intensas y
desafiantes, el apoyo de colegas y la cohesion del equipo de trabajo son fundamentales para
crear un ambiente de pertenencia que permita afrontar juntos los desafios. La falta de esta

cohesion puede resultar en aislamiento, insatisfaccion y una menor motivacion.

4. Necesidades de Estima

* Este nivel se refiere a la necesidad de autoestima, respeto y reconocimiento. Maslow
diferencia entre dos tipos de estima: una estima alta que se relaciona con el respeto propio, el
logro, y la confianza, y una estima baja que depende del reconocimiento y la valoracion de los

demas.

* En el entorno laboral, las necesidades de estima se satisfacen cuando el personal
recibe reconocimiento y respeto tanto por sus superiores como por sus colegas (Spector,
1997). Las oportunidades de asumir responsabilidades, recibir retroalimentacion positiva, y
lograr reconocimiento por logros son esenciales para cumplir con esta necesidad. Para el
personal de una UCI, el reconocimiento por su labor en situaciones complejas y criticas, asi
como la oportunidad de tomar decisiones y asumir responsabilidades, son elementos que
fortalecen su autoestima y refuerzan su motivacion intrinseca. Si estas necesidades no se
satisfacen, el trabajador puede experimentar una falta de motivacion y una percepcion de que

su trabajo no es valorado.

5. Necesidades de Autorrealizacion
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* Esta es la cuspide de la pirdmide, donde el individuo busca el desarrollo personal
pleno y la realizacion de su potencial. La autorrealizacion incluye aspectos como la

creatividad, el sentido de propdsito y el crecimiento personal.

* En el ambito laboral, la autorrealizacién se logra cuando el trabajador tiene la
oportunidad de utilizar plenamente sus habilidades y talentos, de realizarse en su campo

profesional y de encontrar sentido en sus tareas (Maslow, 1954).

En la UCI, donde los enfermeros enfrentan constantemente desafios complejos, ofrecer
oportunidades de crecimiento y desarrollo profesional, asi como fomentar un sentido de
propésito y compromiso hacia el bienestar de los pacientes, contribuye a satisfacer esta
necesidad. La falta de oportunidades para el crecimiento o de tareas que representen un reto

puede llevar a la frustracion y al desinterés.

Analisis General de la Teoria en el Contexto Laboral de la UCI

Maslow sostiene que las personas estdn motivadas para alcanzar el siguiente nivel solo
cuando el nivel inferior ha sido satisfecho. En el caso del personal de enfermeria de la UCI,
asegurar la satisfaccion de estas necesidades basicas es fundamental para que puedan
enfrentar los desafios de un entorno laboral demandante y emocionalmente intenso. En este
sentido, la teoria de Maslow sugiere que la satisfaccion y motivacion laboral en un contexto
de alta exigencia, como el de una UCI, requiere la implementacion de politicas y condiciones
de trabajo que aborden cada nivel de la piramide, desde el salario justo y el ambiente seguro

hasta las oportunidades de autorrealizacion.

En la practica, esto implica que los hospitales deben esforzarse por proporcionar:

. Condiciones econdmicas y laborales adecuadas (salario y seguridad).
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. Un ambiente de trabajo colaborativo y de apoyo (pertenencia).

. Reconocimiento y oportunidades de desarrollo profesional (estima y

autorrealizacion).

Si bien esta teoria no garantiza una motivacion automatica para cada empleado, proporciona
un marco util para entender por qué algunos empleados pueden estar insatisfechos si sienten
que sus necesidades bésicas no estdn siendo atendidas. Ademads, en un entorno como la UCI,
donde el trabajo es altamente demandante, esta teoria ayuda a subrayar la importancia de una
satisfaccion integral que no solo cubra las necesidades fisioldgicas, sino que también atienda

el reconocimiento, el desarrollo profesional y el sentido de pertenencia.

Teoria de los Dos Factores de Herzberg.

La Teoria de los Dos Factores de Frederick Herzberg, también conocida como la Teoria de la
Motivacion-Higiene, sostiene que los factores que causan satisfaccion laboral son diferentes
de los que generan insatisfaccion. Esta teoria sugiere que la satisfaccion laboral se logra
mediante dos grupos de factores: los factores de higiene y los factores motivadores. Herzberg
plantea que, si bien los factores de higiene son necesarios para evitar la insatisfaccion, no
producen verdadera motivacion ni satisfaccion. Por otro lado, los factores motivadores, si
estan presentes, pueden aumentar significativamente la satisfaccion laboral y el compromiso.
Esta teoria es particularmente relevante en entornos de alta presion, como la UCI, donde el
personal de enfermeria enfrenta demandas fisicas y emocionales elevadas. Entender como
mejorar tanto los factores de higiene como los factores motivadores puede ayudar a gestionar

el estrés, reducir el burnout y promover la satisfaccion en el trabajo (Herzberg,1959).
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1. Factores de Higiene

Los factores de higiene son condiciones extrinsecas al contenido del trabajo, que, aunque no
incrementan la motivacion o satisfaccion directamente, pueden causar insatisfaccion si son
deficientes (Robbins & Judge, 2017). Estos factores no proporcionan satisfaccion, pero su
ausencia o mal estado crea insatisfaccion. En el contexto de la UCI, estos factores pueden ser
criticos para mantener un ambiente laboral estable y minimizar el estrés.

Principales Factores de Higiene:

» Salario y beneficios:

Una compensacion adecuada es fundamental para evitar la insatisfaccion. En el
contexto de la UCI, donde los enfermeros estan expuestos a altos niveles de
presion, un salario justo y beneficios adecuados son necesarios para que el personal
perciba que su esfuerzo es reconocido. Si bien un buen salario no motiva
directamente, la falta de compensacidon justa puede generar resentimiento y

desmotivacion (Herzberg,1959).

* Condiciones de trabajo:

Las condiciones fisicas y ambientales de trabajo, como el equipo adecuado, la
seguridad y la comodidad, son factores esenciales. En una UCI, las condiciones de
trabajo son particularmente importantes, ya que el personal debe poder actuar con
rapidez y precision. Las condiciones inadecuadas, como la falta de equipo o un
ambiente desordenado, pueden generar incomodidad y estrés, lo que disminuye la

satisfaccion (Spector,1997).

* Politicas de la empresa:
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Las politicas y normas organizacionales, si son confusas o restrictivas, pueden
causar insatisfaccion. En un entorno como la UCI, politicas de apoyo que brinden
flexibilidad y respalden al personal ante situaciones de estrés son fundamentales
para evitar frustraciones. Por el contrario, politicas percibidas como injustas o

rigidas generan desmotivacion.

* Relaciones interpersonales:

Las relaciones entre colegas y supervisores influyen en el ambiente laboral. En una
UCI, donde el trabajo en equipo y la comunicacién son esenciales, el apoyo y la
colaboracion entre colegas pueden mejorar el entorno de trabajo y reducir el estrés.
Relacionarse bien con los superiores y el equipo ayuda a evitar la insatisfaccion,

aunque no garantice directamente la motivacion.

* Seguridad en el trabajo:

La estabilidad laboral y la percepcion de seguridad son esenciales para que los
trabajadores se concentren en sus tareas sin temor a perder su empleo. La seguridad
en el trabajo es especialmente importante en el contexto de la UCI, donde las
demandas laborales son altas y el equipo debe sentir que su posicion es estable para

mantener la confianza y la concentracion.

2. Factores Motivadores

Los factores motivadores son aspectos intrinsecos al contenido del trabajo y, segiin Herzberg,
son los Unicos capaces de producir verdadera satisfaccion y motivacion. Estos factores estan
relacionados con el crecimiento personal, el desarrollo profesional y la realizacion en el
trabajo. La presencia de factores motivadores puede aumentar significativamente el

compromiso y la satisfaccion laboral (Herzberg, 1959; Robbins & Judge, 2017).
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Principales Factores Motivadores:

Logro:

La oportunidad de alcanzar logros y metas en el trabajo es una fuente importante de
satisfaccion. En una UCI, los logros pueden reflejarse en el éxito de intervenciones
médicas, el reconocimiento de un trabajo bien hecho en situaciones complejas y el
sentido de propdsito al ayudar a pacientes en situaciones criticas. Lograr objetivos

incrementa el compromiso y da al personal un sentimiento de realizacion.

Reconocimiento:

El reconocimiento por los logros y el buen desempeiio es fundamental para
fortalecer la motivacion. En el entorno de la UCI, el reconocimiento puede venir de
los superiores, colegas o incluso de los propios pacientes y sus familias. La falta de
reconocimiento, por el contrario, puede generar una sensacion de indiferencia y
disminuir el compromiso. El reconocimiento oportuno motiva al personal a

mantener un alto nivel de desempefio.

Trabajo interesante:

La naturaleza del trabajo, cuando es estimulante y desafiante, motiva y satisface al
trabajador. Para el personal de la UCI, enfrentarse a situaciones clinicas desafiantes
y criticas puede ser una fuente de motivacidon, ya que les permite aplicar sus
habilidades en un entorno complejo. Si las tareas se perciben como rutinarias o

poco interesantes, la motivacion puede disminuir.

Responsabilidad:
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La posibilidad de asumir responsabilidades en el trabajo y tomar decisiones
también es un factor motivador importante. En la UCI, la autonomia y la
responsabilidad pueden traducirse en la capacidad de decidir en momentos criticos
y en el liderazgo dentro del equipo. Asumir responsabilidades permite al personal

sentirse valorado y confiado en su rol, aumentando asi la satisfaccion.

* Oportunidades de crecimiento y desarrollo profesional:

La posibilidad de avanzar profesionalmente y mejorar las habilidades es clave para
mantener el interés en el trabajo. En una UCI, donde la actualizacion constante es
esencial, brindar oportunidades de formacion y desarrollo permite que el personal
mantenga una alta motivaciéon. Cuando el personal percibe que tiene oportunidades
de crecimiento, se compromete mas con su labor y con la organizacion.
Analisis General de la Teoria en el Contexto Laboral de 1a UCI
La teoria de Herzberg sugiere que para alcanzar una satisfaccion y motivacion laboral
elevadas, es esencial gestionar adecuadamente tanto los factores de higiene como los factores
motivadores. En un contexto de alta demanda como la UCI, proporcionar condiciones
laborales adecuadas (factores de higiene) no es suficiente para mantener al personal motivado.
Aunque los factores de higiene son cruciales para evitar la insatisfaccion, el verdadero
impulso hacia la motivacion y el compromiso viene de los factores motivadores
(Herzberg,1959).
Esta teoria indica que los hospitales deben asegurarse de que el personal de la UCI cuente

con:

* Condiciones justas y adecuadas (higiene), como salario justo, equipo adecuado y

politicas de apoyo (Robbins & Judge, 2017, Spector,1997).
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* Oportunidades de desarrollo y reconocimiento (motivadores), que permitan al personal
alcanzar logros, asumir responsabilidades y sentirse valorado por su labor

(Herzberg,1959).

Para los enfermeros de la UCI, satisfacer los factores de higiene puede contribuir a una
estabilidad emocional en el trabajo, pero para lograr un alto nivel de compromiso, es
necesario integrar factores motivadores como el reconocimiento, la autonomia, el
crecimiento profesional y el sentido de logro. En ultima instancia, al atender tanto a los
factores de higiene como a los motivadores, las organizaciones pueden mejorar
significativamente la satisfaccion y la motivacion laboral del personal en la UCI,
reduciendo el burnout y aumentando la calidad del cuidado proporcionado a los pacientes

(Hackman & Oldham, 1976).
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