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INTRODUCCION.

El presente esludio fue realizado por un grupo de seis estudiantes
del I.N.D.E. (Instiluto Nacional de Enfcrmerta), con ¢l fin de llevar a cabo €l
trabajo dc investigacion, requisito curricular para acceder al titulo de

Licenciada en Enfermeria.

INebide a que enfermeria es una profesion enfrentada dia a dia a

situaciones estresantes (enfermedad, dolor, mucrte) y a la importancia de
la salud mental para €l pleno desarrollo de todas las capacidades
(psiguicas, fisicas y emocionales}, nunca scrd demasiado todo lo gque
podamos aportar para ampliar los conocimientos sobre los dilerentes
aspectos que componen esta partc del desempeno profesional. ;
" "Motivados poi - la - experiencia del trabajo” practico del grupo
investigador, éste se propusc estudiar sobre el Sindrome de Burnoui o
Sindrome de desgaste profesional. Debido a lo vasto del tema, luego de
una revision de trabajos anteriorcs sobre €l mismo, basados en sus
propues(as y conclusioncs se decidio profundizar sobre dos dc sus puntaos:
los factores estresantes institucionales y el grado de satisfuccién con el
trabajo desarrgllado. Por lo tanto el ebjctivo de éste estudio es: identificar
ia presencia dc factores estresantes institucionales y su relacion con el
grado de satisfaccion laborat.

Es un estudio del tipo descriptivo de corie transversal con
metodolagia cuantitaliva.

El mismo sc desarrelld en el C.T.1. del Ilospital dec Clinicas Dr,
Manuel Quintela, se tomo ésta Area ya que scgin bhibliografia se detecla
mayor incidencia del cstrés y del Sindrome de Burnout, en las unidades
de cuidados intensivos. El Hospital de Clinicas fue elegido no solo por ser
una institucion, de facil acceso a los estudiantes, al ser un hespital
universitario, sino también porque atravicsa prolongades y graves
problecmas presupueslarios y esto podria aumentar la cantidad de factores
estresantes institucionales (por e¢jemplo, escasez dc personal, de
materiales, bajos salatios, etc.)

¥l instrumento utilizado fue un cuestionario auteadminisirade, que
se lleno en forma andnima, disefiado de la siguiente manera: en su
primcra parte intenta identificar la percepcidon de las Licenciadas de
Enfermeria de los factores estresanies institucionales: rigidez burocratica,
escascz de recursos materiales v humanos; en una segunda partc, se
intcntara medir la relacion cxistente entre la presencia de caractcristicas
potencialmente esiresantes cn cl trabajo v ¢l grado de satisfaccion que a
cada Licenciada e gcneran,



FUNDAMENTACION DEIL TEMA

Enfcrmeria es una profesién que ocupa una posicién que algunos
auntores llaman de “bisagra”, entre €l paciente, la familia y la institucion;
entrc el equipo técnico; y entre técnicos y !a institucion. Manejandose
siempre dentro de un dmbito que le impone ciertas normas y reglas
especificas: la institucion. A esto debemos sumnarle el enfrentarse dia a dia
con la enfermedad el dolor y la muerte,

Todo esto to coloca en una comprometida situacion que lo afccta en
como s¢ sienle en su medio de trabajo y por ende ¢n su vida personal y
también en las funciones de “bisagra” antcs mencionadas,

Por lo cual seleccionamos esle tema sobre la base de quc en pocos
trabajos ¢s considerado ¢l profesional come un individue, que lo afecta y
como se sicnte en su rol; nos parece importante todo lo que podamos
- aportar, no solo por el profesional en si mismo sino para prevenir
dinamicas como las llama Carlos Saavedra, que producidas por los
equipes “mutan lo humaneo por lo inhumano”.



PROBLEMA.

Tomames como problema de esiudio: ¢Cémo se relaciona la
percepeion que las Licenciadas de Enfermeria tichcn sobre los factores
estresantes institucionates, y el gradeo de satisfaccion laboral de las
mismas?.

OBJETIVO GENERAL.

Identificar la percepcion de los factores estresantes institucionales y
su rclacibn con el grado de satisfaccion laboral, presente en los
profcsionales de Enfermeria que trabajan en un area cerrada y publica
como lo es el CT1 del Hospital de Clinicas Dr. Quintela, durante los meses
dc junio ¥ julio, de 1999,

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

1. Conocer la percepcion de enfermeria sebre los™ [actores estresantes
institucionales que se relacionan con ¢l desarrollo de su irabajo.

2. Identificar el grado de satisfaccion laboral en el personal de enfermeria
profesional en el CTI de! Hospital de Clinicas.



MARCO REFERENCIAL

C.T.1, DEL HOSPITAL DE CLINICAS "Dr. MANUEL QUINITLA",

En 1971 nace este centro, por iniciativa del Dr. Hugo Villar ¥ la Lic.
Dora Ibarburu, Nursc Jefa del Depto. de Enfecrmeria, se marca asi el
nacimiento de uno de los primeros centros de medicina intensiva del pais vy
uno de los seis centros pilelos de América del Sur, que contd con el apoyo
de O.P.5. {Argentina, Chile, Brasil, Venezuela y Colombia).

Forma parle de la Universidad de la Repiblica, Facuitad dc
Medicina, desarrollandose, por tanto actividades docentes, asisienciales y
dc investigacion, sirviendo asi mismo de modelo para crcacidon de otros
C.T.L

Listc centro se encuentra ubicado cn el piso 14 del hospital, en ¢l ala
ocste. ' :
La planta fisica cuenta con un total de siete camas, cinco ubicadas
en boxes individualcs separadas por paredes con vidrios, {lugar posible
para rcalizar aislamiento), permitiendo visualizar a cada usuario desde el
estar de Linfermeria,

Separado de esta arca, hay una sala donde existe la posibilidad de
atender cinco usuarios pero esta acondicionada solo para dos.

Posee alta tecnologia (meonitores, equipo de aspiracion y de
oxigcnoterapia, camas articuladas, etc.) pero no siempre estos se
encueniran cn optimas condiciones para su utilizacion,

En cuanio a las condicioncs ambientales: es un lugar iluminado
tanto los boxes como la enlermeria, existe ventanas quc permiten la
entrada de luz natural, calefaccion ceniral y la higiene segiin nucstra
apreciacion cs favorable. .

Los horarios de visita son de una hora en los turnos manana, tarde
¥ vesperlino.

El régimen dc guardias medicas es de 24 horas comenzando a las
8:00 hs.

El stalf médico permanente cuenta con: dos médicos intensivisias,
un residente, dos internos y un medico Gl

Luego de la visita medica se realiza una presentacién clinica de
todos los usuarios, en la gue participan médicos y licenciadas, discuticndo
cada caso, después de esta él médico G°WI, da un Unico informe a los
familiarcs, ,

Actualmente el cquipo dc cnlfermeria esta infegrade por: nucve
licenciadas {una jefa del servicio, vna subjefe, una licenciada coordinadora
de curses y secis licenciadas asistcnciales: cuatro distribuidas en cada
turno y dos turnantes) y cuarenta auxiliares de enfermeria distribuidos en
les cuatro turnos. Se realizan lurnos de 6 horas diarias ¥ el sistema de
descanso €5 de cuatro y dos,



El equipo d¢ salud que trabaja en €l C.T.1. actualmente esta integrado por:
* Personal médico

* Personal de enfermeria

* Personal de Dpto. de Nutriciom

Técnicos neumaocardidlogos

Pcrsonal de economaio

Personal de registros médicos v biblioieca

Personal administrative

Personal auxiliar de servicios generales



MARCO TEORICO

ENFERMERIA.

En la actualidad no podemos elegir un solo modele de Enfermcria
pues depende de la filosofia, organizacion ¥ modelo de practica; si, nos
basamos en varios maodelos de Enfermeria con los cuales trabajar
conjuntamente.

Los modelos de Enfermeria primarios hablan de la Enfermeria como
un hacer, actualmente se describe como auionomia profcsional,

L2 enfermeria profesional rcaliza un diagnéstico propio de
enfcrimeria y resuclve los problemas dentro de su irea de competencia que
es especifica e independiente, ademas de acluar en cooperacion con los
demas integrantes del equipo de salud.

A lo large dc la historia se entiende a la Enfermeria como uvna
profesion que se aprende y como tal ¢s tanto una ciencia como un arte. La
ciencia sc define como un cucrpo organizado de conacimientos abstractos
al que se llega mediante la invesligacién cientifica y el analisis 16gico; €l
arte de la Enfermeria es el uso imaginativo ¥ creativo de cstc conacimiento
en €l servicio a los seres humanos.

El objetivo fundamental es ayudar a todos los individuos a lograr ¢l
maximo dc bicnestar dentro del potencial de cada individuo, Tamilia y
grapo.

Hay varias definicioncs de Enfermeria, se habla de Enfermeria como
interaccion humana, como transformadores de energia, como disciplina
practica... pero no pudimos cncontrar una tnica definicion en 1z cual se
vincule factores bicldgicos, psicolégicos, culivrales, econdmicos, politicos,
sociales y personales en los cuales este contenido ademas las necesidades
humanas del profesional y la relacidn con las normas instilucionales; por
lo tanto hablaremos de la Enfermeria como individuo, pcrsona que
inferactiia con el medio externo c interno ¥ que respende a los cambios
mediante la adaptacion (Levine).

Mariha Rogers describe al individuo como un campo de encrgia
biolégica en interaccion directa y continua con otros campos de energia de
su cntorno, Considera que el objetive de Enfermeria es impulsar una
interaccian armémica entre los campos de energia humana y de su enlorno
para potenciar la capacidad de salud.

Sor Callista Roy considera que el individuo cs un ser biofisice en una
constante interaccién con &l medio ambiente gue esta cambiando
continuamente.

Podemos definir a la Enfcrmcera come un campo de energia €n
interaccién con el medio ambienle y la sociedad, cst¢ pucdc ser
modificable, interactuar con ofros campos v dc csta forma lograr
satisfaccidn y productividad lakoral.

Herberg dice que los individuos que trabajan esidn molvados por
dos tipos de necesidades, unas asociadas con las condiciones de trabajo
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(Que Namo factores dc seguridad} y olras asociadas con cl propio
trabajofquc ltamo factores de motivacion),

Los factores de seguridad son: sueldo, condiciones de irabajo,
calidad de supervisién, la seguridad en el trabajo y las normas de la
institucion, No dan satisfaccion pero si insatisfaccion.

La safisfaccion laboral de una persona esta relacionada con la
cantidad dc autonomia, responsabilidad, reconecimientos y legros
conseguidos en el lugar de trabajo.

Segan Katz y Van Maanen 1a satisfaccion en el trabajo se deriva en
tres fuctores difcrentes: caracteristicas del trabajo, contcxlo internacional
cn el guc el trabajo debe de ser realizado, normas de la institucién que
afcctan al trabajador.

ESTRES PROFESIONAL.

El concepto de estrés profesional o sindrome de Burnout, fue
introducido por el psiquiaira psicoanalista norieamericano Freudenbecrger
en 1974. Considerandolo como el resultade de la relacion que se establece
entre ¢t individuo y su trabajo.

Scgan Freudenberger (1974) “es ¢l resultado de la relacién que ae
establece entre el individuo y su trabajo”, y atribuye la causa de dicho
sindromc a “la desproporcion entre los esfucrzos reafizados v los
rcsultados obtenidos. Es el resutiado de una presiom emocional prolongada
0 repeiitiva que se produce especialmente en los profesionales quc ulilizan
en su trabajo la relacion de ayuda como técnica indispensable en su
tarea®.

A medida que pasan los afos Burnoui ¢s un término que esti
alcanzado, rapidamente, una considerable notoricdad ¥ acepiacion,
aunque no cucala con una definicién precisa y universalmente aceptada.

Gencralmente los autores sc refileren con este #érmino a una
situacion de desajuste entre el trabajador ¥ ¢l pueste que ocupa, ya sea
por problemas dc trabajador o del puesto dc trabajo, siluacién que origina
una determinada sintomatologia psicofisica con caracteristicas depresivas.

Maslach y Jackson han establecide una de las definiciones del
“Burnout” mas accptadas: “respuesta inadecuada s un estrés emocional
crgnico cuyos rasgos principales son: un agoiamicnte fisico y/o
psicologico, una actitud fria y despersonalizada en relacién con los demas
¥ un sentimicnto de inadecuacion a las tareas que ha de realizar™,

Son imprescindibles para definir ¢l Burnoul los dos aspectos,
inadecuacion al trabajo y el de la sintomatologia psicofisica.

Alvarcz Gallego y Fernandez Rios (1991} cxpresan “cuandeo decimos
que un profesional esta gqucmado, tratamos de reflejar el hecho de que una
situacion (laboral, familiar o social] le ba sobrepasado, agotando su
capacidad dc reaccion de manera adaptativa, Es el fin de un Proceso
continuado de tension y estrés™



“Podria ser ejemptlificado en una ecuacién que tuviera en cuenta la
susceptibilidad individual y la vivencia de sobrccarga laboral del sujeto.

Burnout = sobrecarga laboral personalizada+ susceptibilidad
mmdividu:l ¥/o crisis vital.”

£l sindrome de Burnoul puedec considerarse como una respuesta a
multiples faclores rctacionados con el ambito profesional y luboral y ser
caracterislicos ¢n trabajadores de profesiones como enfermcria, médicos,
docentes, asislentes sociales,

“Siempre que una persena se sienta rcquerida para hacer frente a
una exigencia adaptativa que no puede satisfacer, que no dehe, o que no
quiere realizar esti viviendo una situacion de estrés®!.

Hans Selye definié el estrés como una respuesta psicologica
inespecifica por parte del organismo humano a cualquier demanda sufrido
por dicho organismo. )

Las situaciones cstresantes son infinitas, lo guc distinguc a las
personas c¢s precisamente esa capacidad de enfrentamiento del cstrés, Io
que Roskies y Lazarus definen no come la simple respuesta a un hecho
que ha sucedido, sino un proceso activo de modelado de lo que ha
sucedido y de lo que sucedera,

Un estrés leve o modcrado puede estimular al individuo a aumentar
su esfucrzo, pero un estrés prolongado y excesivo veénccra, con el
transcurso del tiempo, los recursos fisicos y psicolégicos de respucsta del
individuo.

FACTORES ESTRESANTES INSTITUCIONALES.

Segin Gestat Otero: "La relacion hombre trabajo y las consecuencias
que para el primero se derivan de ella, esta condicionada por multitud de
factores, inhcrentes tanto al trabajador como al trabajo, asi como a la
consideracion social coyuntural respecto a esa rclacién: cn la cultura
cristiana occidental ¢l trabajo ha sido considerado desde un castigo divino
a la categoria de uno de los derechos fundamentales del hombre.

£l trabajo por tanto, no es un hecho neutro, sino que csta cargado
de connotaciones y significaciones psicosociologicas que deben ser
considerados a la hora de valorar su impacto como posible factor
morbigénico o generador de estrés.

En ¢l momento actusl se estd produciendo una abundante
investigacién sobre tres tipos de situaciones laborales presuniamente
morbigenas; )

+ Situaciones cuantitativamente anomalas como son; no haber
conseguido trabajo nunca, paro, sobreempleo (pluriempleo, jornadas
muy prolongadas, ctc.) y irabajos de alto riesgo (fisico y /o psiquicos).

¢ Situaciones cualitativamente andmalas, sn—las—quer en las (ue no
importa tanlo la cantidad o intensidad dcl trabajo, como I capacidad

' 1.C Mingole Adin Sindrome Buraont. Revista Psiquiatzdia AfioIX N°5 sepliembre-oclubre 1997 Fspafia.



esiresante dec este, en virlud de las exigencias que le plantca al
trabajador, _

+ Situaciones cuantitativas y cualitativamente anémalas cn las gue s¢
produce una combinacién de ambas situaciones quc, generaimente,
potencian sus efcctos.”

Los profesionales sanitarios son uno dc los grupos mas alectados
per el sindrome de Burnout, asimismo es obvio el alto grado de cstrés al
que se ven sometidos por las caracteristicas de la tarea que desempenan.

Autorcs como Cartwrigt, Leppanen, han sefialado algunas fuentes de
cstrés que afectan, generalmente a los trabajadores de la salud, entre ellas
s¢ citan la insatisfaccién por el trabaje, la carga y servidumbre que
comporia, la masificacion, el contaclo con los pacientes y sus familiares, v
tas condicioncs fisicas del trabajo.

Se afirma que la mayor parle del estrés del personal sanitario deriva
de su propio rol, que implica e} constante contacto con el sufrimienio, €l
micdo, la sexualidad y la mucrie.

Seglin - Hodriguez Ldpez *“La sobrecarga de trabajo, eniran
frecuentemcnte, en conflicto con la vida familiar ¥ dc ocio, y es uno de los
principales motivos esgrimides cn las encuestas, por el personal de salud,
como factor estresante y respomsable de la baja calidad asistencial y,
secundariamente, de la insatisfaccion en ¢l trabajo,

Otra de las fuentes importantes de estrés, especialmente cn el caso
de la enfermera, son los herarios de trabajo. los turnos rotatorios, con la
dificultad de ajuste cn la vida familiar y fatiga que conllevan, hacen de los
profesionales sanitarios de enfermcria, une de los colectivos que presentan
un mas alto indicc de abandono profesional, accidentes y visitas médicas®,

Podemos agrupar. la varicdad de factores estrcsanles que
predisponen al estrés profcsional en dos aparlados: '

+ Factores intrinsccos, propiamente del individuo
+ Factores cxtrinsecos, referidos al entorno del profesional.

Faciorcs inlrinsecos: se relacionan directamente con el individuo y
su cntorno mas proximo (familia y amigos], la capacidad cstresante de
éslos fuctorcs esta determinada, por una parte, por.la valoracion subjctiva
que realiza la propia persona en funcion de su nivel individual de
tolerancia a los estimulos estresorcs vy por otra parte por la intensidad o
grado de tensidn bajo la que debe funcionar, Otro factor condicionante es
el del apoyo social pereibido, del que dispone, Es claro en el personal de
enfermeria, agquel que sc siente con mayor apoye, valoran mas
favorabletnente su cstado de salud y -apareccn mas satisfcchos de so
irabajo.

Factores extrinsecos: son diversos los estudios quc se han mostrado
cuales son los estresores especificos del hospital, tal como son percibidos
por el personal, especialmenie de enfermeria.

Se podrian citar los siguientes:
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v

Proporcién dc enfermos que deben atender, de forma que cuanto mayor

sea esta, menor la satisfaccion, [Maslach y Pines, 1977)

# Escascz de personal, quc inflayc dircctamente en la calidad de la
asistencia que se ofrece y conlleva a una sobrecarga de trabajo y falta

~ de dempo para realizar los cuidados.

# Falta de participacidbn en la foma dc dccisiones sobre temas
profesionales y laborales.

> Desconocimiento de los problemas de los trabajadores por parte de la
administracion, :

Scgan Maslach, las causas poicnciales responsables del sindrome
podrian ser agrupadas con  tres categorias de factores estresantes:
personales, profesionales e institucionales.

Otros autercs los clasifican cn;

A) Factores personales del profesional; sentimiento de impotencia v
de soledad; factores que coinpencn la personalidad ' del individue
(creencias, idcalismo, ctc); falta de rcconommmnto social ¥
profesional, desmotivacion.

B) Estresantes provenientes del propio trabajo: como la paosibilidad
de cometer errores con eventuales consecuencias perjudiciales
para el paciente y juridicamente para ¢l profesional de
Enfermeceria; ver de cerca la mucric; cuidar pacicentes moribundes;
miedo al contagio de enfermedades, ete.

() Estrcsantes institucionales: guc scran los tratados cn Oste
estudio, son:

n IFalta de recursos humanos y maleriales.

1l Sobrecarga cuantitativa ¥ cualitativa del frabajo

O Bajo salario respecle a la responsabilidad, riesgo y nivel de
formacion.

Ll Rigidez burocritica

Il Contilictos interpersonales

C Baja promocion inierna a nivel de ascensos, geslion, docencia
¢ investigacidn.

Baja [ormacion coniinua

Contratos eveniuales (no fijos)

21 [

SATISFACCION LABORAL,

Los resultados de diversos estundios sugieren que los mismos factores
que causan insatisfaccidn laboral, producen estrés laboral, ¥ el estrés
prolongado y escalonade en el trabajo produce * Sindrome de Burnoui®, lo
cual conduce a la pérdida de ecmpatia cmocional con los usuarios,
absentismo, sintomatologia especifica y rotacion frecuente de los trabajos
[Cronin-Stubhbs, 1977; Mc Closky, 1974; Rhecin y Chang, 1981).
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La vivencia de estrés en cl ambito laboral se asocia negativamente
con satisfaccion laboral.

“La satisfaccion en ¢l irabajo es una importantc variable ocupacional
subjetiva quec se asocia de forma signilicativa tantoe con factores
shuacionales de la organizacidn como con variabies disposiocionales de la
propia persona. Asi, Ja satisfaccién en el trabaje se correlaciona
posilivamente con aulonomia y c¢ohesion del grupe de trabajo, ¥
ncgativamente con la rutinizacion de las tareas”,?

l.a safisfaccion en el trabajo podria medirse por el grado de
satisfaccién que una persona refiere con las caracteristicas intrinsecas y
extrinsccas del trabajo.

Es evidente gue el estrcs en el trabajo v el descontento con €,
dilicultan 1a motivacién para desarrollarlo.

De acuerdo con Locke [1976) las siguientes son las caracleristicas
del trabajo con respecto o las cuales los trabajadeores contrastan
continuamente su opinion de agrade-desagrade en cuante a su trabajo:
naturalcza del propio trabajo, sucldo, oporlunidades de promocion,
reconocimientio, condiciones laborales, bencficios, autoafirmacion,
supervision, compaficros y clientes.

CENTRO DL TRATAMIENTO INTENSIVO.

Es un sistema dc asistencia clinica que sc desarrolla para la
atencion de aquellos enfermos cn los que existe o puede cxistir de manera
inminentc un compromiso severo de sus funciones vitales, consiste cn la
vigilancia de dichas funcioncs, inlerpretacion de las alteracionies vy en las
medidas a tomar para asegurar su mantenimienlo asistiéndolas scgin
necesidad,

Fl C.T.I. constituye un arca ccrrada con infraesiructura que ofrece
mayor tecnologia para brindar cuidados al pacicnte en cantidad y calidad
adecuada.

La tecnologia utilizada cn estos centros es alinmente especializada y
de avanzada, debera contar con equipos de monitorco hcmodinamico,
paneles centrales de oxigeno y aspiracion, tableros con ¢central clécirica,
dispositivos de reanimacion y apoyo, camas cspeciales articuladas con
barandas, con soportes para fluidoes y para drenasjes, arrcas limpias y
arcas sucias, carros de curaciones, mesas portatiles graduables y otros, es
indispecnsable un grupo energético propio,

También las condiciones ambicntales, iluminacién, calefaccion,
sonido, higicne, ventilacion deberdn ser adecuadas para el personal v el
usuario.

Esta unidad debera estar localizada en un lugar con facilidad dc
acceso, cercana al servicio de recuperacidén post operatoria ¥ al servicio de

- 1.C. Mingote Addn Sindrome Burnout, Revista Psigniatria AfiolX N°3 septicmbre-octubre 1997 Espilz
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cmergencia; pero siempre en algin lugar que no sea de transite para otro
departamento del hospital.

El CTI. es un ccntro de alia especializacidon vinculada
permanentemente & situaciones criticas entre la vida y la muerie, que
genera situaciones de tensién y estrés cronico.

Las caracteristicas de un C.T.I. (tanto fisicas como psicologicas)
pueden afectar tanto al personal de salud como a les usuarios v familia.

“ El tratamienta de un paciente crilico es sumameate costoso. Las
caimas destinadas a estos pacientcs constituyen del 2 % al 5 % de las
camas hospitalarias, pcro pueden consumir det 15% al 20 % dcl
presupueslo.”?

“La [alla multiorganica ¢s un hecho caracteristico en ¢l paciente
critico ampliammente documentado e identiflicado; es un preblema grave y
frecuente que conlleva a una alta mortalidad; las cinco fallas mas
frecucntes son: las cardiovasculares, plcuropulmonares, neurologicas,
renales y hematologicas™

EQUIFO DE SALUD DE UN C.T.L

“a  activided de un ceniro de imedicina intensiva es
multidisciplinaria por definicion, y necesila de la concurrencia de muchas
personas que realizan tareas muy diversas.

Todas las tareas dcben integrarse, complementarse y mantencr la
continuidad durante las 24 horas todos los dias del afio.

Los diferentes trabajos concurren a una actividad principal que es la
salud, el confori y la franquilidad del paciente™s

PERSONAL DE _ENFERMERIA DEL C.T.1,

"Untendemos que Enfermeria  ocuparia  una  posicién  que
denominaremos bisagra en el servicio y posiblemente en los servicios
salud en general, por ser quicnes mantienen un conlacto permanente con
el paciente y también con su familia. Posicién esta que ademas articula la
relacion con los médicos y otros profesionales intervinientes, de los
médicos y la familia, y de los pacienfes con sus familiares (especialmente
en C.T.I. con pacientes en coma}"é

Se han deteclado mayores indices de Sindrome de Burnout en las
enfermeras pericnccientes & las unidades de cuidados intensivoes.

Las caracteristicas del trabajo quc sc desarrolla en éstas unidades,
requieren guc la cnfermera posea experiencia clinica ¥y madurez, que le
permita hacer frente a la freccucnte toma de decisiones.

* Revisla Pacieote Critico, vol, 5, suplemento 1, Junio 1992

*Idemal.

* CTI UNIVERSITARIO 25 ANOS Clledra de Medicina Intensiva Universidad de la Repiblicn Facultad de
Madicima  Tonio 1990

¢ PACTENTE CRITICO, 1993, $(2): 185-191
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Los profcsionales de Enfermeria de cuidados intensivos se deben
caracterizar por:

Capacidad inlelectual para asimilar la formacién requerdda v
desarrollar habilidades y actitudes para actuar corrcctamente ante las
difcrentes situaciones.

Estahilidad sicolbgica y emocional para hacer frente a multiples
situaciones de tensién provocadas por el ambiente, dificultades de
comunicacion, responsabilidades, contacto con el sufrimiento y la mucric.

Salud fisica y capacidad de trabajo, necesario para soporlar }a gran
actividad de éstas unidades.

Dedicacién, vacacitn muy definida y humanidad.

Para contar con un profesional gque rcina estas caracieristicas es
necesario realizar una seleccidn previa ¥y wvna formacidn adecuada,
ademas, quc las condiciones laborales sean satisfactorias evitando asi =
otras lensiones que padrian sumarse a las propiss de cada situacion.

Si a todas éslas exigencias le sumamos que puedan existir otros
factores potencialmente estresanles que dificulten r:l descempeiio, lo hace
un area rica para nuestro cstudio.

Asimismno la utilidad de estudios de éste lipo se justifica en la
identificacién de areas problemas, sobre las cuales continiadores del
cstudio, la propia institucion, €l conjunte de Enfermeras involucradas cn
el estudio, pucdan trabajar a [in de solucionarles.

EL TRABAJO EN UNIDADISS DE CUIDADOS INTENSIVOS.

La psicologia del trabajo ha demostrado, que el lugar de trabajo,
influye de manera muy notable en el rendimiento dcl personal v en su
nivel de satisfaccion,

“Las unidades de cuidsdos espcciales presentan  unas
caracleristicas, tanto fisicas como sicolégicas, gue las hacen altamente
traumaticas para los usuarios y para ¢l personal.

Prcsenta un ambiente impersonal ¥ opresivo, con muchos aparatos
mas o menos sofisticados, aislamiento, silencio, y rutinizacion de los
cuidadas, al que se aftade el fantasma de la muertec con una presencia
permanente, crcando un clima de ansiedad constantc. Ansiedad en los
usuarios, en los familiares y en el equipo asistcncial, especialinente en
enfermeria que se encuentira en la primeryg linea dc asistencia®?.

“Se senalan también como les motives desencadenantcs de la
ansiedad cn cl personal de éstas unidades, la cxtrema gravedad de los
usuarios imiernados, la lentitud o faita de respuesta a la terapéutica, las
complicaciones en la evelucion, el riesgo permanente de muerte, la lucha

* Anlonio Rodriguer. Bumont. Trabaje en wnidades de allo ricsgp. Cap.40 Riesjros del personal sanitario. J.J.
Geslal Otero
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contrarreloj en muchos cases, la irreversibilidad de las consccuencias de
un fallo técnico, ¥ la impolencia terapéutica en algunos casos®8

Estc tipe de trabajo gencra en el trabajador alteraciones a nivel
personal en ¢l Ambito mentul, fisico y emocional, debido a la carga de
cstrés que cenlleva; A nivel profesional generando desmotivacion,
disminucion de la eficacia y de la preductividad; a nivel institucional
reflcjado por el aumenio de accidentes laboralcs, los errores, la tension
generalizada y el absentismo,

A su vez el personal tendcra a la rotacién en el lugar de trabajo,
gencrando para la institucion la necesidad de temar nuevo personal que
debera scr orieniado y preparado a trabajar en el area,
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ANTECEDENTES:

Al indagar en los antecedentes encontramos que han sido
desarrolladas investigaciones cn nuecstro medio scbre dicho tema, en las
cuales se abordaban algunos de les factores estresanies presentes cn la
tarea diaria en una unidad de CTI y las manifestaciones fisicas,
psicologicas y conductuales del estrés generado en el persnnal de
Enfcrmeria,

El estudio “Estrés en las Licenciadas de Enfermeria del C.T.I. del
Hospital de Clinicas® fue realizado por estudiantes dcl INDE, en ¢l afio
1996, Sus objetivos fueron: “Identificar los factorcs cstresantes que afectan
a las Licenciadas de dicho CTI, conocer su repercusidn a nivel
bicsicosocial ¥ si las Licenciadas realizan actividades para disminuir el
esirés”.

Se concluyd que: "los factores estresantes identificados se relacionan
con Ia realizacion de procedimienios como: aspiracion de secreciones y con
situaciones inherentes a la actividad asistencial como: sometimiento
constante al sufrimiento vy muerte de los pacienles, segiin las rcspucstas
dc las entrevistadas®.

“Las repercusioncs a nivel hiolr')gicn hallasdas, fueron dolores 6scos,
musculares y cefaleas”,

¥£n el Ambito psicolagico se destaco comg habitual la ansiedad.

“Se identificd que la mitad del universe en estudio rcaliza actividades
para aliviar la tension dentro del ambiente laboral ¥ fuera del mismo la
tolalidad de las Licenciadas en su tiempo libre, opta por dormir™.

El grupo investigador recoge necesidades plantcadas por las
Licenciadas como: “cambio régimen de descanso, mejor remuneracion,
mavor N® de pcrsonal e incentivos para el area de investigacion y
capacitacidon™ ¥ a su vcz plantcan gue éstos “podrian tener una
repercusion indirccia come faciores estresantes”™.

El estudio “Istrés de la Licenciada de Enfermeria en el servicio de
Emergencia® realizade por estudiantes dcl INDE en los servicios de
Emecrgencia del Hospital de Clinicas y CASMU 1, cn 1996 tuve por
objetivos; ¢ describir las menifestaciones dcl cstrés en la Enfermera
relacionado con su cntorno laboral” y “valorar y analizar las altcraciones
psicofisicas que puede sulrir 1a Enfermera frente a la atencion del paciente
en £l servicio de Emergencia™,

Entre otras cosas conchuyen que: “..las Licenciadas de nuestra
mitesira presenian en mayor o menor cantidad, sintomas que sngieren un
estado de estrés, destacando ademds, que existen otros factorcs quc
pucden estar influyendo en la presencia dec dicho cstado, tales comeo tener
hijos en la ectapa dec la ninez, multiempleo, poseer relacioncs
interpcrsonales €n sus areas de trabajo negativas, habcer sido designadas
cn forma arbitraria al servicio”.

El trabajo de investigacion: “Malestar en el trabajo, percepcién de las
Enfermeras profesionales acerca del malestar cn relacion a las condiciones
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laborales”, realizado por docentes del INDE en 1991, tuve los siguienies
objetivos: “Identificar lo que Enfcrmeria percibe de las condiciones dc
trabajo v su posible asociacion con el malestar”,

Concluye entre otras cosas que: “en la institucion cn gue prima la
flexibilidad y la seguridad parece haber en el (rabajador un mayor
reconocimiento del malestar, ¢seri& que 2 menor participacion se produce
una mayor alicnacion?. ¢Serd que a mayer participacion se produce una
meayor conciencia de los factores que preducen sufrimiento?”.

“En la institucidn en la que la supervisién es mas rigida en la
aplicacion de las normas, parece que hay un menor reconocimiento del
malestar: ¢la rigidez aumenta la alienacion y por lo tanto lleva a una
mayor sumision del trabajador a las condiciones del ambiente laboral?™.

“Un 35 por ciento de las enfermeras no reconoce premios, o sea, que
parece tener conciencia de lo que verdaderamente significa el premio como
gratificacion en el trabajo. La mayoria de las enfermeras reconote como
premios lo quc cn realidad son sus derechos como irabajadores (la
capacitacion continua y la liberiad en la gestion administrativa)”,

En varios esludios internacionales, como los realizados por Hurka cn
1974, Mc. Closky cn el mismo afo, se han revelado bajos niveles de
satisfaccién laboral entre las Enfermeras, ¥n cstudios sobre la satisfaccién
laboral entre varias calegorias de profesionalcs de la salud, los niveles
minimos de satisfaccién laboral se encontraron entre las Enfcrmeras
situzdas en los niveles mas bajos de la jerarquia organizativa de las
instituciones.

Mc. Closky en 1974, concluyd que las recompensas del tipo
sicoldgico como la oportunidad de asistir a programas educatives, el
reconocimientoe por parte dec supervisoras y companeras de la misma
categoria, la posibilidad de participar en investigaciones, asi como el
aumentlo de los salarios, €l aumento de los dias de vacaciones v mejores
horarios, contribuian a la satisfaccion en ¢l trabajo.

En 198t y 1982 se realizaron diferentes cstudios en Enfermeras que
trabajaban en institucioncs de EEUU, revelaron que las principales causas
de la insatisfaccion laboral entre éstas eran: los salarios inadecuados, la
falta de reconecimiento de la importancia de su trabajo, el excesivo trabajo
burocralico, la falta de apoye administrativo, la falta de intcraccion
profesional con los médicos, la carencia de oportunidades para una
forinacidon continua en horas de trabajo, la dureza de los horarios
lahorales.



VARIABLES TEGRICAS O PRINCIPALES: DEFINICION
CONCEPTUAL.

1) Variable percepcién que tiene la Licenciada en Enfermeria de los

factores estresantes institucionales.

Es la toma de concicncia e interpretacién intcrna, en base a las
sensaciones y sentimientos que produce, la forma cn que se organiza y
dcsarrolla su actividad laboral en una institucion determinada.

2] Variable grado de satisfaccion laboral.

Es la respuesta afectiva, de la enfermera a su propio trabajo.

VARIABLES CONTENIDAS,
Definicién conceptual y fundamento de utilizacién para éste estudio.

1} Percepcidn de los factores estresantes institucionales

# Percepcion “de rigidez burocratica, se aprecia en un tipo dc
organizacion institucional, basada en una jerarquiz de autoridad hien
definida, con reglas inflexibles que no dejan lugar para los cambios que
puedan surgir en el devenir de las actividades diarias. En ciertos casos
ésta rigidez, percibida por la enfermera profesional, como limitante de su
gestion, su independencia profesional, sera generadora de conflictos con la
organizacion de la inslitucion, o Revando a la ansiedad, ¢l esirés y la
insatisfaccion.

# Percepcion en cuanto a cantidad de recursos humanos y
matcriales, se define como los bienes, elementos e individuos, que deniro
de una institucién, la licenciada puede disponer, para cumplir con los
objetivos propuestos.

Su  escasez cs considerada un factor eslresante ya que con
insuficientes recursos materiales y cscasez de personal para cumplir
debidamente con las demandas del trabajo diario, se podria generar cn el
personal de Enfermeria, sentimientos de frustracion y fatiga,

2) Grade de satisfaccién laboral.

Medido en relacibn a determinadas caracteristicas del trabajo,

potencialmente esfresantes.

Variables secundarias contenidas.

Definicion conceptual v fundamento de utilizaciton en éste estudio,

#Percepcion de la adecuacion del monto salarial con respecio a la
responsabilidad, riesgo y nivel de formacion alcanzado por el profesional
de Enfermeria, es la gencrada ante la remuneracién ccondmica ¥ cn
beneficios sociales por cl servicio prestado. Deberia estar acorde con las
responsabilidades inherentes al cargo, o sea & mayor responsabilidad
mayor remuneracion, lener en cuenia los riesgos a los gue csta expuesto
el trabajador, en ¢t caso de enfermeria riesgos fisicos (accidentes, contagio
de enfermedades, ctc.) emocionales (contacto pcrmanente con la muerte, el
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dolor, etc.), ¥ con cl nivel académico alcanzado luego de afios de estudio,
cspccializaciones, etc.

Probablemente, la percepcion de gque el salario no cumple con ¢stas
caracteristicas, producird, dependiendo de cada indwwiduo y su
circunstancia, sentimienios de frustracion, baja autoestima ¢
insatisfaccion.

#Percepcion de los conllictos interpersonalcs, €s la que surge ante el
enfrenlamiento o chegue entre individuos con ideas opuestas. Puedc
generarse con colegas, subordinados ¢ superiores en el Ambilg de trabajo.
La percepcion por parte de la cnfecrmera, de que las relaciones esiablecidas
en su trabajo son fucnte de conflictos, podria derivar en sentimientos de
ansiedad ¢ incomodidad, Umitando la comunicacion, siendo fucntc de
estrés.

#Percepcion dc la scguridad contractual: es el senlimiento ante las
caracteristicas del confrato, en éste especiflicard el tipo dc trabajo y el
periodo de tiempo en que sc desarrollara,

El depender de contratos eventuales, formea utilizada para incorporar
personal por fuera de 1a dotacidn fija de una institucién, implics para la
enfermera, desconoccr si luego de su vencimiento se  renovara,
manteniendo su fuente laboral.

#Percepcitn de sobrecarga cuantitativa de trabajo es la gue se
genera cuando las tareas que deba hacer la enfermera exccden lo
contenido en la descripcion de cargo de la profesion en la institucién, por
ecjiemplo por escasa dotacién de personal auxiliar, tener la neccsidad de
cumplir con las tareas gue habijvalmenle serian delegadas, o quc por
escasez dc personal profesional, la licenciada deba cubrir un niimero dec
usuarios superior al deseable.

#¥Percepcion de sobrecarga cualitativa dc trabajo, se refiere a cuando
¢l tipo de trabajo que se debe realizar, cxcede la capacitaciéon o
competencia legal que el prolesional de Enfermcria posee,

Ambas se¢ convertirian en fuente de estrés, alterando el resultado
final del trabajo, generande ansiedad al enfrentarse a la tarea, cansancio
fisico e incluso el sentimiento dc ser superado por las demandas.

# Percepcion del grado de promocion interna a nivel de ascensos [por
concurso}, gestion, docencia e investigacion, surge cuando la institucion
no promueve {entendicnde por promover es iniciar o adelantar una cosa,
procurando su logro), la geslion, los ascensos por concursag, la dacencia, la
investigacion por parte de la Licenciada cn Enfcrmeria

La promocion interna motiva al personal, evila la rotacion (irsc a
otro lugar de trabajo), incita a estudiar para ascender, a sentirse con mas
posibilidades de desarrollo profesionatl.

121 rol del profesional de Enfermeria, no cs sole asistencial, fambién
engloba la docencia y la investigacion, sentir que se forma parte de una
insiitucién que los promucve y brinda éstas oportunidades, sumentaria 1as
posibilidades de desarrollo.
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Por el contrario si todo csto es dejade de lado por la institucion,
mangjandose con ascensos arbitrarios, no facilitando los proyectos de
investligacién que el profesional pueda presentar, sin establecer
positilidades de desarrollar la decencia, conduciria a generar en el
personal profesional de Enfermeria seniimicntos de fruslracion,
descontento y falta de motivacion, contribuyendo al desarrollo potencial
e esirés laboral.

VARIABLIES I INDICATXORES

# La dimension percepeion que las Licenciadas en Enfericria ticnen
sobre rigidez burocratica sc medird con variables operacionales y sus
correspondicntes indicadores.

Forma de asignacién al sector y los indicadores: su eleccién

55U experiencia
su capacitacién
arbilrariamente

‘Turno asignado con mayor frecuencia y los indicadores; mafiana

tarde
vesperiino
noche
Turno preferido ¥ sus indicadores: mafniana
tarde
vespertino
noche

Necesidad de solicitar cambios de turno ¢ libres ¥ sus indicadores:
frccuentemente

rara vez

nunca

Logro del cambio solicitado v sus indicadores: frecuentemente
TAra Vez
nuneca

Coincidencia de 1a fecha dc su licencia con los proyeclos familiares y
sus indicadores: frecuentemente

rara vez

nunca

#l.a dimensidn percepcidon en cuante a cantidad de recursos
materiales y humanos se medira con las variables operacionales:
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Canlidad de personal a su cargo asignado para cubrir las

nceesidades del scctor y sus indicadores: suficiente
£8caso
insuficicnte

Recursos maleriales disponibles para la atencion del usuario y sus
indicadores: suficiente

CSCASO

irisufliciente

#Percepcion del monto salarial se medira mediante la variable:
El dinero que le pagan y sus indicadores;

Muy insatisfccho

Moderadamente insatisfecho

Moderadamente satisfecho

Muy satisfecho,

#Percepeidn de la seguridad contractual se medira mediante ta
variable:

Ln cuanio a la seguridad contractual en su trabajo y sus
indicadores;

Muy insatisfecho

Moderadamente insatisfecho

Moderadamente satisfecho

Muy satisfecho.

#Pcreepeion conflictos interpersonales se medird por las variables:
Il.a relacién con sus colegas.

La rclacion con su jefe inmediato.

La relacion con sus subordinados.

La relacion con olros profesionales.

1a relacion entre la direccion y el personal.
Y sus indicadores:

Muy insatisfeche

Moderadamcente insatisfecho
Moderadamente satisfecho

Muy salislecho.

#l.a dimension percepcitn del grado de promocién interna a nivel de
ascensos, gestion, docencia, investigacidon ¥y  educacion continua, sc
medira por las variahles:

La atencidn que prestan a sus sugerencias

La posibilidad de ascensos,

La posibilidad de investigacion

La posibilidad de desarrollar la docencia
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La posibilidad de educacion continua

La Hberlad para desarrollar su propio método de trabajo.
Y sus indicadores:

Muy insatisfecho

Mederadamente insatisfecho

Maderadamente satisfecho

Muy satisfecho.

#Percepcion de sebrecarga cualitativa y cuantitativa de trabajo se
medird a través dc las variables:

Horas que trabaja cn ésta institucién y sus indicadores:

Muy insatisfecho

Mederadamente insalislecho

Mederadamente satisfecho

Muy satisfecho.

Cantidad de responsabilidad que le asignan y sus indicadores:
Muy insatisfecho -
Maderadamcntc insatisfecho

Maderadamente satisfecho

Muy satisfccho.

Para completar el ecstudio se indagard sobre ciertos aspectos
demogréfices, gque medimos para vincular la poblacién cn estudio, y que
relacion pueden tener con factores estresantes individuales.

Eslos datos, constituyen parte de esa scric de factores individuales
quc influyen ¥ marcan la dilerencia de percepciin anie un mismo hecho,
que lienen distintas personas,

+ Edad: es imporiante conocerla porque autorcs coma J.C.Mingote
Adan, ¢n su estudic sohre cl sindrome de desgasie profesional de 1997,
sostiene: “La satisfaccion cn cl trabajo fluctaa a lo largo del tiempo y existe
una deshordante cvidencia de que la edad se asocia positivamente con
satisfaccion en el trabajo, segin sca una relacién curvilinea gque tiene su
punte de inflexién alrededor de los 45 anos. ¥l aumento de la satisfaccion
laboral con la edad podria dcberse tanto a factores situacionales como a
laclores personales”.

¢+ Género: es de destacar que en la profesion de FEnferimeria
predoming ¢l sexo femenino, algunos estudios, hoy en discusion, sosbenen
que el sexo femenino presenta mayores redcciones emocionales y mas
estrés laboral que los hombres.

¢+ Estado civil: influye segan ¢l mismo autor porque “desde los anos
40, las mujeres han traiado de compatibilizar sus reles familiares y
laborales. Para ecllo dche afrontar las demandas sicoldgicas de roles
miiltiples, lo que aumenta su conflicto de rol, Bl resultado va a depender
de la calidad del rol ocupacional, que serd positivo si obtiene mas rciucrzos
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que penalizaciones sicoldgicas, y de la calidad del rol familiar y parcnterat.
La expericncia en cada uno dc los roles tiene un efccto diferencial e
indepcndiente sobre el bienestar mental del trabajador”.

Asimismo parcce ser quc las personas casadas, serian mds sanas ¥
cstables quc las solteras.

¢ Consultaremos sobre la constilucidn del grupo familiar en
rclacién a el N° de hijos y si son mcnores o mayores de 12 afios, ya que
segun Mingote Adan “las mujeres profesionales con hijos menores de edad,
que frecuentementc tienen un alto grado de compromiso con sy profesion,
ticnen mayor conflicto entre roles, El tener un hijo enr edad preescolar sc
asocia con peor salud mental en las mujeres cmpleadas. Las altas
presiones sicolégicas de gestionar milltiples roles son mayorcs que los
beneficios, en condiciones de trabajo duro y responsabilidades familiares
en profesionales casadas y con hijos pequencs”.

+ En cuanto al tiempo que hace que se desempeiia en la profesion
¥ especificamente en cl seclor asignado actualmente, nos interesa y¥a quc
segan M.A. Cano Peregrina y otros, en su estudio “zFstd quemada la
enfermeria? : sindrome de Burnout”, de 1995, s¢ enuinera las fases por las
cuales atraviesa el profesional desde su entrada a un CTT:

“ Micdo o temor: cn ésta primera fase el profesional de enfermeria se
¢ncuentra en un medio desconocido altamente tecnificado, con aparataje
muy sofisticado, con innumerables cables, caiéteres dc todo tipo, sondas,
drenajes; con un ruido ambiental elevado, pitidos y alarmas que adin
desconoce y todavia no sabc identificar de donde proceden; numerosa
medicacion y de una importancia vital para el enfermo. Todo ello provoca
en la enfermerafo una sensacion de ansiedad, de que se encuentra
perdido,

[ista etapa puede durar varias semanas ¢ un mes aproximadamente,

La etapa de perdida dc miedo y {oma de confianza, se alcanzarga mas
o menos al afio de estar Lrabajando en la unidad, existiendo todavia un
clevado estrés ante situaciones incsperadas, ingresos, técnicas o
procedimientgs que ann no haya realizado.

Etapa seguridad, al cabo de dos o ires afios, la enfermera, ya a
adquirido un mayor conocimicato cientifico, tiene mayor seguridad v habil
mangjo de situaciones eriticas. Esto conlleva a mayor aulonomia
profesional.

Rutina y desmotivacién: llegada esta ciapa todo pasa a ser rutinario,
incluso las situaciones criticas y dc méaxima alerta. Se empiczan a perder
los aspectos que resultaban atractives del trabajo en intensives como son’
€l use de mucha tecnologia, diseno de unidades cerradas, prelongacion de
la vida det cnfermo por métodos artificiales y realizacion de un trabaio de
muy fuerte intensidad. Esta situacién descmboca en in planteamicnto de
cuestiones éticas y merales a la hora de desarrollar el trabajo.

Esta fasc podria aparecer a partir de los tres a cinco afios de
profesional en el arca.”
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+ HNos interesa conocer el tiempo que lleva irabajando en la
inslitucidn, ya que considecramos que a mayor tiempo menor estrés, ya
que se conoce planta fisica, normas de funcionamiento, mayor cmpatia,

+ Se tomara cn cuenta la variable absenlismo laboral, el cual nos
interesa pues se puede inferir que al sentir ¢l arca dc trabajo como
adversa, fuente de estrés y conflictos, motivo de insatisfaccion, se trata de
estar fuera de clla lo mas posiblc. Sc considerara absentismo el lener mas
dec dos faltas mensuales.

Lo mecdircmos a través de 1a variable inasistencias mensuales y sus
indicadores: ninguna, menos de 2, mas de dos.
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DISENO METODOLOGICO.

TIPQ DL ESTUBIO

Se realizo un estudio descriptivo, de corle {ransversal, con
metodelogia cuantitativa,

AREA Y POBLACION DE ESTUDIO
La poblacion de estudio fue todo €] universo o sea la iotalidad de las
Liccnciadas cn Enfecrmeria que trabajan en el CTI del Hospital de Clhinicas

{por lo tanto ne utilizamos mucstreo, ni mucstra).

INSTRUMENTO

Cuestionario estructurado que consla de 34 preguntas cerradas.

Disenado para ser aufoadministrade y respondide en lorina
Anonima. -

Consla de dos partes. .

La primera parte cuenta con diecisiete preguntas, las primeras ocho
intentan recoger datos demograficas ¥ gencrales de la poblacion en
estudio. Las siguicnics nucve pregunias intentan identificar la percepeion
de los factores estresantes institucionales: rigidez burccratica, recursos
materiales y humanaos.

En la segunda parte, por medio de diecisiete preguntas, mediremos
la relacion existente enire olros faclores potencialmente estresantes que
c¢sian incluidos dentro de las caracteristicas del trabajo y el grado de
saiisfaccion percibido por las enlermeras. Las variables consideradas
tendrén como opcion de respuesta un grade de satisfaccion laboral; muy
satisfecho, moderadamente satisfecho, moderadamente insatisfecho, inuy
insalisfecho. Para su elaboracion tomamas como rcferencia ¢l modcelo de
Warr, que segiin Mingote Adan, en su tesis doctoral sobre el sindrome de
Burnout, explica que en esludios sobre satisfaccion iaboral: * ¢l medclo de
Warr asegura la gencrabilidad y comparabilidad de los resultados. En su
exhaustiva revision temdtica destaca nueve caracteristicas del ambiente de
trabajo que tienen consecuencias y se asocian con difcrencias en la salud
mental «cl cmpleado ¥ que son: oportunidad de ejercer conirol,
oportunidad para el uso de las capacidades propias por €l estimulo de los
objetivos generados exlernamente, variedad y claridad dc cstimulos
ambientales, adquisicibn de dinero, oporlunidad para los contactos
interpersonales, seguridad fisica ¥ posicidn social.

Sec trata dc un importante constructo a nivel de psicologia industrial-
organizacional, que fAnalmenie, recoje la valoracidn de los 15 Iactores
laborales que, de forma significative, sc asccian con demostradas
consecuencias individuales y/o institucienales. Para Warr, Cook y Wall
(1979}, la satisfaccién en el trabajo sc rehere al grado de satisfaccion gue
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una persona refiere con las caracteristicas inlrinsecas y extrinsecas del
trahajo, :
El cuestionario consta de 15 items gue valora el grade dc
satisfaccion o insalisfaccidn de las signicntes caracteristicas del trabajo:
las condiciencs fisicas; la libertad de escoger su propio método de trabajo;
la relacion con los compancros de trabajo y con el jefe inmediato, cl
reconocimiento por haber - realizado un bucn trabajo; la cantidad de
responsabilidad que le dan, la oportunidad de emplear sus propias
capacidades, las oportunidades de promocion; la atencién que prestan a
las sugerencias formuladas, las horas de trabajo; la variedad cn las tareas,
la seguridad en el puesto de trabajo, ¥ con las relaciones entre la dircecion
¥ los trabajadores, asi como la forma en que esta dirigida la organizacién®,

En base a é&sic modelo seleccionamos los itcms que creimos
importantes para los fines de nucstra investigacion, y de la misma manera
incorporamos ofros . Resultando ¢l instrumento a utilizar.
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CULSTIONARIO. Fecha _/ [

Somes un grupo de estudiantes del Inslituto HNacional de
Enfermeria, desarrollando el trabajo final de investigacion; leniendo como
objetivo identificar la percepeidon de los faclores estresantes institucionales
¥ su relacion con el grado de satisfaccion laboral, se llevarda a cabo en el
area de CTI con ks Licenciadas/os en Enfermeria.

lis simprescindible para nosolros su colaboracion respondicndo 2 las
siguientes preguntas.

El cuestionarin quec le eniregamos es para responder en forma
anonima, algunas preguntas accesitan que usted aporte la respucsta en
[orma concreta, otras pregunias presentan diferenles opcioncs, marque
Con una Cruz, lJa que mas sc acerqgue a su opinion.

1. Edad.
2. Sexo kL1 M 1

3. Estado civil solterg O

casadoe U
divorciade, separado D
viudeo 0
union estable .
4. Hijos si O
ne
edades >12 O
<12 0

5.¢Cuantos afios hace que gjerce su profesion?

6. cCudntos empleos ticne dentro de Ia profesion?

7. dCuénto tiempo hace que ingresc al Hospital de Clinicas?

8. ¢Cuanto liempo hace quc trabaja en el sector?
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1.

12.

13.

14,

15.

168.

17.

Fue asignada al sector sobre la basa de:

A que turno a5 asignada con mayor frecuencia;

&Que lumo prefiere?

£Usted se ve €n la necesidad de scficitar cambios
de tumo ¢ libres?

& Lo logra?

£La fecha de su licencia coincide con sus
Sus proyectos familiares?

2Cuantas faltas mensuates suele lener?

2 Guié opina del N° de personal a su cago
asignado para cubrr las necesidades del seclor?

En cuanio a les recursos materiales disponibles
para la atencidn del usuario. Son:

su 2leccion

Su experiencia

su capacitacidn
arbilranamente

maiana
tarde
vesperdino
noche

maiiana
tarde
vespertine
noche

frecueniemente
raravez
nunca

frecuentemente
rara yez
nurica

frecuentemente
fara vez
aunca

ninguna
menos de 2
mas de Z

suficienie
BSCA50
insuficionte

suficientes
e5Ca505
insuficientes
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Los sigunientes puntos, muestran varios aspectos de su trabajo. Diga como
s¢ sicnte usted de satisfecho con cada una de las siguicntes caracteristicas
de su irabajo,

Conteste marcande con una cruz el N° que correspenda a su pensamiento
segan la siguiente guia de correspondencia, '

1. Muy insatisfecho.
2. Moderadamcenie insatisfecho
3. Moderadamcnte salisfecho
4. Muy satisfecho
18. Condiciones fisicas de su frabajo. (1] 2]3[4]
ig. Likerlad para desarrallar su propio

método de trabajo [1]2]3[4]
20. La relacidn con sus colegas de

Trabajo [1]2])3]4]
21. Reconocimiento por haber realizado

un buen trabajo [1[2]374]
22. . Larefacidn con su jefe inmediato [i]2]3]4]
23. La refacidn con sus subordinados [1]2]3]4]
24. La refacion entre la direccibn y el

personal. (1 {2]3]4]
25, La refacidn con olros prefesionales 1]2]3[4a]
26, La cantidad de responsabilidad que

fe asignan [1]2]2[4]
27, El dinera que le pagan |1]2}3[4]
25 La opartunidad de emplaar sus

Capacidades HHE
20, La alencion que prestan a sus

Sugerencias. I’.IEEIII
30. En cuanto a la posibilidad de ascenses [ 1 [ 2|3 [ 4]
31. En cuante a las posibilidades de

invesligacion, docencia, educacidn

Conlinua [[z]3]4]
32. Sus horas de trabajo aqui 1]2[3]4]
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34

£n cuanlo & la sequridad contraciual
en su trabajo

Ahora considerando todo, como se
encuentra ¢on respecto a su trabajo

[1]2¢3]4]

[t]2]3[4]

25
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TABULACION.

Preseniamas cn tablas los resultados contenicndo ¢l N° de personas que
responden cada opeidon  (frecucncia abseluta), y ¢l porcentaje  que
representan (frecuencia relativa), en los datos demeograficos, los datos
generales y las respuestas a los factorcs institucionalcs, rigidez
burocratica, recursos materiales y recursos humanos.

El 100 % de los encuestados son de sexo fetnenino.

Son casadas 67%, solleras 22%;, en unién esiable 119, divorciadas 0%6.
Tienen hijos un67%. De éstos los hijos son < de 12 afios un 33%y > de 12
un 33%.
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Su clceeion -
BRpericneia
Ba capacitacion

En cuante a los factores relacionados con la rigidez burecratica son
percibidos como:

2 20%

NO CONTESTA “© <o o0 = ilimgee o
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Insuficientes-: ¢

Para la segunda parte, del cuesiionario, s¢ utiliza una escala de cuatro
categorias en cada pregunta, donde se otorga el valor dc uno a cuatro a
cada uno, sicndo el N° 4 el que corresponde al mayor grado de
salisfaccion. Sumando ¢l puntaje de respuestas a cada pregunta
obtendremos un niimero, el cual nos ubica en un grado de satisfaccion
laboral.

f.as categorias quedan ordenadas de la siguiente forma.

1-17 Muy insatisfecho. Grado 1
18-34 Moderadamente insaiisfecho Grado 2
35-51 Moderadamenie satisfecho Grado 3
52-68 Muy satisfccho. Grado 4

En base 2 lo cual se confeeciona la siguiente tabla;



A continuacidn se detallaran las respuestas brindadas, sobre ia
satisfaccion que produce en la Liccnciada de enfermeria cada una de las
caracteristicas del trabajo consultada ¥ su relacidn con ¢l grade dec
satisfaccion global obienido mediante la suma de todas las respuestas.

‘Moderadamente - -
-satisfccha @ 7

Moderadamente. © 0%
satisfecha:: ’

‘Muy-satisfechd?
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Moderadamenic -
salisfecha - -

Moderadamente 0 o0 0%
satisfechia - ¢
‘Muy safisfechiiis

‘insatisfecha
Moderadamente -
satisfecha =~
‘Muysatisfecha
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sal_is'[écﬁé‘g fi >
Mily SEiisfech:

E\d:d;;adamente
satisfecha -
;Myy.-.ﬁﬂ.iiﬁiﬁﬁhﬁ,:;
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‘Capatidades:
Muy insatisfecha

[2] 22%35

_iul'l-od;‘_édajﬁ{:n_t;_: I
satisfecha: -
My satisfechai = -
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Muy msatlsfecha
Moderadament

satisfecha -
My safisfechs
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En las siguientes graficas mostraremos, que porcentaje del total presento
va sea grados de satisfaccion o de insatisfaccion con las respectivas
caracteristicas del trabajo indagadas.

En el primer caso mostraremos el porcentaje de encuestadas que se siente
en algun grado de satisfaccion con algunas caracteristicas del trabajo.

Caracteristicas del trabajo % que se siente en algun grado de satisf.
Seguridad contractual 100%
Horas de trabajo 89%
Responsabilidad que le asignan T78%
Reconocimiento por haber realizado un buen trabajo 78%
Condiciones fisicas del trab. 78%
Atencitén que prrestan a sus sugerencias 56%

Grado de satisfaccion en relacion a las
caracteristicas del trabajo

100% 1
90% -
80%
70%+
60% |
50% |
0%

20%
10% 1 &
0% -

B Seguridad contractual

E Horas de trabajo

0O Responsabilidad que le asignan

O Reconocimiento por haber realizado un buen trabajo
E Condiciones fisicas del trab.

B Atencion que prrestan a sus sugerencias




Caracteristicas del trabajo % gue se siente en algun grado de insatisf.

Monto salarial 100%
Oportunidad de emplear sus capacidades 89%
Las posibilidades de investigacidn, docencia y educ continua 66%
La atencidn que prestan a sus sugerencias 44%

Grado de insatisfaccién en relaciéon a
las caracteristicas del trabajo

100%
80% |
60%
40% 1"
20% 1
0%

“I Monto salarial
B Oportunidad de emplear sus capacidades
O Las posibilidades de investigacion, docercia y educ

continua
OLa atencidn que prestan a sus sugerencias




Relaciones interpersonales % que se siente en algln grado de satisfaccion
Relacion con el jefe inmediato 89%
Relacion con los colegas 89%
Relacion con otros profesionales T8%
Relacion con sus subordinados T8%
Relacién entre la Direccion y el personal 33%

Grado de satisfaccion con las
relaciones interpersonales

D% i_ ....... 33 .. e .__,_._,,..,,,..,,...,.

B Relacion con el jefe inmediato

E Relacion con los colegas

O Relacién con otros profesionales
ORelacion con sus subordinados
B Relacion entre la Direccién y el personal

)
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ANALISIS

De acuerdo a los datos presentados, nos planteamnos la importancia
de analizar las respucstas relacionsindolas con el lurno en que descmpeia
ia tarca, y el cargo de supcrvisor u operative quc ocupa la persona gue
contesta; lo cual fue desechado cn base a que en una muestra tan
pequena ¥y con escasa rotacién en los turnoes, se constituiria en un modo
de identificar a las encuestadas, sicndo preferible para nosotros mantener
su anonimato.

El 56% de las encuestadas se encuentra en €l grupo etario de 30-40
anos. El 89% ejerec su profesion desde hace més de tres anos. El 100%
lrabaja en el Hospital de Clinicas desdc hace méas de tres afos. Fi 44%
trabaja solamente en éste hospital ¥ el 56% posee dos cmpleos en la
profesion.

El 78% poscc mas de tres afos dc trabajo en el CI1, Fucron
asignadas al sector en base a su eleccién en un igual porcentaje.,

El 78% afirma que el turne de trabajo asignado es el elegido, si
nceesita solicitar cambios de turne o libres el 58% Io logra rara vez y el
22% lo logra [recuentemente, Encontramos que a las pregunias sobre la
forma de asignacion al sector, la preferencia sobre un determinado turno y
su relacion con el asignade ¥ la solicitud de cambios de libres, un 22% no
contesta.

Asimisimo el 56% logra ceincidir su licencia con sus proyectos
[auniliares en tanto que el 44% rara vez lo logra.

El 100% de la poblacién refiere gue no tiene falias mensuales.

En cuanto a los recurses humanos que se encuentran a su cargo
para desarrollar la atencién se responde cquitativamente para las tres
opciones de insuficientes, cscasos y suficientes. Sobre ios recursos
maleriales disponibles el 56% contesta que son insuficientes y ¢l 44% gue
SON CSCASDS.

Referido al grado de satisfaccion con su trabajo ¢l 100% de las
encuestadas sc encuentran moderadamente satisfechas con el mismo,

Tl 67% considera que la categoria “moderadamente salisfecha”
refleja su scatimiente acerca de las condiciones [isicas de su trabajo,
mientras que ante €sta misma cuestion el 22% sc siente moderadamente
insatisfecha ¥ ¢l 11% muy satisfecha.

El 56% respondc que esla moderadamente satisfecha con la libertad
para desarvollar su propioc método de trabajo.

Con respecte a las relaciones interpersonales (con su jefe inmediato,
con sus colegas y sus subordinadoes) se observa que el mayor porcentaje de
encucstadas responde que se sienten moderadamente satisfecchas de las
misinas; sin embargo en 1a relacian entre la Direccidn v el personal existe
una opinidn eguilibrada entre las categorias de muy insatisfecha,
moderadamente insatisfecha vy moderadamenle satisfecha,

Més de 50% dc la poblacidon coincide con la categoria de
"moderadamente satisfecho” ante: ¢l reconocimiento por haber realizado
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un bucn trabajo, cantidad dc¢ responsabilidad que le asignan, la
oporiunidad de emplear sus capacidadics, Ia atencién que prestan a sus
sugcrencias, las posibilidades de ascensos, la libertad de desarrollar su
propio metede de trabajo, la seguridad contractual en s0 trabajo.

E]l 56% de la poblacion encuestada considcra que el salario que le
pagan la hacen sentir muy insatisfecha.

Con respecto a las posibilidades de investigacion, docencia v
educacion continua quc sc le ofrecen e! 44% sc siente moderadamente
insatisfecha.

El 56% ante la pregunta especifica de como se siente con respecto a
su trabajo selecciona la categoria de moderadamente satisfecho
(coincidentemente con la suma total de las categorias), pero ante ésta
misma pregunta el 44% contesta que se encucntra moderadatnente
insatisfccha.

Analizaremos a continuacion las caracieristicas de las respuestas
que ¢se 44% (4 personas) dan a las demas preguntas cn busca de esa
diferencia hacia el grado de insatisfaccion.

Una de las cuales contesia que rara vez solicita: cambio de turno y si
lo hace, lo logra frecuentementc,

Destaca quc rara vez su licencia coincide con les proycctos
familiares. No posee faltas mensuates.

En cuanto a los recursos humanos a su cargo opina son suficientes
¥ los recursos materiales disponibles son insuficientcs.

En la segunda parte del cuestionario que mide ¢l sentimiento de
salisfaccion: rcsponde en los grados de muy insatisfecha o dce
modceradamente satisfecha cn los siguientes puntos: en relacion al
reconocimiento por haber realizado un buen trabajo se cncuentra
moderadamente insatisfecha, se siente asimismo insatisfecha con la
cantidad de rcsponsabilidad que le asignan, ia oportunidad de emplear sus
capacidades y la atencion gue prestan a sus sugerencias.

Responde que se siente muy insatisfecha cen respecto al dinero que
le pagan.

Otras de éstas cuatro encuestadas responde que: rara vez debe
solicitar cambios de {urno o libres y si lo hace rara vez lo logra. Nestaca a
S VEZ (que rara vez su licencia comncide con sus proyectos familiarcs. No
poasec faltas mensuales.

Opina que el recorso humano a su cargo es escaso asi como es
escaso el recurso material disponible.

En la segunda parte del cueslionaric respondc que se siente
moderadamente insatisfecha con: las condiciones fisicas de su trabajo, la
libertad para desarrollar su propio méindo de trabajo, la relacion con sus
subordinados, la relacion entre 3a Direccion y el personal, la relacion con
otres prolesionales, el dinero que le pagan, la oportunidad de emplear sus
capacidades y la posibilidad de investigacion, docencia y educacion
continua,
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La tercera responde que los recursos humanos son insuficientes yel
recurso material escase.

En la segunda parte contesta que se siente moderadamcnte
insatisfecha con: las condiciones fisicas, la liberiad para desarrollar sy
propic método de trabajo, ta relacion enkre la Direccion y el personal, la
atencion  que prestan a sus sugerencias y las posibilidades dc
investigacion, docencia y educacién conlinua, Responde que se siente muy
insatisfecha con: el dinero que le pagan v 1a oportunidad de desarrollar
sUs capacidades.

La cuarta encuestada, se ve en la necesidad de solicitar cambios de
turno y libres frecuentemente y rara vez los logra. Opina que el recurso
humano a su cargo, al igual auc los recursos materiales, son insuficientes.

n la segunde parte del cuestionario rcsponde que se siente
moderadamente insatisfecha con: la refacion con sus colegas de lrabajo,
con su jefe inmediato y con otros profesionales, y con la atencion que
prestan a sus sugercncias.

Se siente muy insatisfecha, con ¢l reconocimiento por haber
realizade un bucn trabajo, la relacion con sus subordinades, la relacion
entre la Direccidn y ¢l personal, el dinero que le pagan ¥ la oportunidad dc
emplcar sus capacidades. '

Si tomamos {stas cuatro personas como ¢l 100%, tencmos que tres
personas (75%) coinciden en tencr grados de insatisfaccién con la relacién
entre la Direccion y el personal y la atencién gue preslan a sus
sugerencias. La totalidad coincide en la insatisfaccion con el dincro que le
pagan y la oportunidad dec emplear sus capacidades.

Volviendo a considerar la totalidad de las encuestadas, nueve
liccnciadas, observamos que el grado de insatisfaccion mayor se dio en las
respucsias a la pregunta sobre el dinero quc le pagan, donde cinco
persona s (56%) responde que esta muy insatisfecha con ¢l mismao.

Asimismo tres personas (33%) se encuentran muy insatisfechas con
la relacion existente cntre la Dircecion y el personal.

Dos personas (22%) se encuentran muy insatisfechas con la
oportunidad de emplear sus propias capacidadces. Igual porcentajc
muestra  idénlico grado de insatisfaccién ante la oportunidad de
invesiigacion docencia y cducacién continua.

Una persona (119) responde sentirse muy insatisfecha con el
rcconocimiento por haher realizado un buen trabajo.

Otra persona (11%) sc sienie muy insatisfecha de la relacién con sus
sithordinacos.

En cuanto al grado maximo de satisfaccién encontrado el mismo se
halls en: la respuesta que dan tres personas (33%) a las preguntas sobre
la relacién con su jefe inmediato y sobre la seguridad coniractual del
trabajo.

Dos personas (22%) se sicnten muy satisfechas con la libertad para
desarrollar su propio método de trabajo, la relacién con sus colegas de
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trabajo, la rélacion con sus subordinades y sus horas de trabajo en la
inslitucion.

Una persona (11%] se sicnte muy satisfecha con: condiciones fisicas
de su trabajo; la relacién con otros profcsionales; posibilidades de
investigaciim, docencia y educacion continua.,
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CONCLUBIONES.

Debemoes concluir que todas las Licenciadas que trabajan en el C.T.L
del Hespital de Clinicas, se hallan moderadamenie safisfcchas de su
irabajo.

La iotalidad de las Licenciadas concuestadas, se encuentran
disconformes con ¢! monte salarial ¥ los recursos materiales disponibles
para la atencién, dos factores considcrados estresantes.

8i hien existen grados de insatisfaccion cn las relaciones
interpersonales del equipo, €l grado maximo de ésia, se encuentra en la
relacion quc se da entre la Direccién y ¢l personal,

Nas llama la atencidn la alta insatisfaccién que encontrameos frente a
!a oporlunidad de docencia, investigacion y educacion conlinua que brinda
&éste Hospital Universitario.

Los dcmas factores esiresanies no presentan un pairon comun de
respuesta, lo que algunas de las encucstadas catalogan como
insatisfactoria, para otras es fuente de satisfaccion, :Sera que las
diferentes personalidades de los individuos determina que la percepeiéon de
los factores esiresantes seq distinta?,

Como citamos antcriormente en los lundamentos tedricos expucstos
en éste lrabajo, los profesionales de la salud se ven sometidos a un alto
grado de cstrés por las caracleristicas del trabajo que descmpeiian, y que
el estrés laboral se relaciona en forma inversa con la satisfaccion laboral (a
mayor estrés cn el trabajo menor satisfaccidn en el mismo]. Nos llama la
atencion que ante la presencia de ciertos factores o caracteristicas del
trabajo potencialmenie esiresantes como: a) la falta de participacion en la
toma de decisioncs sobre temas profesionales y laborales, relacionado a lo
cual obtuvimes en nuestro cstudic que un 89% [8 personas) contcstan
gque estan en grados de insatisfaccion con la oportunidad dc emplear sus
capacidades en el trabaje ¥ que un 44% {4 perseonas] cstin
moderadamenie insatisfechas con la atencion gque prestan a sus
sugerencias; b} el rabajar en un area cerrada, caractcrizads por ser un
cenire de alta tecnificacign, vinculado permanentemenie a sitvaciones de
tension, donde es esperable el desarrollo de estrés; clque a pesar gue el
56% (5 personas) cstén cn situacion de multiempleo dentre de la profesion
con la sobrecarga y posible acumulacion de situaciones potencialmente
estresantes quc csto conlleva; dj que un 66% (6 personas) sientan grados
de insatisfaccion con respecto & las posibilidades de investigacion,
docencia y educacion continua que se les brinda en la institucion,
teniendo en cuenta quc ¢l no tener éstas oportunidades coniribuiria a
disminuir los estimulos, los descos de estudiar v las oportunidades de
desarrollo profesional; c} ¢l 100% (9 personas) percibe el monto salarial
como fuenie de insatisfaccion, sc considera que el monto salarial se
convierte en un factor altamente estresantc cuando se siente por parte del
trabajador que existe un desajuste entre el salario v la responsabilidad,
riesgo y afios de preparacion; f] un 66% (6 pcrsonas) se sienlen en grados
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de insatisfaccion con respecto a las rclaciones que se esiablecen entre la
direccion dc la institucién y el personal de la misma, siendo éste otro
factor estresante extrinseco; gj la totalidad de las encuestadas refieren que
los recursos materiales disponibles para la atencidn estan entre escasos e
insuficientes, siendo cste otro factor potencialmentie estresantc por su
capacidad de dificultar e! dcsarrello de la tarea del profesional vy la
necesidad ¢ontinua de adaptarse a irabajar con poca cantidad de material;
h) un 44% {4 personas) ante la pregunta puntual de cémo se siente con su
trabajo se auloperciben como modcradamente insatisfechas; a pesar de
ello 100% (2 personas) estan dentro de la categoria (segin nuestro cstudio)
dc mederadamente satisfechas,

Planteamos que los factores citados podrian estar contrarrestados cn
su peso negativo sobre la satisfaccion laboral, por los efecios positivos que
podrian presentar: a) la cohesién dcl grupo de trabajo, representada cn
&ste estudio por el allo porcentaje de satisfaccion que dicen sentir 89% (8
personas) con la relacion con sus colegas de trabajo, 78% (7 personas)
frentc a la relacion con otros profesionales, v 89% (8 personas) frente a la
relacion con su jefe inmediato, ¥y un 78% (7 personas] ante 1a relacién con
sus subordinado; bH)100% (9 personas] se sienten satisfechas con la
seguridad contractual, factor que produciria confianza y tranquilidad en el
personal; c) quizas tambiéa influye el hecho que la mayoria un 67% son
casadas ¥ tienen hijos, lo que si bien cs un hecho que en ocasiones se
convierle en fuente de estrés al icner que desempefar 11 mujer dos rolcs
{de trabajadora y ama de casa), cn otras ocasiones funciona como
protector al ser fuente de apoye, contencion y satisfaccion personal; d) se
podria resaltar que todas las encucstadas trabajan en el sector desde hace
alrededor dc tres aiios, habiendo pasado asi las ctapas de miedo e
inseguridad ante lo nucvo, adquiriendo mayor destreza y manejo,
seguridad en el desempefio de las tareas, no convirtiéndose en fuente de
estrés; €] también podria estar pesando que un 78%[7 personas)
contestan que fueron asignadas al sector y al turno en base a que lo
cligieron, teniendo entonces la ventaja, cl agrado de trabajar donde se
quiere ¥y en ¢l horario deseado, facilitando la organizacion del resto de su
vida como olros trabajos y la familia; f) cs de destacar que un 569% (5
personas) reficrer que su licencia coincide con sus proyectos familiares,
evitando el estrés que generaria no poder compartir ralos de ccio con la
familia; g] en cuanto a las caracteristicas del trabajo, 78% (7 personas) se
sienten satisfcchas con las condiciones fisicas de su trabajo, la libertad
que tiene en el sector para desarrollar su propio método de {rabajo, y el
reconocimicnte por haber realizade un buen trabajo. a su vez un 89% (8
personas) estan satisfechas con las horas de trabajo en el sector,

El resultade de moderada satisfaccién ante cl trabajo que presentan
las licenciadas en €sic cstudio, se ve reforzado por la inexistencia de
absenlismo laboral ¥ de alta rotacion en el seclor {todas trabajan desde
hace unos tres anos en el sector), factores que cuando se producen son
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representativos en cl personal sanitario de matestar en el trabajo, se tiende
a cscapar de la situacion generadora de incomodidad, falta o se cambia.

En comparacion con estudios anteriores vemos quc sc difiere en la
percepcibn de los distintos factores ecstresantes por parte de las
Licenciadas consultadas, pero lo que si se manticne es la disconformidad
con el salario y la existencia de conflictos entre la direccion y el personal y
la conformidad con la seguridad coniractual que ofrcce ésta institucion,
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PROPUESTAS.

Consideramas necesario ahondar en éste tipo de estudio, ¥ como se
manejan sentimientos, seria interesante aplicar vna metodologia de
trabajo cualitativa, con técnicas de entrevista profunda y observacifn
participativa, llevada a cabo por un grupe investigador con dominio de las
mismas, lo que no fuc ¢l caso del grepo que realizd éste trabajo.

Dejamos planteado la realizacion de un estudio comparstivo con un
CTI de una institucion privada, para identificar si los factores estresantes
institucionales ticnen otra relacion con el grado de satisfaccion lJaboral que
la hallada en nuestro estudio; come también realizar otro, en ¢l mismo
centro hospitalario, ampliande la poblacion a cstudiar para identificar si
existen diferencias ecntre la percepcion que tienen de los mismos las
Licenciadas supervisoras y aperativas, incluso para comprobar cn nucstro
medio si como en otros esiudios realizados fuera del pais, los niveles
minimos de satisfaccion laboral se encucntran cntre las Licenciadas
situadas en los niveles mas bajos de la jerarguia organizativea.

Debido a que el 100% de la pobiacion encuestada se encuentra en el
grado "moderadamente satisfecha”, considerames importante trabajar para
reforzar ésie grado en busca de mayor salisfaccion laboral, eviiando que
caiga en grados de insatisfaccion, comenzande por los factores que
causaban mayor insatisfaccion como el monto salarial, los recursos
materiales dispenibles para la atencién y la relacién entre la dircceion y el
personal.

Que en base a éste trabajo se organizaran talleres con el personal del
CTT a fin de analizar los datos hallades, y que sean ellos fos que presenten
safquen sus conchisiones y aporten sugerencias para solucionar problemas
¥ futuros trabajos. :
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