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RESUMEN

Introduccion: El estrés laboral se presenta cada vez mas entre los profesionales de
enfermeria con repercusion en su salud fisica y mental, lo cual trae consigo el
sindrome de burnout o degaste profesional.

Objetivo: Identificar la magnitud del agotamiento fisico en los profesionales de
enfermeria intensiva de adultos y su influencia en la seguridad del paciente.

Métodos: Se realiz6 un estudio descriptivo y transversal de 32 profesionales de
enfermeria, pertenecientes al Servicio de Cuidados Intensivos Adultos del Hospital
General Docente Octavio de la Concepcién y de la Pedraja, de Baracoa, provincia de
Guantanamo, desde enero hasta abril del 2019. Se aplic6 una encuesta sobre la base
del cuestionario Maslach Burnout Inventory y se evaluaron las actividades practicas de

enfermeria.
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Resultados: Se hallé agotamiento fisico en 75,0 % de los profesionales, 56,2 % con
nivel alto y un predominio del sexo femenino (84,3 %).

Conclusiones: En la Unidad de Cuidados Intensivos Adultos se confirmo la existencia
de riesgos psicolaborales, que pueden generar efectos negativos en los profesionales
de enfermeria y en la seguridad del paciente.

Palabras clave: agotamiento fisico; desgaste profesional; sindrome de burnout;

profesional de enfermeria; Unidad de Cuidados Intensivos Adultos.

ABSTRACT

Introduction: The work-related stress is increasingly presented among the nursing
professionals with repercussion in their physical and mental health, which brings
about the burnout syndrome or professional weakening.

Objective: To identify the magnitude of physical exhaustion in the professionals of
adults intensive nursing and its influence in the patient security.

Methods: A descriptive and cross-sectional study of 32 nursing professionals,
belonging to the Adults Intensive Cares Service of Octavio de la Concepcion y de la
Pedraja Teaching General Hospital, in Baracoa, Guantanamo, was carried out from
January to April, 2019. A survey on the base of the Maslach Burnout Inventory
questionnaire was carried out and the nursing practical activities were evaluated.
Results: Physical exhaustion was found in 75.0 % the professionals, 56.2 % of them
with high levels and a prevalence of the female sex (84.3 %).

Conclusions: In the Adults Intensive Cares Unit the existence of psychological-related
risks was confirmed, which can generate negative effects in the nursing professionals
and in the patient security.

Key words: physical exhaustion; professional weakening; burnout syndrome; nursing

professional; Adults Intensive Cares Unit.
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Introduccion

Con frecuencia, los profesionales de enfermeria presentan estrés laboral que
repercute en su salud fisica y mental, lo cual trae consigo el degaste profesional o
sindrome de burnout (SB). Cuando no se aplican las medidas para prevenir o reducir
los niveles de estrés puede aparecer dicho sindrome, cuyas consecuencias afectan
negativamente a los profesionales, al sistema sanitario y a los pacientes.
Tradicionalmente, el SB se define como una condicidn caracterizada por agotamiento
mental progresivo, despersonalizacion y baja realizacion profesional; se observa con
mayor frecuencia en personas que trabajan directamente con otras personas.(12)

El término sindrome de burnout fue utilizado por primera vez por el psicélogo clinico
Herbert Freudenberger (1974) para definir el desgaste extremo de un empleado.®)
También denominado sindrome de desgaste profesional, sindrome de desgaste
ocupacional (SDO), sindrome del trabajador desgastado o sindrome de quemarse por
el trabajo, es cada vez mas frecuente en profesionales, quienes trabajan en contacto
directo y continuo con individuos, con los cuales establecen relaciones
interpersonales, donde el profesional se involucra emocionalmente. Esto da lugar a
numerosas investigaciones y estudios sobre dicha problematica.(345)

Por ende, los profesionales de enfermeria tienen un alto riesgo de presentar el SB,(1)
pero pueden afectarse mas quienes atienden a pacientes criticos y terminales por
estar expuestos a diversos factores estresantes, que provocan una serie de
consecuencias negativas en su salud fisica y mental.(®)

Al respecto, los autores consideran que las condiciones de trabajo, las exigencias
excesivas de este, las expectativas del trabajador, el clima organizacional y las propias
caracteristicas del profesional, asi como su capacidad de ajuste a situaciones
estresantes han contribuido a que el SB afecte cada vez mas a un mayor ntimero de
profesionales, lo cual puede influir en la seguridad del paciente. Se considera que esta
ultima es la ausencia de accidentes o lesiones prevenibles producidas por la atencién
brindada como resultado de servicios eficaces y satisfactorios, los cuales garantizan

una atencion de calidad.(”)
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En la bibliografia consultada(® se notifica prevalencia del SB en diversos paises, entre
los cuales figuran: Brasil, Argentina, Venezuela, México, Turquia y Espafia, donde se
han realizado estudios de varios especialistas (médicos, oncdlogos, residentes de
medicina interna y médicos internistas, anestesidlogos, asi como personal
paramédico) y sus familiares. En Cuba se reafirma la presencia de dicho sindrome en
los especialistas en Medicina General Integral (MGI) de los hospitales Docente
Pediatrico Cerro(® y Dr. Agostinho Neto de Guantanamo.(®)

Dadas las condiciones que anteceden, este articulo tiene como objetivo identificar la
magnitud del agotamiento fisico en los profesionales de enfermeria intensiva de
adultos del Hospital General Docente Octavio de la Concepcion y de la Pedraja, asi

como su influencia en la seguridad del paciente.

Métodos

Se realiz6 un estudio descriptivo y transversal en el Hospital General Docente Octavio
de la Concepcidn y de la Pedraja, de Baracoa, provincia de Guantanamo, desde enero
hasta abril del 2019, con vistas a identificar la magnitud del degaste profesional en
profesionales de enfermeria intensiva y su influencia en la seguridad del paciente. El
universo estuvo constituido por 38 de estos profesionales, quienes laboraban en la
Unidad de Cuidados Intensivos Adultos (UCIA). La muestra fue seleccionada por el
método aleatorio simple y estuvo compuesta por 32 profesionales de dicha
especialidad.

Fueron incluidos, quienes ejercian la profesién en el momento del estudio y dieron su
consentimiento informado para participar en él.

Para determinar la prevalencia del SB en los profesionales de la UCIA, se aplicé una
encuesta basada en el cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI), que tiene una
escala de alta consistencia interna y una fiabilidad del orden de 0,75 a 0,9. Es un
cuestionario autoadministrado constituido por 22 items en forma de afirmaciones,
sobre los sentimientos y actitudes del profesional en su trabajo y hacia los pacientes.

Esta desarrollado para medir las 3 escalas del SB:
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a) Agotamiento emocional: Consta de 9 items y valora la vivencia de estar exhausto a
nivel emocional por las demandas del trabajo.

b) Despersonalizacion: Estd formada por 5 items y mide el grado en que se pueden
reconocer actitudes de frialdad y distanciamiento relacional.

c) Realizacién personal: Consta de 8 items, que evalian los sentimientos de autoeficacia
y realizacion personal en el trabajo. Cada afirmacién tiene un puntaje: 0 (nunca), 1
(pocas veces), 2 (una vez al mes o menos), 3 (unas pocas veces al mes o menos), 4

(una vez a la semana), 5 (pocas veces a la semana) y 6 (todos los dias).

A este cuestionario se le agregaron otros items sobre datos personales, tales como:
edad, sexo, afios de profesion, estado civil, nimero de hijos, enfermedad crénica no
transmisible.

Las puntuaciones para cada una de estas escalas se obtienen al sumar los puntos
anotados en los elementos correspondientes a cada una de ellas. Puntuaciones altas
en las 2 primeras escalas o criterios y bajas en la tercera, son indicativas de grados
elevados del sindrome de estrés laboral.

El degaste profesional se interpreté teniendo en cuenta 3 categorias: alta (todos los
items con una puntuacién entre 90 a 100), media (respuesta entre 70 a 89 puntos) y
baja (resultado con una puntuacién menor de 60).

También se evaluaron las actividades practicas de enfermeria y permitieron brindar

un grado de consecucion: bien, regular y mal.

- Bien: Cuando cumplian con el orden establecido en la realizacion de los procederes,
con los recursos necesarios y el conocimiento teérico de la causa de su actuacion;
ademas, trabajaban para garantizar la seguridad del paciente.

- Regular: Si omitian aspectos normados, que no conllevaban a incumplimientos de
normas o iatrogenia.

- Mal: Cometian violaciones de normas; producian iatrogenia que conllevaba a

complicaciones, secuelas o muerte.
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La informacion se recogié en una base de datos creada al efecto y se realizaron los
andlisis estadisticos mediante el paquete SPSS v.21. Se emple6 como medida de
resumen el porcentaje y el coeficiente de contingencia como medida de asociacién

entre variables nominales gamma para variables ordinales.

Resultados

La figura 1 muestra que 75,0 % de los profesionales de enfermeria presentaron
agotamiento fisico (niveles alto y medio). La sumatoria del agotamiento alto, medio y
bajo arrojé que el sexo femenino fue el mas frecuente (84,3 %), con predominio del

nivel alto de agotamiento en 56,2 % de los afectados.

®w Femenino

B Masculing

Alto Medio Eajo

Fig. 1. Sindrome de degaste profesional segin sexo

El agotamiento fisico profesional se presenté en 75,0 % de los enfermeros con niveles
alto y medio; el grupo etario de mayor prevalencia fue el de 40-59 afios de edad con

primacia del nivel alto en 53,1 % (fig.2).
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Fig. 2. Agotamiento fisico profesional segiin grupos de edades

Como se observa en la tabla 1, el agotamiento fisico se presenté con mayor frecuencia
en los profesionales de enfermeria con mas de 16 afios de experiencia laboral (46,9
%), donde predomind la clasificaciéon de agotamiento fisico alto; seguido por el grupo

de 11-15 afios de experiencia con 21,9 % entre los niveles alto y medio.

Tabla 1. Agotamiento fisico-profesional segin afios de experiencia en el trabajo

Aiios de Agotamiento fisico

experiencia Alto Medio Bajo Total
laboral No. % No. % No. % No. %
Menos de 5 7 21,9 7 21,9
6-10 1 31 1 31 1 31 3 9,3
11-15 4 12,5 3 9,4 7 21,9
Més de 16 15 46,9 15 46,9
Total 20 62,5 4 12,5 8 25,0 32 100,0

En la tabla 2 se relacionan los estresores que influyeron en el agotamiento fisico
profesional con predominio de la carga de trabajo (100,0 %). De los 32 profesionales
que trabajaban en la UCIA, 23 tenfan hijos y 22 presentaban enfermedades crénicas no
transmisibles, tales como: tensién arterial, diabetes mellitus, hipertiroidismo y

problemas ginecolégicos, que predominaron en las féminas (86,9 %).
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Tabla 2. Estresores con influencia en el agotamiento fisico profesional segin sexo

Variables Femenino * Masculino*
No. % No. %
Estresores laborales 15 65,2
Enfermedades crénicas no transmisibles 20 86,9 2 66,7
Estado emocional 5 21,7
indice de ausentismo 11 47,8 2 66,7
Estresores hogarefios 12 52,2
Apoyo social 1 4,3
Carga de trabajo 23 100,0 3 100,0
Soltero 6 26,1 1 33,3
Divorciado 2 8,7
Casado 8 34,8
Unido 4 17,4 2 66,7
Hijos 20 86,9 3 100,0

*Porcentajes calculados sobre la base del total de ambos sexos

Se hall6, que de 24 profesionales con agotamiento fisico alto y medio, 53,1 % fueron
calificados de mal y 18,8 de regular, con un valor de medidas simétricas de gamma de

-0,901 y coeficiente de significaciéon de 0,000 (tabla 3).

Tabla 3. Enfermeros segiin agotamiento fisico y practicas de enfermeria seguras

Agotamiento Practicas seguras

fisico Bien Regular Mal Total
profesional No. % No. % No. % No. %
Alto 3 9,4 17 531 20 625
Medio 4 125 4 12,5
Bajo 5 156 3 9,4 8 25,0
Total 9 281 6 188 17 53,1 32 1000

Gamma=-0,901 Coeficiente de significacion= 0,000

Discusion
En esta investigaciéon predominaron las féminas con agotamiento fisico pertenecientes

al grupo de 40-49 afos de edad, resultado similar a lo hallado por Panunto y De

Brito,(® asi como en otros estudios.(10,.11,12,13)
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Bedoya,(1%) plantea que tanto los hombres como las mujeres declararon haber sufrido
eventos criticos en los ultimos 5 afios; igualmente refirieron que en su ambito
profesional se encontraban expuestos a molestias relacionadas con la labor
asistencial. Por su parte, Magalhdes et al(>) informaron que en su casuistica la edad
promedio fue de 32,68 afios con predominio del sexo femenino. De igual manera,
Glebocka(1®) confirma que en su estudio los trabajadores mayormente afectados
pertenecian al sexo femenino, en proporcion cercana a 62,5 %.

En su accionar diario, los trabajadores de la salud se enfrentan a situaciones
desgastantes que los exponen al riesgo psicosocial, debido a la cantidad de funciones
que deben desempefiar en el ambiente hospitalario. Todo lo anterior propicia que la
presion laboral y el cansancio emocional constituyan agravantes en la labor de estos
trabajadores.(17.18)

Factores como el estado civil, la carga de trabajo, la emocién y el estrés relacionado
con el trabajo agravan la aparicion del SB. Los profesionales de la salud con mas de 10
afios de antigliedad en el servicio demuestran mas susceptibilidad para presentar los
sintomas.(1¥) En tal sentido se plantea, que un individuo con estado de salud fisico y
mental deteriorado genera estrés y mala practica.(19)

Khoo et al(*® muestran en su estudio, que el ambiente de la practica influye en la
satisfaccidon en el trabajo, la percepciéon de la calidad del cuidado y la intencién de
dejar el empleo, cuando estdn mediadas por el agotamiento emocional. El enfermero
con poca autonomia, menor control sobre el ambiente y peores relaciones con el
médico presenta mayor nivel de agotamiento emocional, lo que puede influenciar
negativamente en su percepciéon de la calidad del cuidado, la satisfacciéon con el
trabajo y de una forma u otra en la seguridad del paciente.

En la presente investigacion se demostré6 que el agotamiento fisico de los
profesionales de enfermeria en UCIA puede ocasionar riesgo en la salud del paciente, y
por ende, influye en su seguridad.

Cabe agregar que, tanto en pacientes con enfermedades crénicas como en ancianos, el
deterioro de las relaciones humanas aumenta el riesgo de aislamiento social y el
desarrollo de nuevas afecciones.(16) Al respecto, Gomez y Meléndez(1% plantean que

para muchos de estos pacientes, las relaciones que desarrollan con los profesionales
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sanitarios y las personas responsables de su cuidado adquieren un papel muy
importante en el afrontamiento de sus enfermedades; pero mantener relaciones
saludables no solo beneficia a dichos pacientes sino también a los trabajadores que le
brindan sus cuidados.

Los profesionales de enfermeria, quienes laboran en los servicios de atencién al
paciente grave, deben realizar los procederes y brindar los cuidados de enfermeria
con un rigor cientifico, el cual permita una vez iniciado dicho proceder, concluirlo sin
interrupciones que conlleven al estrés de los pacientes o a la posibilidad de
contaminacion con riesgos que entorpezcan la evolucion favorable de estos.(1419)

En tal sentido, los autores consideran que en los profesionales de enfermeria de las
UCI se debe evitar el agotamiento fisico ocasionado por la sobrecarga de trabajo y
otros estresores que conllevan al SB. Dichos profesionales deben tener presente, que
la realizacion correcta de los procederes de enfermeria y los cuidados al paciente
grave van encaminados a evitar las complicaciones, lo cual influye en su evolucién y
prondstico.

Por consiguiente, la frecuencia de realizacién de estos procederes alcanza gran
atencién por parte de los profesionales de enfermeria que dia a dia laboran con
pacientes graves, lo cual debe considerarse una prioridad. Esto podria disminuir la
morbilidad y la mortalidad asociadas, asi como el costo de la atenciéon y mejorar la
seguridad del paciente, puesto que estos profesionales no pueden ofrecer lo mejor de
si cuando presentan trastornos fisicos, emocionales o conductuales.

Se concluye que en la Unidad de Cuidados Intensivos Adultos se confirmo la existencia
de riesgos psicolaborales, que pueden generar efectos negativos en los profesionales

de enfermeria y en la seguridad del paciente.
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