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Resumen: Para Raphael, Kelly (1991) “El personal de la
salud trabaja frecuentemente con personas que experimentan
graves traumas y crisis personales. Estos pueden variar desde
enfermedades crénicas, incapacidades y traumas agudos, hasta
enfermedades psiquidtricas mayores y enfermedades terminales”.
El objetivo de este estudio documental fue Identificar los
factores mas comunes de estrés en el drea de Enfermeria y
sugerir recomendaciones para el mejoramiento del manejo del
estrés en Enfermeria. Por otro lado, en cuanto a metodologia
este estudio documental se considera de tipo bibliogrifico, y
en el que se realizan busquedas de informaciones de estudios
realizados previamente sobre el estrés en Enfermerfa. Estas
investigaciones y/o referencias consideradas, fueron extraidas
de buscadores confiables como lo son: PubMed, Scielo, Google
Académico. Se revisaron aproximadamente 65 articulos, sobre
el estrés en Enfermeria, en distintas dreas como lo son, sala
de urgencias, Oncologfa, e inclusive en su etapa estudiantil,
realizando posteriormente una seleccién final de 40 fuentes
bibliograficas, considerando fecha de publicacién de los tltimos
20 afos. No se consideraron como parte de este estudio,
investigaciones sobre el estrés en otros personales de la Salud
como Médicos, Auxiliares, Laboratoristas. Se concluye luego de
revisado los articulos Enfermerfa es una carrera con alto nivel
de estrés, debido a las asignaciones y riesgos que a diario se
enfrentan. Sin embargo, a pesar de someterse a altos niveles de
estrés, no se identifican planes de prevencién o control para el
cuidado del estrés en los Enfermeros, ni siquiera un plan de
seguimiento a dicho personal, lo que acentua el peligro en esta
drea de la Salud.

Palabras clave: estrés, enfermedades cronicas, incapacidades,
traumas agudos, enfermedades psiquidtricas mayores y
enfermedades terminales.

Abstract: For Raphael, Kelly (1991) “Health personnel
frequently work with people who experience serious trauma
and personal crisis. These can range from chronic illnesses,
disabilities, and acute trauma, to major psychiatric illnesses and
terminal illnesses”. The objective of this documentary study was
to: Identify the most common stress factors in the Nursing
area and suggest recommendations for the improvement of
stress management in Nursing. On the other hand, in terms
of methodology, this documentary study is of a bibliographic
type, and in which searches are carried out for information
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from studies previously carried out on stress in Nursing. These
investigations and / or references considered, were extracted
from reliable search engines such as: PubMed, Scielo, and Google
Academic. Approximately 65 articles were reviewed, on stress in
Nursing, in different areas such as, emergency room, Oncology,
and even in their student stage, subsequently making a final
selection of 40 bibliographic sources, considering the date of
publication of the last 20 years. Research on stress in other health
personnel such as Doctors, Assistants, and Laboratories was not
considered as part of this study. It is concluded after reviewing
the articles Nursing is a career with a high level of stress, due to
the assignments and risks that are faced daily. However, despite
being subjected to high levels of stress, no prevention or control
plansareidentified for the care of stress in Nurses, not even a plan
for monitoring said personnel, which accentuates the danger in
this area of the Health.

Keywords: stress, chronic illnesses, disabilities, acute trauma,
major psychiatric illnesses and terminal illnesses.

INTRODUCCION

De acuerdo con Selye, H. (1956) e/ estrés es la respuesta adaptativa del organismo ante los diversos estresores”.

El personal de Enfermeria estd sometido a un nivel de estrés desde el momento que decide ingresar a
la facultad hasta su jubilacién, partiendo desde este punto, el propésito de este articulo documental, es el
de determinar cémo afecta el estrés laboral al personal de Enfermeria buscando clarificar algunas dudas en
relacidn con este tema y traerle a usted una idea mis clara de cdmo, situaciones que tal vez consideramos
como insignificantes pueden afectar a gran escala nuestras vidas; identificando los estresores que impactan
a este personal.

La importancia de este estudio documental se basa en resaltar los hallazgos ofrecidos por investigaciones
predecesoras a lo largo del tiempo; permitiéndonos obtener conocimientos sobre el tema en estudio y de
fuentes de informaciones confiables y de esta manera concientizar al lector sobre el impacto del estrés en los
enfermeros y si esta problemdtica esta siendo atendida de forma adecuada.

Es sabiduria popular conocer que todo acto conlleva sus consecuencias y que no estamos sanos o enfermos
sin que exista razén alguna para esto; que es un secreto para nosotros mismos saber que sucede a veces con
el comportamiento de nuestro organismo y que muchos son los factores que ayudan a agudizar los sintomas
del estrés y por consiguiente a alterar nuestro sistema.

Zambrano et al. (2015) “La (el) Enfermera(o) tiene como principal caracteristica la Gestion del Cuidado,
es decir conservar la vida asegurando la satisfaccion de las necesidades; y es reconocida como el vinico cuidador
permanente en el proceso asistencial; pero su permanencia en el cuidado del usuario la(o) somete a situaciones
estresantes y altamente vulnerable de padecer afecciones fisicas y psicoldgicas. Al referirse al trabajo propiamente
tal dela(del) Enfermera(o) se puede destacar el grado de responsabilidad que ésta tiene, ya seapor el contacto social
y con los usuarios, el clima organizacional, la carga de trabajo o la necesidad de mantenimiento y desarrollo de
una calificacion profesional, los horarios irregulares, el ambiente fisico en el que se realiza el trabajo y finalmente
al hablar del género femenino se puede anexar la carga de las labores del hogar, esto tiene efectos negativos en la
calidad de vida de las(los) Enfermeras(os) y aqueja su salud mental provocando estrés fisico, mental'y emocional
e incluso puede conllevar a sufrir de depresion y ansiedad; el estrés puede provenir del cansancio y de los problemas
continuos, siendo los cuerpos y mentes de las(los) Enfermeras(os) los que no tienen la oportunidad de recuperarse’.
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A pesar de encontrarse muchos estudios sobre el estrés en Enfermeria y sus posibles factores y
consecuencias; los mismos no plantean sugerencias o recomendaciones basados en los resultados obtenidos
que ayuden a reducir o mejorar el ambiente en Enfermeria, lo que pueda aportar en la reduccion de estrés en
esta drea de la salud. Este es el principal aporte que este articulo investigativo propone.

Como objetivo de este estudio documental se pueden listar los siguientes puntos:

o Identificar los factores mas comunes de estrés en el 4rea de Enfermeria.

e Sugerir recomendaciones para el mejoramiento del manejo del estrés en Enfermeria.

En cuanto a la hipétesis de este estudio, puede resaltarse el hecho de que los estresores en Enfermeria
afectan de forma negativa el cuidado hacia el paciente debido al agotamiento e insatisfaccién laboral.

Lépez, R., Oliveira, R., Gomes, M., Santiago, J., Silva, R. & Souza, F. (2021) nos sefialan que: “Los ambientes
de prdctica desfavorables aumentan el nivel de estrés de los profesionales de enfermeria en las unidades neonatales
y pueden comprometer la seguridad del paciente”.

MATERIALES Y METODOS

Para el desarrollo de este estudio documental de tipo bibliografico, se enfoc6 en realizar busquedas de
informaciones de estudios realizados previamente sobre el estrés en Enfermeria.

Estas investigaciones y/o referencias consideradas, fueron extraidas de buscadores confiables como lo son:
PubMed, Scielo, Google Académico.

El tipo de revisién aplicada en este articulo es de tipo cualitativo / descriptivo debido a que se bas6 en
la seleccidon mediante la metodologia bibliografica, partiendo de fuentes documentales (articulos cientificos,
revistas, publicaciones en paginas web, entre otros).

La muestra de este articulo es de tipo tedrico/empirico ya que, segiin Odén, F. (2019), se exploraron varias
fuentes investigativas en relacion con el estrés en el drea de Enfermeria, ademas analizando los resultados de
dichas fuentes, se pudieron sugerir algunas acciones de mejoras basindonos en los items detectados como
factores de riesgos de acuerdo con la herramienta de aplicacién en dichas fuentes.

Posteriormente, se revisaron que las fuentes cumplieran con los siguientes puntos: titulo, datos
bibliograficos, aspectos generales del documento consultado, resultados, herramienta de aplicacion,
conclusiones y discusién sobre los hallazgos, permitiéndonos comparar ademds los resultados de dichas
fuentes aun a pesar de haberse utilizado diferentes herramientas de escalas.

Se revisaron aproximadamente 65 fuentes, sobre el estrés en Enfermeria, en distintas areas como lo son,
sala de urgencias, Oncologia, e inclusive en su etapa estudiantil, realizando posteriormente una seleccién final
de 40 fuentes bibliograficas, considerando fecha de publicacién de los tltimos 20 anos.

Los articulos seleccionados, se enfocaron en detectar el nivel de estrés en el area Laboral por lo que la
herramienta que predomino en dichas investigaciones fue el Cuestionario MBI (Inventario de Burnout de
Maslach): en el que ayudo a confirmar si las condiciones de trabajo son consideradas por las enfermeras como
factores estresores en su profesion.

Con el Inventario de Burnout de Maslach el cual se compone por 22 items, mismo que fue construido por
Christina Maslach y Susan Jackson en 1981 segin Rodriguez, R. et al. (2021), y en el que se busca medir las
condiciones laborales en las siguientes categorias: agotamiento emocional, despersonalizacién y realizacion
personal, permite medir el nivel de burnouty drea donde mas se enfoca la insatisfaccion laboral en Enfermeria
de la siguiente manera:

1. Agotamiento emocional (0 - 18 rangos bajo); (19 - 26 rango medio) y (27 - 54 rango alto).

2. Despersonalizacién (0 - 5 rangos bajo); (6 - 9 rango medio) y (10 - 30 rango alto)

3. Realizacion personal (0 - 33 rangos bajo); (34 - 39 rango medio) y (40 - 56 rango alto)

Indicindonos que, a mayor rango, existe la presencia de burnout y por consiguiente mayor estrés.
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Segun los articulos seleccionados, las herramientas de medicién se aplicaron a muestras de enfermeras en
su etapa laboral y estudiantil.

Consideraciones Eticas

Por ser un articulo de revisién documental no se requiri6 un consentimiento informado.

Criterios de Inclusiéon y Exclusion

e Criterios de Inclusién: Debido a que el estudio documental estd enfocado en un drea de la salud especifica;
como criterio de inclusién se estin considerando investigaciones sobre el estrés en Enfermeros.

e Criterios de Exclusion: Se excluirdn del estudio investigaciones sobre el estrés en médicos, técnicos
auxiliares, laboratoristas y cualquier otro personal de salud diferente a Enfermeria.

Las referencias usadas para este estudio documental y los resultados que estos arrojaron, fueron publicados,
luego de que la aplicacién de su método cientifico certificara su veracidad.

Como ejemplos de varios resultados y afirmaciones se listan los siguientes:

o Segtin Rodriguez et al. (2021), se “hallé agotamiento fisico en 75,0 % de los profesionales de enfermeria,
56,2 % con nivel alto y un predominio del sexo femenino (84,3 %).

o Garrosa et al. (2011) afirma que “¢/ estrés es un importante predictor del agotamiento y el compromiso en
enfermeria, incluso después de controlar los recursos personales y las variables sociodemogrdficas”.

e Deigual forma Zambrano etal. (2015) considera “Enfermeras(os) que trabajan en Unidades criticas y bajo
situaciones potencialmente estresantes presentan impacto en su salud mental basicamente en lo relacionado con el
dmbito psicoldgico, por lo que necesitan emplear habilidades psicoldgicas y estrategias de afrontamiento efectivas
para lograr una atencion de calidad y un autocuidado también efectivo”.

DESARROLLO Y DISCUSION

De acuerdo con Garcfa et al. (2020): Definen el estrés como “La reaccidn que puede tener el individuo ante
exigencias y presiones laborales que no se ajustan a sus conocimientos y aptitudes, Yy que ponen a pmebﬂ su
capacidad para afrontar la situacion. Por tanto, es el resultado del desequilibrio entre las exigencias y presiones a
las que se enfrenta el individuo, por un lado, y sus conocimientos y capacidades, por otro. Dentro de este contexto,
se puede hablar de factores psicosociales del trabajo definiéndolos como aquellas caracteristicas de las condiciones
del trabajo y su organizacidn que pueden constituir un riesgo para la salud de los trabajadores, cuando éstos
experimentan estrés laboral de forma prolongada en el tiempo.

Desde el punto de vista tedrico, los diversos modelos sobre estrés laboral han intentado delimitar y explicar la
compleja relacion entre factores psicosociales y enfermedad.

Entre dichos modelos, el propuesto por Karasek, constituye uno de los mds utilizados en salud piblica para
el estudio del estrés relacionado con el trabajo. Este modelo, en su version original, proponia que las principales

fuentes del estrés laboral provienen de dos caracteristicas basicas del trabajo: las demandas laborales y el control

que se tiene sobre las mismas. Las primeras son las exigencias psicolo’gims que el tmbajo implz'm para la persona,
mientras que el control (dimension esencial del modelo) hace referencia al cémo se trabajay tiene dos componentes:
la autonomia y el desarrollo de habilidades.

En este modelo, el estrés se identifica con tension psicoldgica (mental strain) de tal manera que la tension
laboral que experimenta el profesional es una medida compuesta procedente de las dos dimensiones comentadas
anteriormente: el trabajador experimentard tension psicoldgica cuando las demandas laborales sean altas y escaso
el control que se tiene sobre las mismas. En posteriores formulaciones del modelo, a estas dos dimensiones se aniadié
una tercera, el apoyo social, que resulta un moderador o amortiguador del efecto del estrés en la salud.

Dicho factor hace referencia al clima social en el lugar de trabajo en relacion tanto con los compareros como
con los superiores, incluyendo dos componentes: apoyo emocional y soporte instrumental”.

El estrés laboral es muy comun en sociedades industrializadas, debido a que, por la vida tan acelerada y
demandante en la actualidad, el individuo se ve forzado a llevar un ritmo avanzado, provocando que se exija
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més de sus limites por su saturacion fisica o mental y generando diversas consecuencias que no solo afectan asu
salud, sino también a la de su entorno mas préximo su FAMILIA. Por ello, aun cuando cualquier profesional
puede manifestar estrés laboral existen carreras en las que se es mas propenso a sufrirlo y sin lugar a duda
Enfermeria es una de ellas.

La propia palabra estrés surgié antes del inicio de la historia, relacionada con el concepto en el cual estamos
interesados. Estrés se deriva del griego stringere, que significa provocar tension. La palabra se usa por primera
vez probablemente alrededor del siglo XIV, y a partir de entonces, durante muchos afos, se emplearon en
textos en ingleses numerosos variantes de la misma, como stress, stresse, strest, ¢ inclusive straisse.

Hasta a mediados del siglo XIX el Fisidlogo francés Claude Bernard sugirié que los cambios externos en el
ambiente pueden perturbar al organismo, y que era esencial que este, a fin de mantener el propio ajuste frente
a tales cambios, alcanzara la estabilidad de milieu interieur (medio interior).

Este puede ser una de las primeras consecuencias potenciales de disfuncién, provocadas por el
rompimiento del equilibrio en el organismo, o de someterse al estrés.

En 1920 el fisidlogo estadounidense Walter Cannon enfoco su investigacion hacia las reacciones
especificas, esenciales para mantener el equilibrio interno en situaciones de emergencia, en realidad se
enfrenta a lo que, previa evolucidn, se habria de convertir en el concepto actual de estrés.

Elinicio del empleo actual del término no tiene su antecedente en Cannon, sino en el doctor Hans Selye,
endocrindlogo de la Universidad de Montreal, a quien frecuentemente se le llama “padre del concepto estrés”.

Sus investigaciones constituyeron las primeras aportaciones significativamente al estudio del ESTRES y
sentaron las bases para llevar a cabo investigaciones, aun en la actualidad.

Quiz4 la contribucién mis significativa de Selve haya sido la publicacién de vasta obra del Stress. En ella
modifico su definicidn de estrés, para denotarse una condicién interna del organismo, que se traduce en una
respuesta a agentes evocadores.

Propuso inclusive un nombre para dichos agentes: estresores, sentando asi las bases de gran parte de la
terminologia actual de este campo.

En la actualidad, los investigadores del comportamiento tienden a ocuparse mas del estudio del estrés que
los médicos, lo que ha dado lugar a diversas consecuencias importantes, la mayoria de las cuales ha hecho
crecer la controversia en torno a lo que realmente significa estrés.

El hombre ha evolucionado y ordenado su vida en una sociedad cuya organizacion se ha vuelto compleja
con el progreso, generando demandas, fendémenos adversos y diferentes formas de sistemas mas exigentes;
pero los mecanismos fisioldgicos del ser humano para la adaptacién no se han desarrollado acorde a esos
eventos.

La realidad muestra que las respuestas fisioldgicas a las presiones sociales, a las informaciones alarmantes,
a los répidos cambios para sobrevivir, son las mismas que tenia el hombre hace miles de afos, cuando sélo
debia cazar, alimentarse, abrigarse y reproducirse.

El fenémeno de estrés es muy importante en la biologia y se desarrolla en diversos niveles de complejidad:
celular, individual y social. Es un fenémeno complejo que integra los niveles enunciados con resultados
importantes en el desarrollo de la vida de todos los organismos vivos, y es considerado un denominador
comun de los mecanismos de adaptacién evolutiva.

Para poder comprender el estrés y su insercion en la biologia se ha de abordar, por una parte, la evolucién
histérica de los conceptos fisioldgicos, y por otra, la evolucion del significado de la palabra en la biologfa.
Finalmente se expondran las definiciones de estrés.

Las nociones de homeostasis, estrés y equilibrio estdn presentes en los conceptos de salud y enfermedad
desde hace mis de 2000 afos. Al comienzo de la era cldsica fue Heracletus el primero en sefialar que un estado
inmdvil o sin cambios no era la condicién de los organismos vivos; por el contrario, éstos tenian capacidad
de cambiar su estado]1.
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Luego, Empédocles expresé que todos los problemas de los organismos vivos consistian en elementos y
cualidades en una oposicién o alianza dindmica entre unos y otros, y que se necesitaba una armonia para
la sobrevida. Unos afos después, Hipdcrates definia la salud como un balance arménico de los elementos y
las cualidades de la vida, y a la enfermedad como a una falta de armonia sistemdtica de esos elementos. Los
romanos continuaron con estos andlisis y lograron desarrollar mas claramente el concepto de enfermedad
como falta de armonfa.

El término estrés aparece en escritos del siglo XIV para expresar dureza, tension, adversidad o aplicacion.
Posteriormente, a fines del siglo XVIIT y principios del XIX, es utilizado en el campo de la fisica para referirse
a la fuerza generada en el interior de un cuerpo como consecuencia de la aplicacién de una fuerza externa o
local que tiende a distorsionarlo, y se menciona el término strain como la deformacién o distorsién sufrida
por el objeto.

Estos conceptos de estrés y strain persistieron en la fisica, y a fines del siglo XIX fueron tomados por la
medicina como antecedentes de pérdida de salud.

Viviendo una vida intensa, absorbido por su trabajo, dedicado a sus placeres, apasionadamente dedicado a
su casa, la energia nerviosa del judio se ve tensada al méximo y su sistema nervioso sujeto a ese estrés y strain
que parece jugar un papel basico en tantos casos de angina de pecho.

Se puede apreciar que ésta es la primera utilizacion del término estrés como concepto médico. Se trata de
una antigua versién del moderno patrén de conducta tipo A, con especial referencia a la relacion entre el
padecimiento de enfermedad cardiovascular y su tipo de conducta.

Unos anos después, en 1932, Walter Canon imprime vitalidad al concepto de estrés al considerarlo una
perturbacién de la homeostasis ante distintos estimulos, y aunque utiliza el término un poco por casualidad
cuando se refiere a los sujetos que lo padecen, da a entender que el estrés tenia una gradacién y que podria
medirse.

Pero quien atribuyd a la expresién un sentido técnico muy especial fue Hans Selye en el ano 1936 en una
carta a la publicacién Nature2, donde describe una triada patolégica compuesta por un aumento del tamafio
de las glandulas suprarrenales, ulceras gastrointestinales e involucidn del sistema timo linfatico, pasando a
definir al estrés como:

e Un conjunto coordinado de reacciones fisioldgicas ante cualquier forma de estimulo nocivo (incluyendo
las amenazas psicoldgicas).

e Selye apoy6 su definicidn en una serie de respuestas no especificas originadas en estimulos muy variados
expresando

e El soldado que cae herido en la batalla, la madre que se angustia por su hijo soldado, el espectador que
observa una carrera de caballos, el caballo y el jockey que lo castiga, todos estin bajo la influencia del estrés.
El mendigo que padece hambre y el glotén que engulle en demasta, el duefio de un pequefo negocio con su
constante temor a la quiebra y el financiero luchando por lograr otro millén, estin también bajo el estrés.

En 1953, contempordneamente con Selye, aparece Wolf considerando al estrés como una reaccién del
organismol. Aunque nunca llega a definirlo de modo sistemdtico como Selye, Wolf expresa conceptos
fisioldgicos interesantes para describir el fenémeno

De acuerdo con Garcfaetal. (2005) listan las siguientes situaciones comunes como algunos de los causantes
del estrés en Enfermeria:

o Falta de tiempo para completar las asignaciones: Una jornada laboral, para cualquier trabajo se vuelve
extenuante, sin embargo, es mds acentuado el problema cuando el trabajo se enfoca en el area de Salud; por
lo que muy pocas veces se logra cumplir a cabalidad con todo lo planificado.

o Sobrecarga de trabajo: Enlos hospitales de Panamd, se observa una falta en la relacién enfermero-paciente,
generando que no se respete una cantidad adecuada de pacientes por cada enfermero, y dando como resultado
sobrecarga en el drea laboral en los mismos y por consiguiente acentuando la existencia del estrés.
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e Realizar tareas que no son de mi competencia: Debido a la falta de delimitacién en los roles del personal
de salud y adicionado a la falta de personal, es muy comun ver Enfermeros ejecutando tareas que no son su
responsabilidad.

o Afrontar situaciones nuevas: Al formar parte en el drea de la salud, es muy frecuente que sucedan
situaciones que no se haya presentado anteriormente, generando incertidumbre y estrés en todo el personal.

e Pocas perspectivas de ascenso o promocidn: En el area de Enfermeria, los requisitos para gozar de un ascenso
o promocion requieren del cumplimiento de muchos afios de servicios, titulos universitarios y someterse
a concurso; lo que hace dificil que con un corto tiempo de ejecucion podamos ver Enfermeros en puestos
jerarquicos.

o Lamuerte de un paciente: Aun cuando a un Enfermero se le educa para no entablar vinculos sentimentales
con el paciente, siguen siendo seres humanos, por lo que, en el momento de verse identificado con los mismos,
convivir y ver a este morir, claramente genera un shock en el personal.

o Ver morir a un paciente cercano: En el momento en que mezclamos los vinculos familiares con lo
profesional, se pierde la objetividad y prevalece lo sentimental.

o Escasez de personal: Debido ala falta de personal, es poco probable que se pueda brindar una atencién de
calidad ya que el enfoque en el enfermero se dirige mds a sacar las tareas diarias que a la atencién de su cliente.

o Condiciones fisicas de trabajo inadecuadas (ruido, polvo, poca luz, humedad): No es un secreto que las malas
condiciones de los hospitales en Panama, en especial los hospitales publicos; no se encuentran en condiciones
adecuadas, por ende, el trabajar en un drea que no cumpla con pardmetros aceptables de habitabilidad genera
estrés en el Enfermero.

e Falta de apoyo de los superiores.

e Exceso de papeles: Esto tiende a ocurrir debido a que por la inminente necesidad de mantener registros
de cada situacién que ocurra con el paciente, el Enfermero se ve obligado a escribir manualmente lo que haya
sucedido, provocando el incremento de papeleos y por consiguiente riesgos a cometer errores.

o Turnos rotativos: Si bien es cierto que los turnos rotativos presentan ciertas ventajas como, por ejemplo:
realizar actividades diarias en un horario fijo, se pueden presentar desventajas como la afectacién del ciclo
circadiano del suefo.

e Pacientes graves: Debido a que la condicién del paciente es de cuidado, la presion en el personal de
Enfermeria se ve impactado enormemente, ya que el cuidado que deben ejecutar es minucioso y de mayor
precaucion que el resto de los clientes, por lo que muchas de las tareas, que en ese turno se estén realizando
puedan verse impactados o bien no logren completarse.

e Pacientes que no cooperan: No hay algo mas dificil con la cual trabajar que el ser humano, ya que no
solamente se batalla con el diagnostico que se le identifique, sino también con el cardcter y humor por la que
estén pasando en el momento,

generando una comunicacién quebrantada en relacién con el enfermero-paciente.

e Tratar con los familiares delpaciente: El tener un familiar en situaciones complicadas de salud siempre crea
incertidumbre, tristeza y falta de confiabilidad, por lo que resulta dificil manejar las expectativas y controlar
la ansiedad en los familiares de los pacientes.

o Consolar a la familia cuando muere el paciente o ante una enfermedad terminal: El Enfermero, por ser el
personal de salud que mads batalla con los pacientes, logra entablar una relacién cercana con los familiares de
estos por lo que al momento de que los pacientes fallecen o son diagnosticados con enfermedades terminales,
resulta complicado para los Enfermeros, logar encontrar las palabras adecuadas de consuelo y peor atn no
verse afectado por dicha situacion.

o Insatisfaccion laboral: Uno de los principales estresores identificados en los articulos investigativos, arrojo
la falta de comodidad en el drea laboral, y la generacién de burnout en el personal de salud en especial de
Enfermeria.
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o Llevarme los problemas del trabajo a casa: La carrera de Enfermeria es un 4rea constante influencias
de estresores, por consiguiente, es muy frecuente ver, este personal de la salud trasladando sus problemas
laborales a su hogar y viceversa, mas aun cuando logra conectar de forma profunda con algun paciente.

o Que me necesiten en varios sitios a la vez: La falta de personal, falta de delimitacién de roles, y constantes
actividades, son generadores de esta situacién en un Enfermero, lo que puede conllevar a que las tareas se
realicen de forma incompleta.

o No trabajar sobre la base de una planificacion coberente (sin planificacion): Es indispensable que en
Enfermeria se logre elaborar un plan de jornada laboral, basado en las tareas pendientes y las asignaciones
de los pacientes, para lograr minimizar, prevenir y corregir de forma més rapida algin problema que ocurra.
Sin embargo, el no contar con una planificacion o tenerlo mal elaborado, puede generar errores y desgastes
en el personal.

o Que decisiones y cambios que me afecten los tomen sin contar conmigo: Los Enfermeros son eslabon
primordial en el drea de salud, y que las tomas de decisiones o cambios en el proceso sean confirmadas sin
tomar en cuenta la opinién del personal.

o Recibir salario no acorde con mi z‘m/mjo: Los Enfermeros en Panama en comparacion con otros paises, a
pesar de ser uno de los mejores preparados, no cuenta con una retribucién monetaria cénsona a la labor que
se ejecute, lo que provoca que la mayoria de este personal de salud tenga que optar por conseguir mas de un
trabajo para cubrir sus necesidades més basicas.

o Tratar con personas agresivas: E1 Enfermero al ser el personal que més convive con el paciente y enfrentarse
a la agresividad de estos, se enfrentan a inseguridad, por el temor de que las agresividades puedan afectar su
integridad fisica y mas aun cuando el riesgo se extiende hacia el mismo paciente y/o familiar.

e Trabajo rutinario sin nuevos aprendizajes: La mayoria de las veces los casos y su forma de tratamiento,
son situaciones repetidas que con el tiempo puede provocar burnout en un personal de Enfermeria, por lo
que la rotacién en diferentes posiciones, siempre debe ser un plan de entrenamientos cruzados.

o Falta de tiempo para atender algunos pacientes que lo necesiten: Debido a que no todos los pacientes
padecen del mismo diagnéstico, y contar con un set de horario puntual, es muy frecuente que el Enfermero
delegue asignaciones en el siguiente turno.

o Ver sufrir a los pacientes: Resulta dificil para un Enfermero no poder calmar el dolor con los pacientes,
que se encuentra recluidos; por lo que la impotencia de poder asistirles se convierte en una descarga.

Otros articulos que se afirman que los estresores anteriormente listados son detonantes en la aparicién del
estrés en Enfermeria serfan los listados a continuacidn:

“Los hallazgos revelaron que existe una relacion entre la escasez de enfermeras y la insatisfaccion laboral, el
estrés y el agotamiento de las enfermeras registradas en oncologia (RN). El grado de insatisfaccién laboral, estrés
y agotamiento experimentado por los enfermeros registrados en oncologia y su percepcion de la insuficiencia de
personal diferia segiin su demografia y entorno laboral”. (Toh et al.,, 2012)

El estrés ocupacional y el agotamiento laboral son reconocidos como factores de riesgos para la calidad
de vida, y la interaccidn entre altos niveles de estrés y agotamiento reduciendo la calidad de vida de los
Enfermeros. (Li et al., 2021)

Igualmente, Wu et al. (2014) concluye que e/ estrés ocupacional estaba fuertemente relacionado con el
agotamiento entre las enfermeras de hospitales en China’.

Es el estrés el motivo por lo que muchos enfermeros deciden no continuar con la carrera e inclusive optar
por estudiar algo diferente, siendo una de las grandes razones la cantidad descontrolada de pacientes que
a diario atiende un solo enfermero, y si a eso le sumamos la falta de seguimiento psicoldgico y apoyo de
organizacién el colapso del personal se vuelve inminente frente a la gran demanda.

Es evidente que existen investigaciones que preceden el estudio sobre el estrés como, por ejemplo:
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Campero et al. (2012): en su articulo “Estrés laboral en el personal de Enfermeria de Alto Riesgo” Concluye
en que, ‘la sobrecarga laboral produce desgate fisico y mental, e impide al profesional hacer frente y cumplir con
“todas” las actividades laborales que se le presentan a diario”.

El estrés en Enfermeria es un grave problema debido a la dificultad para abordar sus causas de acuerdo con
(Fdez-Ahuja, 2019)

Encalada, Zegarra (2007): en su articulo “Factores que desencadenan el estrés y sus consecuencias en el
desempenio laboral en emergencia” concluye que “los factores de riesgo que pueden causar estrés estdn relacionados
con el grado de responsabilidad del profesional de la salud, sobrecarga de trabajo y la presion del tiempo, el
contacto con la muerte, el sufrimiento, el conflicto y la ambigiiedad de roles, el clima organizacional, los horarios
irregulares, no tener oportunidad de exponer quejas, inestabilidad laboral, falta de apoyo por parte de los
companeros, problemas de interrelacion con el equipo multidisciplinario”.

Considerando que este estudio es de caracter documental, los hallazgos de investigaciones predecesores y
el analisis de estos, confirman la existencia del estrés en el drea laboral y muy enfaticamente en Enfermeria,
de una manera regular.

De acuerdo con Cervallos-Vézquez et al. (2015); afirman que “La carga mental global estd parcialmente
explicada por los factores psicosociales Exigencias psicoldgicas, Compensaciones y Doble presencia’”.

Por otro lado, El estrés, la depresién y la ansiedad afectan el aprendizaje, el rendimiento académico durante
la etapa universitaria de los enfermeros. (Chernomas, Shapiro, 2013)

Segin Hans Selye (1975), el estrés se manifiesta en 3 fases:

o “La fase de alarma: Las reacciones de alarma conforman la primera fase del proceso de estrés frente a la
agresion. Durante esta etapa aparecen los sintomas: respiracion entrecortada y acelerada, aumento del ritmo
cardiaco, aumento de la presion arterial, sensacion de tener un nudo en la garganta o en el estomago, ansiedad,
angustia.

o La fase de resistencia - La adaptacion: Cuando el estado de agresion se prolonga, las reacciones de adaptacion
provocan que se inicie un proceso de resistencia a dicho estado, esta etapa que es una continuacion de la primera

fase, permite compensar los gastos de energia ocasionados por el estado de estrés y de este modo, impedir el
agotamiento del organismo.

o La fase de agotamiento: Durante esta fase, es probable que la persona afectada desarrolle algunas patologias
que provoquen que el organismo pierda su capacidad de activacion”.

Al observar los resultados de los articulos revisados claramente observamos signos de burnout en el
personal de enfermeria y de acuerdo con Edelwich y Brodsky (1980) lo describen como “una pérdida
progresiva de idealismo, energia y propdsito, mientras que otros estudiosos en el campo de la psicologia
organizacional lo ubican como un estado de desgaste emocional y fisico”.

Grace etal. (1992) Reconocen el burnout “como un grave peligro para la salud mental en el lugar de trabajo”
Sin embargo, el burnout no solo es un riesgo o consecuencia en el estrés del personal de salud (Enfermeria)
ya que en muchas ocasiones y debido a la falta de seguimiento apropiado, empezamos a observar un desgaste
igualmente en la salud mental de estos; quedando claramente evidenciado la veracidad de los resultados de
los articulos seleccionados.

En el ambiente laboral los estresores estdn presentes continuamente y, debido a su relacién con el trabajo,
pueden generar sentimiento de ansiedad, miedo, tensién o amenaza que surgen durante el ejercicio de las
actividades profesionales y requieren respuestas adaptativas por parte de los empleados.

Carreras como Enfermeriay el estrés que en ella se acumula; ha provocado que traslademos a nuestras casas
estos factores que van afectando al resto de la familia o evita que nos enfoquemos en nuestras vidas personales
una vez nos retiramos del trabajo.

Durante el periodo de practica se recibié uno de los casos més dificiles como Enfermera y era el de un
hombre de mas de 50 afos cuya profesién de electricista y debido a un descuido sufrié una descarga de alto
voltaje.
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Dicho hombre presentaba el siguiente cuadro clinico:

e Glasgow 3/15; el cual en nuestro entorno se le conoce como muerte cerebral.

e Trauma craneoencefilico

e Hemorragia auditiva y en el que se podia ver parte de contenido cerebral saliendo por las orejas.

e Quemaduras de 3er grado en el miembro superior derecho.

e Fractura en el térax.

e Fracturas de ambos miembros inferiores.

e Quemadura en el miembro inferior derecho. Con este cuadro clinico era inminente su muerte.

Dicho hombre tenia 5 hijos los cuales a diario me los encontraba fuera de la habitacién tratando de
sostenerse mutuamente en la fe y no dejar de pensar que un milagro pudiera salvarle la vida a su padre.

No mentiré¢ diciendo que este caso no me afecto porque trato de ponerme en el lugar de los familiares,
rompiéndome el corazén cada vez que los mismos se acercaban a preguntar si su pariente sobrevivirfa.

Somos seres humanos y estas experiencias tienden a afectarnos y a hacernos acumular estrés y otras
emociones negativas, aun cuando durante el tiempo de estudio se nos recalca que debemos mantenernos al
margen y no dejar que situaciones como esta nos altere.

A pesar de que estos casos son el dia a dia de un personal de la Salud, debido a la falta de un plan de
seguimiento y tratamiento para el equipo de Enfermerias, técnicos, etc. Muchos pueden canalizar el estrés
de una forma incorrecta como fue el caso del médico Harold Shipman, médico britinico que asesiné a més
de 200 personas.

Luego tenemos otros sujetos, en su mayoria enfermeras, que desarrollan patologias criminales después
de varios afios de trabajo, tras haber sufrido el sindrome de burnout. Tanto unos, como otros, utilizan sus
conocimientos profesionales para matar.

Algunas de estos “dngeles de la muerte” que debido a que llevaron al extremo sus sintomas de Sindrome de
Burnout y no recibir tratamiento, se convirtieron en asesinas seriales

e Herta Oberbeuser: enfermera nazi, experimentd con nifios y mujeres en el campo de concentracion de
Ravensbriick. Inyectaba sustancias como aceite y evitan en nifios y les infligia heridas a los prisioneros para
simular las que tenian los soldados alemanes en el frente. Fue condenada a 20 anos de carcel en los Juicios de
Nuremberg, pero le rebajaron la pena. Cuando sali6 libre la descubrieron y no pudo volver a trabajar como
enfermera.

e Beverley Allitt: Entre sus victimas se encuentran a 13 nifos, entre ellos 7 fallecidos. Les inyectaba grandes
dosis de insulina. Estd condenada a cadena perpetua desde 1991 y se cree que lo que hizo obedece a que tiene
el Sindrome de Miinchausen por Poder, trastorno psiquidtrico donde el adulto que tiene poder sobre el nifio
le causa deliberadamente lesiones e incluso la muerte.

Administré grandes dosis de insulina al menos a dos victimas y una burbuja de aire de gran tamano fue
encontrada en el cuerpo de otro, pero la policia era incapaz de establecer como se llevaron a cabo los ataques.

e Kimberly Sdenz: fue condenada en 2012 a cadena perpetua por asesinar a 5 pacientes de dialisis al
inyectarles cloro o lejia. Otros cinco pacientes sobrevivieron a sus ataques. Sus abogados dijeron que ella era
el chivo expiatorio de las malas précticas médicas del Hospital.

Fue juzgada y condenada por matar a varios pacientes en un centro de didlisis de Texas inyectando lejia
en sus lineas de dialisis.

De acuerdo con Davis, M. (2021); en su estudio de la Universidad de Michigan (UM), “as enfermeras
tienen el doble de probabilidades de suicidarse mds que la poblacion femenina en general, y un 70% mds que los
médicos. Ademas, cree que los datos son una alerta para que prestemos mis atencion al sector. Nos enfocamos tanto
en el bienestar de los médicos que, histdricamente, no hemos prestado suficiente atencion a esta enorme fuerza
laboral (personal de enfermeria) que, segiin nuestros datos, corre un riesgo mucho la circunstancia actual expone
aun mds a estas mujeres al estrés, que se suma a las tareas domésticas diarias”.

82



KAREN ARGELIS BRowN BriTToN. EL ESTRES LABORAL EN EL PERSONAL DE ENFERMERTA

Pocas estructuras de la vida social tienen tanta influencia sobre la personalidad como la familia, sin
embargo, nada tan dificil como construirla y modelarla; cémo hacer que fructifique positivamente lo que la
familia puede dar a sus miembros y a la sociedad.

La integracion de la pareja conyugal es el principio de la familia, que se inicia cuando dos individuos
distintos que pertenecen a diferentes grupos sociales se separan de su nucleo original con la intencién de
formar una nueva familia.

Sianalizamos el censo de Enfermeros que mantienen una relacién estable y una vida conyugal, nos daremos
cuenta de que las cantidades de divorcios en enfermeros y médicos son bastante elevada.

Mucho tienen que ver el hecho de que son carreras demandantes en tiempo y en esfuerzos fisicos que en
la mayoria de los casos el conyugue no estd dispuesto a sacrificar y que por consiguiente trae como resultado
una separacion.

Durante mi época de estudios y como tal vez en todas las carreras universitarias, experimente un cumulo
de emociones desde el sentirme salvadora de todos los desamparados como la villana que hacia llorar a nifos
quinees no querian ser inyectados.

Sin embargo, con el pasar del tiempo y siendo ya elemento activo en esta rama, no he logrado
acostumbrarme a ver personas morir delante mio y suplicando que los ayude.

La Enfermeria en Panama no es una de las carreras mejores pagadas sin embargo no deja de ser una de las
més demandantes, debido a que para nadie es un secreto que la mayoria de los hospitales en Panama no estén
correctamente acondicionadas, lo que dificulta el desarrollo normal del personal al momento de realizar su
trabajo.

Considero que una de las causas que convierte esta drea en uno de los més estresante es que los errores que
se pudiesen cometer pueden costarle la vida a alguien a diferencia de otros campos en los que los errores en
su mayoria van relacionados tnicamente a lo material.

El individuo afectado por el burnout pasa a tener varios aspectos de su vida comprometidos, desde su
salud fisica (fatiga crénica, cansancio, resfriados contantes, desmayos o perdidas de conciencia momentanea,
cefaleas frecuentes, dolor muscular, hipertension arterial inmunodeficiencia, disturbios, cardiovasculares,
gastrointestinales, respiratorios, sexuales y de suefio, cognitivay emocional (falta de concentracidon y atencion,
alteraciones de memoria, perdida de sentido, impaciencia, baja autoestima, ansiedad depresién, miedo,
vulnerabilidad) conflictos familiares y conyugales, frustracién, irritacion, hostilidad, rigidez, duda del propio
juicio, trabajo prolongado con poco rendimiento.

Al considerar salud mental, la relacién con el burnout es mas compleja.

El burnout esta relacionado a la caracteristica del ser neurdtico, lo que lleva a creer que, de cierta forma,
el burnout es una enfermedad mental en si misma.

En cambio, y de acuerdo con Arrogante, O. (2017) en su articulo Estrategias de afrontamiento al
estrés laboral en Enfermeria indica que “La investigacidn enfermera sobre el afrontamiento del estrés de los
profesionales de la Enfermeria tiene una serie de implicaciones clinicas importantes, ya que las estrategias de
afrontamiento adaptativas al estrés laboral constituyen un recurso personal relevante para la mejora de la
prictica clinica habitual de los mismos. Las estrategias de afrontamiento se pueden intervenir clinicamente (tanto
individual, como grupalmente), al tratarse de factores modificables, mediante intervenciones especificas para
su mejora y desarrollo (17-33). Asimismo, el entrenamiento de dichas estrategias facilitaria a los profesionales
enfermeros amortiguar y minimizar las consecuencias negativas del estrés laboral, siendo la mds perjudicial para
los mismos la aparicion del sindrome de burnout.

Las intervenciones mds documentadas y que han demostrado una mayor eficacia son los talleres o programas
espectficos de entrenamiento de estrategias de afrontamiento adaptativas al estrés laboral. Dichos talleres o
programas pueden basarse en técnicas de role-playing que, en la actualidad, se pueden entrenar mediante
simulacion clinica. Otro tipo de intervenciones que han demostrado su eficacia son los programas para el
Jfortalecimiento del apoyo social y la promocidn de las relaciones sociales, las técnicas de relajacion (sobre todo
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la relajacion muscular progresiva de Jacobson), el cambio de cogniciones inadaptarias o ervdneas y las sesiones o
reuniones informativas (debriefing o briefings). Estas iiltimas no solamente se pueden utilizar tras situaciones
estresantes reales, sino tras diferentes situaciones de la simulacion clinica.

Por lo tanto, desde las universidades y las propias instituciones sanitarias se deberian promocionar este tipo
de intervenciones y programas especificos para el desarrollo y mejora de estrategias de afrontamiento adaptativas
empleadas por los profesionales enfermeros ante situaciones estresantes en su entorno laboral, con la finalidad de
mejorar su prdctica clinica enfermera habitual”

Sin embargo, la hipétesis mds comuin es que el burnout causa disfuncién mental, que desencadena sintomas
de ansiedad, depresion, baja autoestima, entre otros.

En laactualidad se reconoce que las condiciones psico-sociales, econdémicas y politicas impactan de manera
notable en el estado de salud de las personas, de la familia y de la comunidad, por ello la importancia de la
participacion de la enfermera con enfoque familiar que le permita revalorar a la salud en este entorno como
forma de proporcionar el cuidado con sentido critico, humano y holistico.

Las propuestas que se listaran a continuacion son acciones que en base a las confirmaciones de los resultados
sobre los estresores en Enfermeria que se han resaltado en los estudios mencionados anteriormente, se pueden
resaltar los siguientes:

1. Generar un plan de incentivo laboral por desempefio; en el que se califique al personal y se premiea 1 o
varios enfermeros que hayan demostrado (en base a criterios previamente establecidos); la milla extra.

2. Crear un equipo de ergonomia o calidad por Departamento (considerando el total de personal de
Enfermeros y las funciones de cada seccion).

3. Realizar un DILO (Day in Life On) a una muestra de Enfermeros para evaluar las acciones por dia en
un lapso de 1 semana para poder establecer posteriormente una mejora y revision al proceso.

4. Revision de salarios vs al nivel de vida actual y considerar aumentos basados en esfuerzos y tareas vs
cantidad de pacientes atendidos.

5. Generar actividades o talleres de equipos (TEAM BUILDING); 1 o 2 veces al ano para estimular el
convivio fuera del hospital.

6. Promover los seminarios y capacitaciones a todo el personal para permitir distribuir las tareas de forma
equitativas.

7. Generar un plan de seguimiento psicoldgico al personal de Enfermerfa de forma periddica (1
seguimiento cada 3 meses o dependiendo de la situacidn del personal); para evaluar y apoyar a que dicho
personal pueda canalizar con un profesional su crisis o identificar a temprana etapa cualquier tipo de estrés
o sindrome de Burnout.

8. Crear un equipo de “FUN COMMITTE” encargado de realizar 1 o 2 actividades de esparcimiento por
mes y con fondos destinados para dichas actividades.

9. Los supervisores deberan empezar a realizar 1 o 2 veces al mes para cada personal un 1:1; en el que se
revise el desarrollo, crecimiento profesional, temas de preocupacién o por escala y revision de performance.

La implementacion de estas actividades en el personal de Enfermeria pudiera aportar al mejoramiento de
la salud mental y desempeno del trabajador, ya que no solo se vera inmersa en situaciones de estrés, sino que
podra hacer un equilibrio en el drea laboral entre las situaciones del dia a dia y momento de esparcimiento
y desarrollo profesional.

Asimismo, la importancia de un trabajo preventivo enfocado en el estrés de los enfermeros; traerd grandes
beneficios para la institucidn, ya que, a mejor la salud mental, mejora la calidad de vida y esto se vera reflejado
en el desempeno laboral al igual que en sus propias areas deficitarias.

Adicional, los estudios cientificos sobre estrés en Enfermeria no solamente se limitan a estudiar el estrés
en Enfermeros activos, sino también durante su etapa estudiantil, y en el que podemos extraer los siguientes
resultados de articulos predecesores como, por ejemplo:
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Pérez et al. (2019) a través de su estudio aplicaron encuesta a 245 estudiantes afirmaron que “E/ agente
estresor mds frecuente fue la forma de evaluacion de los profesores, lo que generd sentimientos de depresion y tristeza
y la estrategia mayormente utilizada fue el control sobre las emociones”.

Timmins, Kaliszer (2002) en su estudio ‘revelaron que surgieron cinco factores como fuentes de estrés. En
primer lugar, los factores de estrés “académicos”. El segundo y tercer componentes se refieren a las relaciones, el
primero involucra al personal docente y el segundo a la experiencia clinica”.

Por otro lado, Pereira et al. (2014) afirmaron en su estudio que “Los factores estresantes estdan presentes
durante todo el programa, pero se intensifican cuando los estudiantes son introducidos a la prictica del cuidado
con un énfasis en el dominio de la formacion profesional; el estrés relacionado fue alto en todos los semestres”.

De igual forma, Ydnez, J. & Muiioz, E. (2021) afirman que “Las/os enfermeras/ os que trabajan en turnos
rotativos presentan una disminucion de la calidad de vida, mayores niveles de actividad fisica y estrés laboral gue
quienes trabajan de forma diurna’.

El personal de Enfermeria se ve impactada por alto nivel de estrés, sin embargo, y debido a los estresores
ya mencionados, varios de las investigaciones revisadas, resaltan que el no contar con responsabilidades
debidamente delimitados, puede incrementar este estrés, tal y como lo sefalan Moran, M., & Lacruz, M.
(2016), “Cuanto mejor delimitadas estin las competencias del rol de cada profesional sanitario, mayor es su
independencia, realizan su trabajo con mds seguridad, y esto repercute en la calidad de los cuidados que recibe
el paciente’.

Segtin senalaron, Freeburn, M., & Sinclair, M. (2009), “Los puntos clave que surgen son que la experiencia
de estrés si impacta en el mundo interno y externo de los estudiantes, potencialmente disminuyendo el

funcionamiento e inhibiendo el crecimiento y el desarrollo”.

O de acuerdo con Gil-Monte, P. (2002) indica en su articulo “Tnfluencia del género sobre el proceso de
desarrollo del sindrome de guemarse por el trabajo (Burnout) en profesionales de enfermeria” que es importante
que los gestores de personal en sanidad tengan presente la diferencia de género.

CONCLUSIONES

1. Luego de revisado los articulos usados como referencia para el desarrollo de este trabajo, se confirma que
Enfermeria es una carrera con alto nivel de estrés, debido a las asignaciones y riesgos que a diario se enfrentan.

2. Entre los estresores que aportan a la generacién de estrés en Enfermeria pudieran listarse algunos
cuantos, como lo son:

o Condiciones fisicas de trabajo inadecuadas (ruido, polvo, poca luz, humedad).

e Falta de apoyo de los superiores.

e Exceso de papeles.

e Turnos rotativos

o Pacientes graves

e Pacientes que no cooperan.

3. Sin embargo a pesar de someterse a altos niveles de estrés, no se identifican planes de prevencién o control
para el cuidado del estrés en los Enfermeros, ni siquiera un plan de seguimiento a dicho personal, lo que
acentua el peligro en esta drea de la Salud.

Las exigencias de la vida moderna y del mercado de trabajo en las tltimas décadas vienen consumiendo la
energia fisica y mental del personal de Enfermeria, minando su compromiso, su dedicaciéon y tornindolos de
creyentes con relacién a sus conquistas y al suceso en el trabajo.

En las organizaciones laborales, en especial en el drea de Salud (Enfermeria); las condiciones bajo las cuales
se desempena un trabajo, deberia ser cuestion de especial atencién y dedicacién ya que ello dificultaria que se
den una serie de escenarios que pudiesen originar problemas en la salud fisica y psicoldgica de los enfermeros.
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