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Resumen
La presente tesis titulada “Estrés laboral en enfermeras del servicio de emergencias. Clinica
Internacional-sede San Borja”, se realizo por incremento de enfermeras que no logran afrontar
adecuadamente los problemas propios del servicio y los comentarios negativos de los usuarios.
Objetivo: Determinar el nivel de estrés laboral de las enfermeras del Servicio de Emergencia
de la Clinica Internacional-sede San Borja. 2017. Metodologia: estudio cuantitativo,
prospectivo, observacional, descriptivo, de corte transversal. El instrumento de recoleccion fue
la Escala adaptada de Maslach Burnout, instrumento mas utilizado a nivel mundial.
Resultados: Los enfermeros del servicio de emergencia de la Clinica Internacional- sede San
Borja que participaron en este estudio presentan un nivel medio de estrés con el 60%, que se
evidencia durante el desempefio de sus actividades diarias. En la dimension de realizacion
personal obtuvo un porcentaje medio de 65%, y en las dimensiones de despersonalizacion y
agotamiento presentd un 55 %. Conclusiones: El personal de enfermeria conoce las
dimensiones del estrés, pero por las diferentes actividades que realiza, las caracteristicas del
servicio, nivel de complejidad en la atencion, y largas horas de trabajo, termina el turno y se
retira a su hogar a continuar con sus labores, no teniendo la oportunidad de hacer un anélisis
individual y grupal sobre el trabajo realizado, acumulando cansancio, desgaste, insensibilidad

en algunos casos.

Palabras clave: Estrés, cuidado del enfermero, servicio de emergencia
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Abstract
This thesis entitled "Work stress in emergency service nurses. International Clinic-San Borja
headquarters”, was carried out due to an increase in nurses who are unable to adequately deal
with the problems of the service and negative comments from users. Objective: To determine
the level of occupational stress of the nurses of the Emergency Service of the International
Clinic-San Borja headquarters. 2017. Methodology: quantitative, prospective, observational,
descriptive, cross-sectional study. The collection instrument was the adapted Maslach Burnout
Scale, the most widely used instrument worldwide. Results: The nurses of the emergency
service of the International Clinic - San Borja headquarters who participated in this study
present an average level of stress with 60%, which is evidenced during the performance of their
daily activities. In the dimension of personal fulfillment it obtained an average percentage of
65%, and in the dimensions of depersonalization and exhaustion it presented 55%.
Conclusions: Nursing staff know the dimensions of stress, but due to the different activities
carried out, the characteristics of the service, the level of complexity in care, and long working
hours, the shift ends and they go home to continue with their work, not having the opportunity
to make an individual and group analysis of the work done, accumulating fatigue, wear,

insensitivity in some cases.

Keywords: Stress, nursing care, emergency service



L INTRODUCCION

El enfermero(a) pertenece a una profesion especialmente vocacional que ayuda y brinda
cuidados a todos los grupos etarios y desarrolla altos niveles de responsabilidad, mantiene buenas
relaciones interpersonales y exigencias sociales, lo que hacen ser a este grupo profesional mas
vulnerable al estrés laboral.

Ocurren eventos durante la atencion de paciente, tales como: los horarios largos de trabajo;
ser el mediador entre el paciente, el médico y familiares; la desvalorizada imagen de la profesion;
soportar reclamos y exigencias de ambos lados; el insuficiente reconocimiento social de la
profesion y los conflictos organizativos, son el &mbito adecuado para que pueda desarrollarse el
estrés laboral con todas sus manifestaciones psicofisicas.

Muiioz (2012), Conceptualiza el estrés laboral como “el estado general de tension que
desencadena diferentes reacciones desde el punto de vista emocional, cognitivo, fisioldgico y del
comportamiento, las cuales nos vienen determinadas por agentes adversos de los lugares o
situaciones en las que trabajamos”.

La clinica Internacional. Sede San Borja como institucion de salud no est4 ajena a presentar
situaciones de gran estrés durante la atencion del usuario, especialmente en las areas criticas, es
por ese motivo que, es muy necesario evaluar y medir el grado de estrés en el personal de
enfermeria que labora en el servicio de emergencia.

1.1. Descripcion y Formulacion del Problema

Barraza (1989), Refiere que después de controvertidos debates cientificos si el estrés era

un estimulo o la respuesta del organismo, Paterson y Neufeld, “comienzan a considerar el término

estrés como un término genérico que hace referencia a un 4rea o campo de estudio determinado”.



Estudios epidemioldgicos que sefialan Kalimo et al. (2000), han demostrado que la salud
esta relacionada con factores psicosociales presentes en el trabajo y que la funcion de esos factores,
tanto con respecto al estado de salud como a las causas de la enfermedad, es de alcance
relativamente general. Los factores psicosociales pueden contribuir a causar y complicar una
enfermedad e influenciar en los resultados de las medidas de tratamiento y rehabilitacion. Estos
autores agregan que hay cambios a nivel del sistema de respuesta fisiologica: taquicardia, aumento
de la presion arterial, sudoracion, cambios del ritmo respiratorio, incremento de la tension
muscular, hiperglicemia, aumento del metabolismo basal, hipercolesterolemia, inmunosupresion,
sensacion de nudo en la garganta, midriasis, etc.

Becerra (2016), subdirector de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), mencion6
que "Estos problemas son capaces de reducir la motivacion, el compromiso y el rendimiento
laboral; y producen un aumento del ausentismo, la rotacion de personal y el retiro temprano. Lo
que conlleva a disminuir la productividad, la competitividad y la imagen publica de las
organizaciones".

Daza (1999), Concluye: que el estrés es uno de los riesgos laborales més importantes en el
personal de enfermeria, junto a los riesgos fisicos, quimicos y biologicos. Uno de los grupos
profesionales mas afectados es el del personal de enfermeria que estd expuesto a factores de riesgo
relacionados con el trabajo, dado que el ejercicio profesional esta orientado al servicio directo
(trato con otras personas) es de vital importancia determinar las causas del sindrome, corregir y
prevenir los efectos negativos con el fin de optimizar el ejercicio profesional.

Maslach (2014), Soportan el estrés con mayor intensidad, por cuanto que estan sometidas
en lineas generales a factores estresores, como escasez del personal que supone una carga laboral,

trabajo en turnos rotativos y la consecuente alteracion del ritmo de trabajo con usuarios
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problematicos, contacto con la enfermedad, dolor y muerte, conflictos y ambigiiedad de rol, entre
otros.

En este sentido podemos encontrar antecedentes en las variables del entono socio-
profesional, organizacional, interpersonales e individuales, todo ello en el marco del contexto del
estrés laboral y son los siguientes el entorno socio — profesional, en que la enfermera(o) enfrenta,
nuevos procedimientos en sus tareas y funciones, cambios en los programas de formacion de los
profesionales, en los perfiles demograficos de la poblacion de los usuarios, que requieren redefinir
los roles y aumentar la demanda de servicios de salud por parte de la poblacion. - A nivel
organizacional; destaca el desarrollo, la actividad en la organizacion estructuradas bajo un
esquema de burocracia personalizada. Los profesionales capacitados para el desarrollo de su
actividad gozan de cierta independencia y control sobre las mismas, en el caso de enfermeria pasa
por conjugar de una forma de enfermeria equilibrada a las relaciones con el colectivo médico,
relaciones interpersonales; se da sobre todo en los usuarios y los compaiieros de diferente
personalidad; ya sea tensas, conflictivas.

Se puede deducir que la falta de apoyo en el trabajo por parte de los compaiieros y
supervisores, o la direccion y/o administracion de la entidad de salud donde el enfermero labora
favorece que pueda desarrollarse el sindrome de Burnout.

Entonces podemos decir que el sindrome de Burnout debe ser entendido como una
respuesta al estrés laboral que aparece cuando fallan las estrategias de afrontamiento que suele
emplear el profesional. El papel del enfermero emergencista es imprescindible y fundamental
dentro de los equipos de emergencia, y por lo tanto debe tener una preparacion tanto a nivel

personal como profesional que le permita realizar su trabajo de manera eficiente, debe ser capaz



de relacionarse con el equipo interdisciplinario para poder coordinar y optimizar esfuerzos
dirigidos a cada paciente.

Mediante nuestra experiencia laboral y en la atencion de los pacientes del servicio de
emergencia en la Clinica Internacional- sede San Borja hemos recibido comentarios del usuario
tales como: La enfermera esta molesta, se demora mucho en atenderme, la enfermera me ha
gritado, no tiene paciencia, las enfermeras estan discutiendo.

Al producirse esta situacion, se relaciona directamente con tener menos tiempo en la
aplicacion de la calidad del proceso de relacion enfermera - paciente.

De acuerdo, a esta problemadtica se plantea la siguiente interrogante:

(Cudl es el nivel de estrés laboral en las enfermeras del Servicio de Emergencia de la
Clinica Internacional-sede San Borja?.

1.2.  Antecedentes

El presente estudio refleja el interés de la investigadora por encontrar los motivos que
desencadenan el estrés en el personal de enfermeria, situacion que se evidencia por los comentarios
de los usuarios que acuden al Servicio de Emergencias de la Clinica Internacional-sede San Borja.
1.2.1. Internacionales

(Moncada et al., 2021), desarrollaron el estudio “Estrés laboral en personal médico y
enfermeria de atencion primaria ante la Emergencia Sanitaria por Covid-19- Ecuador”. Tuvo como
objetivo: analizar el estrés laboral entre profesionales sanitarios de atencidon primaria (médicos/as
y enfermeros/as) que trabajan en Salud Publica del Ecuador durante la emergencia sanitaria por
Covid-19. Metodologia: cuantitativo, transversal, una muestra de 41 personas, el instrumento fue
de estrés laboral (JSS). Resultados: Los médicos alcanzan las puntuaciones mas altas y personas

con mas de 30 afos. Conclusiones: Es indispensable profundizar en este tipo de andlisis para



obtener datos que permitan toma de decisiones acertadas que eviten pérdida de vidas, desgaste
innecesario del personal sanitario y la disminucion de su productividad.

Ramirez (2021), realizo la investigacion “Sindrome de Burnout en personal de enfermeria
del area de emergencia y hospitalizacion Covid del Hospital General Dr. Ledn Becerra Camacho.
Milagro - Ecuador”. Con el objetivo: Determinar la prevalencia del Burnout, ademas de identificar
que dimension de este sindrome se encuentra afectado en el personal, asi como también, evaluar
cada una de las dimensiones afectadas. Metodologia: fue cuantitativo, no experimental, con disefio
transversal descriptivo; estudié a una poblacion de 11 licenciados en enfermeria, se utilizd el
Cuestionario Maslach Burnout Inventory. Resultados: Determind la prevalencia del Burnout, en
su dimension de cansancio emocional en un 45%. La realizaciéon personal en 18% y la
despersonalizacion en un 64%, siendo esta ultima, en la dimension més afectada del personal de
enfermeria.

Carrion (2019), realizo la investigacion “Niveles Sindrome de Burnout, en el personal de
Salud que labora en el area de Emergencias del Hospital General IESS Ibarra- Ecuador”. Con el
objetivo: determinar los niveles de Burnout del personal del 4rea de emergencia del Hospital IESS
Ibarra. Metodologia: fue observacional, descriptivo, transversal se utilizo la encuesta Maslach
Burnout Inventory (MBI), la poblacion estuvo compuesta por 52 personas entre médicos,
enfermeros/as, auxiliares de enfermeria, paramédicos y conductores de ambulancias, que tuvieron
la voluntad de participar en el estudio. Resultados: La prevalencia de niveles de Burnout es del
26,92%, el 48% presenta un nivel alto en despersonalizacion, el 31% presenta un nivel bajo de
realizacion personal y el 26.9% refleja un nivel alto de Agotamiento emocional.

(Molina et al., 2019), realizaron el estudio “Estrés laboral del Profesional de Enfermeria en

Unidades Criticas - Chile”. Con el objetivo: Identificar los estresores laborales que generan riesgos



en la salud del equipo de enfermeria de las Unidades de Cuidados Intensivos. Metodologia: fue
descriptivo transversal, muestra de 37 enfermeros, se empled Nurses Stress Scale de Gray-Toft y
Anderson, cuantificando 7 factores determinantes de estrés en el ambiente laboral distribuidos en
3 agrupaciones: carga laboral, ambiente psicoldgico y ambiente social. Resultados: El 48.6% de
los estresores estan conexos con carga laboral, como la falta de tiempo para realizar tareas que son
incompatibles con la atencién de enfermeria y proporcionar apoyo emocional al paciente. En el
ambito psicoldgico, el factor estrés realiza procedimientos que pueden conllevar a ser dolorosos
para el paciente, mientras que, en el ambito social, el 70,2%, el factor estrés se produce por la
ausencia del médico en situacion cercana de muerte.

Portero (2019), Desarrollo la investigacion titulada “Estrés laboral, Burnout, satisfaccion,
afrontamiento y salud general en personal sanitario de urgencias — Espafia”. Tuvo como objetivo:
Evaluar la relacion entre el estrés percibido, el burnout, la satisfaccion laboral, las estrategias de
afrontamiento y las caracteristicas sociodemograficas y laborales del personal sanitario del servicio
de urgencias hospitalario sobre el estado de salud genera. Metodologia: fue descriptivo, transversal
una muestra de 235 licenciados de Enfermeria y Médicos que laboran en cuatro unidades de
urgencias de la Comunidad Auténoma de Andalucia. Como instrumento se empleo el cuestionario
de Maslach Burnout Inventory para medir el burnout, el General Health Questionaire que evalua
el nivel de salud general, el Inventario breve de afrontamiento—~COPE 28, la Perceived Stress Scale
que mide el nivel de estrés percibido y el cuestionario Font-Roja de satisfaccion laboral.
Resultados: La mayoria son mujeres (76,17%), profesionales de enfermeria (72,77%). El nivel
medio de estrés percibido fue de 21,53%. El 48,94% de los profesionales tenia un nivel alto de
despersonalizacion. Los factores con los que los profesionales sanitarios estaban mas satisfechos

fueron la relacion interpersonal con los jefes (0,62%). El afrontamiento mds utilizado por los



profesionales fue el centrado en el problema 0,50%. Con respecto a la salud general, la ansiedad
fue el sintoma mas frecuente.
1.2.2. Nacionales

Nina (2022), realiz6 la investigacion titulada “El sindrome de Burnout en el desempefio
laboral del personal de enfermeria en el Servicio de Emergencia del Hospital Carlos Monge
Medrano de la ciudad de Juliaca — Puno”. Objetivo: Determinar el sindrome de burnout y su
relacion con el desempefio laboral del personal de enfermeria. Cuya hipdtesis propuesta fue: El
sindrome de burnout se relaciona significativamente con el desempeiio laboral del personal de
enfermeria. Metodologia: cuantitativo, no experimental, descriptivo correlacional de corte
transversal, el método usado es hipotético deductivo, la muestra fue de 45 enfermeras, Se aplicod
el cuestionario de Maslach Burnout Inventory, la segunda se determind con el cuestionario de
desempefio laboral. Para determinar correlacion de las variables se aplicéd la prueba de Rho de
Spearman, (0,820). Resultados: Se determin6 con un valor de (0,820) de coeficiente en correlacion
de Rho de Spearman Sig. (Bilateral), que existe una correlacion - positiva alta entre el sindrome
de burnout y el desempefio laboral del personal de enfermeria. La variable de despersonalizacion
se relaciona significativamente con la satisfaccion laboral con un valor de (0,622).

Matos (2021), realiz6 la tesis “Nivel de estrés laboral en enfermeras del Servicio de
Emergencia del Hospital de Ventanilla-Lima”. Objetivo: Cuantitativa, transversal no
experimental, descriptivo. Muestra fue de 30 enfermeras del Servicio de Emergencia del Hospital
de Ventanilla. La recoleccion de datos se realiz6 con el cuestionario de Maslach Burnout Inventory
(MBI), modificado y validado por 5 jueces expertos, la confiabilidad en Alfa de Cronbach 0.807.
Resultados: El 80% presentan un nivel medio de estrés laboral, mientras que el 10% (3) tiene nivel

alto y el 3(10) nivel bajo. En la dimension agotamiento emocional el 45%(14) tienen un nivel



medio de estrés laboral, seguido de nivel bajo con 45%(14) y un 10%(2) nivel alto. En la dimension
realizacion personal el 75% (23) presentan un nivel alto de estrés laboral, mientras que el 20% (6)
nivel medio y el 5% (1) nivel bajo, finalmente en la dimension de despersonalizacion el 65% (20)
con un nivel alto, mientras que el 25% (8) nivel medio y el 10% (2) nivel bajo.

Bellodas y Tiburcio (2019), realizé la investigacion “Nivel de estrés laboral en las
enfermeras del servicio de emergencia. Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen-Lima”.
Objetivo: Determinar el nivel de estrés laboral en las enfermeras del servicio de emergencia
Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen. Metodologia: La poblacion fue 150 enfermeras
del servicio de emergencia. Se utilizo el instrumento de Burnout de Maslash y Jackson que
cuantifico el estrés laboral en el personal de enfermeria que trabaja en este servicio. Resultados:
El nivel de estrés laboral en las enfermeras fue medio con el 60 %, al igual que sus 3 dimensiones;

en la dimension del agotamiento emocional con el 58.7%, la dimension de realizacion personal
un 47.3% y un 50% en la dimension de despersonalizacion.

Tapia (2019), Realizo la tesis titulada “Sindrome de Burnout en enfermeras del Servicio de
Emergencias del Hospital Nacional Luis N. Sdenz. P.N.P. Lima”. Objetivo: Determinar el nivel
de sindrome de Burnout en las Enfermeras del servicio de Emergencias del Hospital Nacional Luis
N. Séenz. P.N.P. Metodologia: fue experimental y transversal, descriptivo, cuantitativo,
prospectivo, la poblacion fue de 56 licenciados en Enfermeria, Se utilizo el cuestionario validado
y adaptado al Pert, de Maslach Inventory (MBI), para la presente investigacion se aplicoé una
prueba piloto, teniendo una confiabilidad de el alfa de Cronbach de 0.90. Resultados: Se evidencio
que el 76.8% (43) presenta moderadamente el sindrome de Burnout, y que el 23.2% (13) tiene un

nivel bajo, con respecto a la dimension de realizacion personal tiene un nivel alto con 75% (42),



en comparacion de la dimension de agotamiento emocional se encontrd bajo en el 73.2% (41), de
igual manera la dimension de despersonalizacion presenta un 57.1% (32) nivel bajo.

Suncion (2018), Realizo la investigacion “Sindrome de Burnout en el profesional de
enfermeria del Servicio de Emergencia del Hospital Regional II-2 Tumbes”. Objetivo: Determinar
el Sindrome de Burnout en el profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital
Regional II-2-Tumbes, Metodologia: cuantitativo, descriptivo de corte transversal, se aplico a una
poblacion 30 profesionales. Se utilizo la encuesta Inventario de Burnout de Maslach (MBI) con la
version MBI-HUMAN Services Survey (MBIHSS). Resultados: En referencia al Sindrome de
Burnout del personal de enfermeria el 83,3% tienen un nivel medio, 13,3% manifiestan un nivel
alto y el 3,4% bajo; en la dimension agotamiento emocional del total, el 70,0% presenta un nivel
bajo, 30,0% nivel medio; respecto a la dimension despersonalizacion del total, el 60% tiene medio,
el 13,3% alto y 26,7% bajo; y en la dimension realizacion personal del total, el 56% medio, el
13,3% bajo y el 33,3% alto.

1.3.  Objetivos
1.3.1 Objetivo General
Determinar el nivel de estrés laboral de las enfermeras del Servicio de Emergencia de la

Clinica Internacional-sede San Borja. 2017.

1.3.1. Objetivos especificos
» Describir el nivel de estrés laboral en la dimension de agotamiento emocional en las
enfermeras del Servicio de Emergencia de la Clinica Internacional-sede San Borja. 2017.
» Describir el nivel de estrés laboral en la dimension despersonalizacion en las enfermeras del

Servicio de Emergencia de la Clinica Internacional-sede San Borja. 2017.



10

» Describir el nivel de estrés laboral en la dimension realizacion personal en las enfermeras del
Servicio de Emergencia de la Clinica Internacional-sede San Borja. 2017
1.4 Justificacion

A nivel mundial, se han desarrollado un gran nimero de trabajos de investigacion orientado
a evaluar el estrés laboral en el campo de la salud. Las enfermeras de la Clinica Internacional; ya
que tienen contacto estrecho con el paciente, forman parte de una unidad de apoyo fundamental
para su diagnostico, tratamiento y seguimiento. Ademas, las enfermeras estan sometidas a fuentes
de estrés que influyen en su capacidad y su eficiencia, no se han encontrado estudios iguales o
similares en Clinica Internacional Sede San Borja.

Otro motivo para realizar esta investigacion, fueron los altos costos que producen la
rotacion de personal; ya que la salida de un enfermero implica pérdida de conocimientos,
adiestramiento y habilidades que el servicio requiere para su funcionamiento. Adicionalmente, se
tiene que considerar los costos por el entrenamiento del nuevo personal que lo sustituird, si es que
existe. Se entiende que, en los servicios como en el que se enfoca este proyecto de investigacion,
la calidad del servicio prestado depende en gran medida del enfermero, su conocimiento, su
vocacion, su capacidad de entrega y del trabajo en equipo, y para que todo esto se pueda
desarrollar, el personal debe sentirse a gusto en su entorno laboral.

Cuando se esta sometido a situaciones que generan estrés laboral, afecta al personal y a la
calidad del servicio prestado. Esta investigacion permitird determinar los niveles de estrés a los
que estan sometidos las enfermeras, asi como sugerir algunas estrategias de afrontamiento de estrés
del profesional en estudio, buscando poder evitar o minimizar las posibles consecuencias que

puedan influir en la calidad de atencion al paciente que presta en dicho servicio.
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II. MARCO TEORICO
2.1. Bases Teoricas Sobre el Tema de Investigacion
2.1.1 Estrés

Libre (2020), El estrés (del griego stringere, que significa «apretar» a través de su derivado
en inglés stress que significa «fatiga de material».) es una reaccion fisiologica del organismo en el
que entran en juego diversos mecanismos de defensa para afrontar una situacion que se percibe
como amenazante o de demanda incrementada. Fisiologica o bioldgica es la respuesta de un
organismo a un factor de estrés tales como una condiciéon ambiental o un estimulo. El estrés es el
modo de un cuerpo de reaccionar a un desafio. De acuerdo con el evento estresante, la manera del
cuerpo a responder al estrés es mediante el sistema nervioso simpatico de activacion que da lugar
a la respuesta de lucha o huida. En los humanos, el estrés normalmente describe una condicion
negativa (distrés) o por lo contrario una condicidn positiva (eustrés), que puede tener un efecto
mental, fisico ¢ incluso de bienestar o malestar en un ser humano.

SoluDistres (2016), El cuerpo desarrolla estos mecanismos para aumentar las
probabilidades de supervivencia frente a una amenaza a corto plazo, pero no para ser mantenidos
indefinidamente. A medio y largo plazo, este estado de alerta sostenido desgasta las reservas del
organismo. El estrés (especialmente el distrés) provoca inmunodepresion. La liberacion de
hormonas de estrés inhibe la maduracion de los linfocitos, encargados de la inmunidad especifica.
2.1.2 Caracteristicas del Estrés

Webconsultas (2018), Describe las siguientes caracteristicas:

» Emociones: ansiedad, miedo, irritabilidad, confusion.
» Pensamientos: dificultad para concentrarse, pensamientos repetitivos, excesiva autocritica,

olvidos, preocupacion por el futuro....
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» Conductas: dificultades en el habla, risa nerviosa, trato brusco en las relaciones sociales,
llanto, apretar las mandibulas, aumento del consumo de tabaco, alcohol...
» Cambios fisicos: musculos contraidos, dolor de cabeza, problemas de espalda o cuello,
malestar estomacal, fatiga, infecciones, palpitaciones y respiracion agitada.
2.1.3 Tipos de Estrés
Existen diferentes tipos de estrés, que se clasifican en funcion de la duracion:
2.1.3.1 Estrés agudo
Es estimulante y excitante, pero muy agotador. No perdura en el tiempo. Ejemplo: una serie
de entrevistas de trabajo en un dia. Puede aparecer en cualquier momento en la vida de cualquier

individuo.

2.1.3.2 Estrés agudo episodico

Es cuando se padece estrés agudo con mucha frecuencia. La gente afectada reacciona de
forma descontrolada, muy emocional, y suele estar irritable, y sentirse incapaz de organizar su
vida.
2.1.3.3 Estrés cronico

En estado constante de alarma.
2.1.4 Reacciones Psicoldgicas que Causa el Estrés

PRL (2016), Las reacciones psicoldgicas que causan el estrés presentan tres componentes:

el emocional, el cognitivo y el de comportamiento. El estrés y las emociones tienen muchisima
relacion que hasta la definicion son similares. Las emociones se pueden definir como un estado de
animo que aparece como reaccion a un estimulo. Lo que hace pensar que el estrés es una emocion

ya que tiene las caracteristicas de una emocion.


https://es.wikipedia.org/wiki/Cognitivo
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Barco (2019), Algunas respuestas de tipo emocional que se presentan en personas afectadas
por el estrés son las siguientes: abatimiento, pena, irritabilidad, apatia, indiferencia, desequilibrio
emocional, etc. Los mecanismos estresores se perciben mediante los 6rganos de los sentidos (vista,
oido, tacto, gusto, olfato), que después llegan las emociones. Por consiguiente, posterior al estrés
se presentan las emociones y viceversa.

2.1.5 Factores Desencadenantes

Aspilcueta (2014), Los denominados estresores o elementos estresantes son los escenarios
favorecedores para que se desarrolle el estrés y pueden ser cualquier estimulo, externo o interno
(tanto fisico, quimico, acustico o somatico como sociocultural) que, en forma directa o indirecta,
produzca la desestabilizacion en la armonia dinamica del organismo (homeostasis).

Para el estudio y cognicion del estrés se ha enfocado en definir y catalogar los disimiles
desencadenantes de este proceso. El reconocimiento de los diferentes tipos de estresores nos
muestra la presencia de diez grandes clases de estresores:

» Situaciones que fuerzan a procesar el cerebro.

» Estimulos ambientales.

» Percepciones de amenaza.

» Alteracion de las funciones fisiologicas (enfermedades, adicciones, etc.)
» Aislamiento y confinamiento.

» Bloqueos en nuestros intereses.

» Presion grupal.

» Frustracion.

» No conseguir objetivos planificados.

» Relaciones sociales complicadas o fallidas.


https://es.wikipedia.org/wiki/Apat%C3%ADa
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Romero (2009), Sin embargo, se realizaron diferentes taxonomias sobre los factores
desencadenantes del estrés en base a criterios netamente descriptivos; un claro ejemplo, tenemos
el propuesto por Lazarus, R. S., & Susan Folkman. (1986), para quienes el estrés psicoldgico es
una relacion particular entre el individuo y el entorno “que es evaluado por el individuo como
amenazante o desbordante de sus recursos y que pone en peligro su bienestar”. Como resultado se
clasificé de acuerdo al tipo de cambio que se originan en las condiciones de vida. Se logrd
delimitar, en cuatro tipos de sucesos estresantes:

» Los estresores unicos: hacen resefia a cataclismos y cambios radicales en las condiciones del
entorno de vida de los individuos y que, usualmente, afectan a una gran cantidad de ellas.

» Los estresores multiples: perjudica solamente a una persona o a un minimo grupo de ellas,
y se afectan con cambios importantes y vitales para los individuos.

» Los estresores cotidianos: se describen a la aglomeracion de contrariedades, accidentes y
variaciones en las pequefias practicas diarias.

> Los estresores biogénicos: son mecanismos fisicos y quimicos que dirigen directamente la

respuesta de estrés sin la intervencion de los procesos psicoldgicos.

2.1.6 Estrés Laboral

Sanchez (2017), El estrés laboral o estrés en el trabajo es un tipo de estrés propio de las
sociedades industrializadas, en las que la creciente presion en el entorno laboral puede inducir la
saturacion fisica o mental del trabajador, originando diversas consecuencias que no sélo afectan a
su salud, sino también a la de su entorno mas cercano.

(Leka et al., 2018), El estrés laboral es considerado como epidemia global. Es el tnico

riesgo ocupacional que puede afectar al ciento por ciento del personal de salud. Genera alteracion
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del estado de salud, ausentismo, disminucion de la productividad y del rendimiento individual, y
aumento de enfermedades, rotacion y accidentes. Por otro lado, el trabajo itinerante causa
variaciones del suefio, digestivas, psicologicas, sociales y familiares, y riesgos de accidentes.

Amado (2017), El estrés laboral aparece cuando las exigencias del entorno superan la
capacidad del individuo para hacerlas frente o mantenerlas bajo control, y puede expresarse de
disimiles formas. Algunos de sus sintomas mas habituales van desde la irritabilidad a la depresion,
y generalmente van juntos el agotamiento fisico y/o mental.

Asimismo, el estrés en el area laboral esta relacionado con una disminucion de la
productividad de las compaiiias y una declinacién de la calidad de vida de aquellos que lo padecen,
llegando inclusive a ser causa de despido laboral en las situaciones mdas graves, por lo que es
necesario recibir tratamiento mediante técnicas eficientes para su manejo. Ademas se aconseja usar
ejercicios y musicoterapia para eliminar el estrés.

2.1.7 Estrés Laboral en Enfermeria en Emergencia

(Meza et al., 2016), Describen los conocimientos sobre estrés ocupacional en las (os)
profesionales de la salud, nos aproximan a entender la proporcion en que se experimenta la
severidad de los sintomas fisicos tales como dolor de cabeza, dolor de espalda, vomito, aumento
de la frecuencia cardiaca, dificultades del suefio; los sintomas afectivos indicadores de tension
tales como ataques de panico, depresion y ansiedad; sintomas de conductas no usuales como la
agresividad, el alcoholismo, la rumia de los problemas; los sintomas cognoscitivos como temores,
pensamientos en torno a errores, olvidos, juicios pobres, falta de razonamiento o disminucion de
percepciones. Ademas, puede conocerse como se distribuyen estos sintomas en los grupos de
profesionales, lo que aporta informacién en cuanto a diferencias individuales en el afrontamiento

del estrés. Cuando se consulta a los profesionales en salud sobre cudl area de su vida consideran


http://www.estreslaboral.info/sintomas-del-estres-laboral.html
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que les causa mas tension, indican el trabajo, a diferencia de otros trabajadores como los obreros,
que lo atribuyen a diversas areas de su vida.

Los niveles de estrés difieren en los grupos profesionales en salud. Sin embargo, los
estudios coinciden que los principales motivos del estrés son compartidos e indican a la sobrecarga
de trabajo como la mas importante.

Diferentes autores han indicado el riesgo potencial para los usuarios originado por la
presion del tiempo sobre los Licenciados de Enfermeria.

Se ha documentado la posibilidad de cometer errores, la dificultad de tomar decisiones y
los trastornos en la memoria cuando los niveles de estrés son altos. También, se ha demostrado la
asociacion entre el estrés y la responsabilidad por otras personas

Se considera que el estrés en el personal de enfermeria perjudica directa e indirectamente
en la calidad del cuidado que se brinda a los usuarios, asi como su propio estado de salud. También,
se considera como el principal origen de desgaste, insatisfaccion profesional, rotacion excesiva,
abandono, ausentismo e incapacidad.

Este trabajo se considera potencialmente estresante y no puede considerarse un trabajo
homogéneo. La enfermeria es una de las profesiones con una alta tasa de suicidio y trastornos
mentales. Podria decirse que, entre los trabajadores de la salud, estos profesionales son los
primeros en sufrir sintomas de fatiga, trastornos del suefio, consumo de drogas y enfermedades
mentales.

En el deterioro de la salud, existe un patrén de desgaste, caracterizado por dafos en el
organismo, afectando principalmente a los sistemas musculoesquelético y cardiovascular. El
deterioro mental a veces se manifiesta por depresion ante la muerte, sintomas de depresion y

neurosis de moderada a leve. En algunos casos, hay indiferencia ante la muerte del paciente, lo
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que puede explicarse como una forma de adaptacion, como mecanismo de negaciéon o como
elemento de proteccion.

(Carlin et al., 2010), Este grupo de profesionales experimenta, en su trabajo, un gran
compromiso emocional que puede volverse muy estresante, si las condiciones de trabajo les
obligan a trabajar jornadas largas, extenuantes, abrumadoras, dificiles de trabajar en condiciones
Optimas en cuanto a tiempo, materiales, equipos y personal.

Los horarios de trabajo rotativos y los turnos de noche son otras condiciones de trabajo que
producen cambios fisioldgicos, como alteraciones en los ritmos circadianos. También afectan la

vida familiar y social, lo que se manifiesta como ansiedad, ira, aumento del estrés e irritabilidad.
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1. METODO
3.1 Tipo de Investigacion
El estudio fue de tipo cuantitativo, de nivel aplicativo, método descriptivo y de corte
transversal.
3.2 Ambito Temporal y Espacial
El estudio se realiz6 en el servicio de emergencia de la Clinica Internacional- Sede San
Borja durante los meses de Julio a diciembre del 2017.
3.3 Variables
Univariable
Nivel de estrés laboral en enfermeras
Operacionalizacion de variable (Anexo A)
3.4 Poblacion y Muestra
La poblacion la conformaron las 20 enfermeras del servicio de Emergencia que laboran en
el Servicio de Emergencias-Clinica Internacional-Sede San Borja del 2017.
Criterios de Inclusion:
» Enfermero que tenga mas de un afio laborando en el servicio de emergencia.
» Enfermero que cumpla con 150 horas de trabajo al mes.
» Enfermeros que autoricen su participacion en el estudio.
Criterios de Exclusion
» Enfermero que tenga menos de un afio laborando en el servicio de emergencia.
» Enfermero que no cumpla con 150 horas de trabajo al mes.

» Enfermeros que no autoricen su participacion.
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» Profesionales de enfermeria que cubren algin turno por una necesidad de servicio
esporadicamente.
3.5 Instrumentos

Se us6 como técnica la encuesta y el instrumento de recoleccion fue la Escala adaptada de
Maslach Burnout, es el instrumento mas utilizado a nivel mundial. Esta escala tiene una alta
consistencia interna y una fiabilidad cercana al 90%, esta constituido por 22 items en forma de
afirmaciones, sobre los sentimientos y actitudes del profesional en su trabajo y hacia los pacientes
y su funcion es medir el desgaste profesional. (Miravalles, 2014)

El instrumento midi6 los 3 aspectos del sindrome: cansancio emocional,
despersonalizacion, realizacion personal. Con respecto a las puntaciones se considero bajas las por
debajo de 34, altas puntuaciones en las dos primeras subescalas y bajas en la tercera permitieron
diagnosticar el trastorno. (Anexo C)

3.6 Procedimiento

La toma de datos se realizo en el servicio de Emergencia de la Clinica Internacional- Sede
San Borja. Previa autorizacion de la Direccion y del Area de Investigacion, para el estudio y
aplicacion del instrumento, lo cual se coordind con la jefa del departamento de Enfermeria y
también de la jefa de enfermeras del area de estudio. Luego se aplicd el instrumento en cada
enfermera participante acompanado con una explicacion clara y entendible precisando que su
intervencion serd voluntaria y el resultado obtenido es confidencial. Se entrevistd a cada
profesional de enfermeria en los diferentes turnos rotativos durante 1 mes.

3.7 Analisis de Datos
Posteriormente se realizé el procesamiento estadistico de los datos, mediante el Paquete

estadistico SPSS version 24 en espaiiol, los resultados se plasmaron en graficas y tablas para su
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interpretacion, de acuerdo a los antecedentes del estudio y la base conceptual. Finalmente se
redact6 las conclusiones y recomendaciones.
3.8 Consideraciones Eticas

Siurana (2010), El profesional de enfermeria al momento de ejecutar esta investigacion
ejercio los principios €ticos que son inherentes a su quehacer propio. El principio de autonomia;
el enfermero decide si participa o no en la pesquisa, preservando la confiabilidad total de los datos
obtenidos. El principio de beneficencia; este principio resguarda la integridad fisica y psicologica
de la poblacion en estudio durante el proceso de recoleccion de datos. El principio de no
maleficencia; la participacion muestra el compromiso del profesional de enfermeria de no vulnerar
intencionadamente la aplicacion del instrumento, basandose en el precepto “primero no dafiar”
finalmente el principio de justicia; durante la ejecucion de esta investigacion no se observo ni se

advirti6 alguna conducta.
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IV.  RESULTADOS
A continuacion, se presentan los resultados por dimensiones que figuran en tablas y barras.
Tabla 1:

Estrés laboral en el personal de enfermeria

Estrés laboral Frecuencia %
Alto 4 20%
Medio 12 60%
Nivel Bajo 4 20%
Total 20 100%

Nota: Datos obtenidos al aplicar el instrumento (Elaboracion propia).

Se puede visualizar que el 20 % (4) de los enfermeros del servicio de emergencias tienen un nivel
alto de estrés laboral, mientras que el 60 % (12) un nivel medio y el 20 % (4) nivel bajo.

Figura 1:

Estrés laboral en el personal de enfermeria
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Nota: Datos obtenidos al aplicar el instrumento (Elaboracion propia)
Mediante la aplicacion del cuestionario se obtuvo como resultado que presentan estrés bajo el 20

% (4), nivel medio 60 % (12) y nivel alto 20% (4).



Tabla 2:

Estrés laboral en el personal de enfermeria en la Dimension Agotamiento.
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Estrés laboral Frecuencia %
Alto 4 20%
Medio 11 55%
Nivel Bajo 5 25%
Total 20 100%

Nota: Datos obtenidos al aplicar el instrumento (Elaboracion propia).

Se puede visualizar que el 20 % (4) de los enfermeros del servicio de emergencias tienen un nivel

alto de agotamiento, mientras que el 55 % (11) un nivel medio y el 25 % (5) nivel bajo.
Figura 2:

Estrés laboral en el personal de enfermeria en la Dimension Agotamiento.
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Nota: Datos obtenidos al aplicar el instrumento (Elaboracion propia)

Mediante la aplicacion del cuestionario se obtuvo como resultado que presentan agotamiento bajo

el 20 % (4), nivel medio 55 % (11) y nivel alto 25% (5).
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Tabla 3:

Estrés laboral en el personal de enfermeria en la Dimension Despersonalizacion.

Estrés laboral Frecuencia %
Alto 5 25%
Medio 11 55%
Nivel Bajo 4 20%
Total 20 100%

Nota: Datos obtenidos al aplicar el instrumento (Elaboracion propia).

Se puede visualizar que el 25 % (5) de los enfermeros del servicio de emergencias tienen un nivel
alto de despersonalizacion, mientras que el 55 % (11) un nivel medio y el 20 % (4) nivel bajo.
Figura 3:

Estrés laboral en el personal de enfermeria en la Dimension Despersonalizacion.
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Nota: Datos obtenidos al aplicar el instrumento (Elaboracion propia)
Mediante la aplicacion del cuestionario se obtuvo como resultado que presentan

despersonalizacion baja el 20 % (4), nivel medio 55 % (11) y nivel alto 25% (5).
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Tabla 4:

Estrés laboral en el personal de enfermeria en la Dimension Realizacion Personal.

Estrés laboral Frecuencia %
Alto 5 25%
Medio 13 65%
Nivel Bajo 3 15%
Total 20 100%

Nota: Datos obtenidos al aplicar el instrumento (Elaboracion propia).

Se puede visualizar que el 15 % (3) de los enfermeros del servicio de emergencias tienen un nivel
alto de Realizacion Personal, mientras que el 65 % (13) un nivel medio y el 25 % (5) nivel bajo.
Figura 4:

Estrés laboral en el personal de enfermeria en la Dimension Realizacion Personal.
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Nota: Datos obtenidos al aplicar el instrumento (Elaboracion propia)
Mediante la aplicacion del cuestionario se obtuvo como resultado de Realizacion Personal baja el

15 % (3), nivel medio 65 % (13) y nivel alto 25% (5).
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V. DISCUSION DE RESULTADOS

Cuando los enfermeros presentan el cuadro de estrés en el centro laboral, y su capacidad
de afrontamiento no es capaz de resolverlo, muchas veces contintian con sus actividades diarias
no recibiendo la terapia adecuada, porque lo consideran poco importante llegando muchas veces a
ser cronico, no teniendo en cuenta las implicancias y complicaciones que son devastadoras. El
estrés se puede revertir si la persona recibe tratamiento, se compromete a cumplir con la terapia y
a mantener una actitud positiva durante el proceso. Es asi como también se refieren en el estudio
de Torres et al. (2015). “El Sindrome de Burnout tiene consecuencias devastadoras para la persona
si se cronifica, pero si se trata a tiempo el burnout es reversible. M.J.P., es una paciente muy
colaboradora y con muchas ganas de salir de su situacion y gracias a esa mentalidad luchadora.
Cambia sus preocupaciones o problemas en acciones. El control de ansiedad, la potenciacion de
su autoestima y un descanso adecuado hacen que M.J.P. mejore considerablemente”.

Cabe mencionar que los enfermeros que laboran en areas criticas y presentan el sindrome
de estrés. No logran brindar atencion de alta competencia por lo que disminuye la calidad de
atencion al paciente. Esta situacion puede conducir a la disminucion del numero del personal de
enfermeria y en circunstancias mas graves pueden incrementar la mortalidad de los pacientes. Las
instituciones de salud no cuentan con programas de prevencion del estrés, este ayudaria al personal
a mantener una actitud mas positiva y apoyarse en sus fortalezas. En la publicacion de Abarca et
al. (2007). Refiere “El profesional de enfermeria perteneciente a la UCI y de otras unidades, debe
tener conciencia del riesgo que supone trabajar «codo con codo» con el sufrimiento humano, ya
que esto le permite poner en marcha las medidas necesarias para prevenirlo y/o enfrentarlo de
forma efectiva” y “La opinion de los trabajadores se debe incluir en cualquier tipo de intervencion

que tiene como objetivo la prevencion y/o disminucion del Sindrome de Burnout, en post de una
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gestion de calidad, incrementando la competitividad profesional al minimo costo emocional
posible. Por esto es de suma importancia entender cuales son las debilidades y fortalezas de los
licenciados de enfermeria, ya que es mas eficaz avalarse en las aptitudes o puntos fuertes, que en

las dificultades o bases débiles de éstos”.
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VI. CONCLUSIONES

6.1.Los enfermeros del servicio de emergencia de la Clinica Internacional- sede San Borja que
participaron en este estudio presentan un nivel medio de estrés con el 60%, que se evidencia
durante el desempeno de sus actividades diarias, no teniendo preferencia si pertenecen al sexo
masculino o femenino.

6.2.El personal de enfermeria conoce las dimensiones del estrés, pero por las diferentes actividades
que realiza, las caracteristicas del servicio, nivel de complejidad en la atencion, y largas horas
de trabajo, termina el turno y se retira a su hogar a continuar con sus labores, no teniendo la
oportunidad de hacer un anélisis individual y grupal sobre el trabajo realizado, acumulando
cansancio, desgaste, insensibilidad en algunos casos, evidenciandose con un 55%, llegando a
un porcentaje medio en las dimensiones de despersonalizacion y agotamiento.

6.3.0tro factor importante es el cumplimiento de metas personales y profesionales, para lo cual el
enfermero se debe sentir valorado, motivado, respetado por su trabajo y reconocido por la
dedicacion que entrega a cada paciente cuando lo cuida, pero muchas veces en lugar de recibir
esta satisfaccion se encuentra con comentarios negativos, o las autocriticas son muy severas,
llegando muchas veces a ser indiferente con el usuario y los compafieros de trabajo. En la

ultima dimension de realizacion personal llega a un porcentaje medio del 65%.
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VII. RECOMENDACIONES
7.1.Elaborar un programa de prevencion del estrés que este dirigido para el personal de salud,
priorizando las areas criticas de la Clinica Internacional. Sede San Borja.
7.2.Programar cursos de capacitacion sobre manejo del estrés, para asi mejorar las relaciones
interpersonales facilitando la comunicacion durante la prestacion del servicio.
7.3.Fomentar la camaraderia entre compafieros de trabajo, tales como; practicar deporte,

programar viajes cortos.
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IX. ANEXOS

ANEXO A: Operacionalizacion de variables

Variable Dimension ftems Escala
Cansancio » 1,2,3,6,8  0=Nunca
emocional 13, 14, 16, 1 = Pocas veces al afio 0 menos

2 = Una vez al mes 0 menos

20 3= Unas pocas veces al mes o
Nivel de estrés  Despersonalizacion 5, 10, 11, 15, 22. menos
laboral en 4 = Una vez a la semana
enfermeras 5 =Pocas veces a la semana
Realizacion 4,7,9,12,17, 18,

personal 19, 21.
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ANEXO B: Consentimiento para participar en un estudio de investigacion

Institucion: UNIVERSIDAD NACIONAL FEDERICO VILLARREAL FACULTAD DE
MEDICINA HIPOLITO UNANUE
SECCION DE POST GRADO
SEGUNDA ESPECIALIZACION EN ENFERMER{A

Investigadora: Lic. Enf. RUIZ HERRERA, Gisella Greysy

Titulo: “Estrés laboral en enfermeras del servicio de emergencias. Clinica Internacional- Sede

San Borja”

Y 0t con DNL.................... mediante la
firma de este documento dejo constancia de haber sido informado(a) sobre el presente estudio
“Estrés laboral en enfermeras del Servicio de Emergencias. Clinica Internacional- Sede San
Borja” en cuanto a sus objetivos y alcance de la misma.

Ademés, que la presente investigacion ha sido coordinada y autorizada por el Dpto. de Enfermeria
de “Clinica Internacional- Sede San Borja “y de la Jefatura del Servicio, la cual sera dirigida por
RUIZ HERRERA, Gisella Greysy Licenciada de la Especialidad de Emergencias y Desastres.
También la informacion obtenida serda manejada de manera confidencial y se utilizard inicamente
para los objetivos de la investigacion, asimismo se me ha dado el conocimiento que puedo
retirarme del estudio cuando asi lo decida sin que esto ocasione ningin tipo de perjuicio a mi
persona.

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas me van a pasar si
participo en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar y que puedo retirarme

del estudio en cualquier momento.

San Borja, Diciembre del 2017
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ANEXO C: Cuestionario de“Estrés laboral en enfermeras del servicio de emergencias.

Clinica Internacional- Sede San Borja”.

Estimado Licenciada(o): Soy Lic.: Gisella Greysy Ruiz Herrera, alumna de Especialidad
de Emergencias y Desastres de la UNFV estoy realizando el estudio “Estrés laboral en
enfermeras del Servicio de Emergencias. Clinica Internacional- Sede San Borja”, le
agradezco responder este instrumento. Muchas gracias.

1. Datos generales de la enfermera:
1. Edad:

2.Sexo: F() M()

3. Otros estudios:

4. Tiempo de Servicio en Emergencia: 1-2 afios () 3- 5 afios() 5 afios amas ()

5. Estado civil: soltera(o) () Casado () Divorciado o separado ()

6. Lugar de residencia: Lima () Provincia ()

7. N° de hijos:
2. Instrucciones:

A continuacion se presenta la Escala con 22 preguntas, que Ud. debera responder de

acuerdo a sus propias experiencias, marcando con un aspa (x) el numero que representa la

frecuencia con que Ud. suele tener dichas manifestaciones
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ASEVERACION 0 1 2 3 4 5 6
Nunca [Pocas veces |Una vez |Pocas veces |Una vez |Pocas veces |Todos los
al afio almeso | almeso ala a la semana dias
menos menos semana

1.- Me siento
emocionalmente
agotado(a) por mi

trabajo.

2. Cuando termino
mi jornada de trabajo

me siento vacio/
vacia

3. Cuando me
levanto  por la
mafana y me
enfrento a otra
jornada de trabajo me

siento fatigado(a)

4. Siento que puedo
entender facilmente a
los pacientes

5. Siento que estoy
tratando a algunos

pacientes como si
fueran objetos
impersonales

6. Siento que trabajar
todo el dia con la
gente me cansa

7. Siento que trato
con mucha eficacia
los problemas de mis
pacientes

8. Siento que mi

trabajo me  estad
desgastando
9. Siento que estoy
influyendo

positivamente en la
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vida de otras
personas a través de
mi trabajo

10. Siento que me he
hecho més duro (a)
con la gente

11. Me preocupa que
este trabajo me esté
endureciendo
emocionalmente

12. Me siento con
mucha energia en mi
trabajo

13. Me siento
frustrado (a) en mi
trabajo

14. Siento que estoy
demasiado tiempo en
mi trabajo

15. Siento  que
realmente no me
importa lo que les
ocurra a mis
pacientes

16. Siento que
trabajar en contacto
directo con la gente
me cansa

17. Siento que puedo
crear con facilidad un
clima agradable con
mis pacientes

18. Me siento
estimado(a) después
de haber trabajado
intimamente con mis
pacientes
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19. Creo que consigo
muchas cosas
valiosas en  este
trabajo

20. Me siento como
si estuviera al limite
de mis posibilidades

21. Siento que en mi
trabajo los problemas
emocionales son
tratados de forma
adecuada

22. Me parece que los
pacientes me culpan
de alguno de sus
problemas
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ANEXO D: Diagrama que explica como se produce el sindrome de Burnout

Figura 1:

Stndrome de Burnout.

DEMANDAS CARGA DE

INTERPERSONALES TRABAJO

CANSANCIO EMOCIONAL

FALTA DE
RECURSOS

DESPERSONALIZACION BAJA
AUTOREALIZACION

Nota: El grafico representa las caracteristicas del agotamiento profesional (Elaboracion

propia).



