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RESUMEN

Antecedentes: El personal de enfermeria de los hospi-
tales es uno de los colectivos laborales mas afectados por
el estrés. Dada la relevancia e implicaciones que tienen
los trasplantes en el ambito sanitario, nos interesa conocer
la motivacion y otros aspectos del trabajo diario del per-
sonal de enfermeria en la unidad de trasplantes del Hos-
pital Universitario Reina Sofia.

Objetivo: Conocer la motivacion para dedicarse a esta
unidad, el estrés percibido por estos profesionales y los
aspectos que sefialan como mas negativos de su labor.
Material y método: Estudio transversal. Se ha realizado
una encuesta, original y propia, a los profesionales de en-
fermeria en las distintas unidades relacionadas con los
trasplantes de un Hospital Universitario, para recoger los
diferentes aspectos del trabajo diario, segun la antigiiedad
como sanitario y el area de trasplantes a la que pertenece.
Resultados:Se ha observado que en la unidad de tras-
plantes de este hospital, la mayor parte del personal sufre
estrés debido a la alta responsabilidad (13%) y el contacto
con el sufrimiento y/o la muerte del paciente (43%). A
éste le motiva trabajar en esta unidad por la recompensa
personal (57%) y el agradecimiento por parte del paciente
(39%); v, a priori, no les interesa (no piensan) cambiarse
de unidad.

Conclusiones: El personal de enfermeria de la unidad
de trasplantes esta sometido a estrés, su motivacion prin-
cipal para trabajar en esta unidad es la recompensa per-
sonal, y destaca como aspecto mas negativo de su trabajo

el contacto con el sufrimiento y/o la muerte del paciente.

Palabras clave: Enfermeria, motivacion, estrés, trasplan-
tes, factores psicosociales.

ABSTRACT

Background: The nursing staff in hospitals is one of the
most affected working groups by stress. Given the impor-
tance and implications of transplants in the health field,
we are interested in motivation and other aspects of the
daily work of nursing in the Transplant Unit of University
Hospital Reina Sofia.

Objective: To know the motivation of the transplant uni-
t's nurse to engage, the stress sense that they have and ne-
gative aspects of their work.

Material and Methods: Cross-sectional study. To look
for this objective, an inquiry has been conducted to nurses
in different units related to transplantation of University
Hospital, observing the different aspects of the daily
work, as the seniority in the workplace and the area to
which it belongs.

Results: It was observed that in the area of transplanta-
tions of this hospital; the most of the staff suffers stress
because of the high responsibility (13%) and the contact
with the suffering and/or the patient death (43%). It was
also observed that this staff is motivated to work in this
area by personal reward (57%) and by the gratitude of the
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patient (39%) and this staff doesn’t plan to change of area.
Conclusions: The transplant unit nurses are under stress,
their main motivation to work in this unit is the personal
reward, and they stand out as more negative aspect the
contact with the patient suffering and / or the patient
death.

Keywords:Nursing, motivation,stress, transplant,psycho-
social factors.

Introduccion

Los profesionales sanitarios y particularmente el per-
sonal de enfermeria de los hospitales es uno de los colec-
tivos laborales mas afectados por el estrés, y otros factores
psicosociales negativos derivados de su trabajo!. Todo
ello, se traduce en un mal rendimiento global del equipo
de trabajo, aumento del absentismo, y unos mayores in-
dices de accidentes y lesiones.

Los factores psicosociales son las condiciones que se
encuentran en el trabajo y que tienen capacidad para afec-
tar al bienestar y la salud de los trabajadores®. Concreta-
mente, el personal de enfermeria del equipo de trasplantes
(Tx) se ve afectado por ellos, debido a: un contacto con-
tinuo con situaciones de muerte; tener que cefirse a pro-
tocolos y procedimientos adecuados al tipo de
trasplante!>*; los cuidados especificos y el tiempo de in-
greso de estos pacientes que varia de 10-30 dias segun el
tipo de trasplante*. Ademas, una parte de este personal de
enfermeria tiene su jornada laboral fija por la manana,
pero luego siguen en contacto con la unidad para acudir,
si surge una operacion de trasplante, dificultando la con-
ciliacion con la vida extralaboral y el descanso®.

Gracias a la labor profesional que desempefan estos
trabajadores, muchos pacientes que se hallan en estado
terminal encuentran una segunda oportunidad en la vida,
gracias a un trasplante?. Desde la puesta en marcha del
programa de trasplantes, el Hospital Universitario Reina
Sofia (HURS) de Coérdoba registra un elevadisimo nu-
mero de trasplantes y donaciones, convirtiéndose en un
hospital de referencia a nivel nacional®.

Dada la relevancia e implicaciones que tienen los tras-
plantes en el &mbito sanitario, nos interesa conocer los as-
pectos psicosociales que pueden influir en el trabajo diario
de los profesionales de esta unidad.

El objetivo del presente estudio es analizar la motiva-
cion del personal de enfermeria de la unidad de trasplan-
tes, asi como el impacto que los factores psicosociales
pueden producir en la salud de estos profesionales.

Material y método
Diseifo del estudio

Estudio descriptivo transversal, realizado en febrero
de 2012 sobre una poblacion de 32 profesionales de en-
fermeria de la Unidad de Trasplantes del HURS, consi-
derando unicamente, los trasplantes de 6rganos.

La muestra fue seleccionada de forma aleatoria y es-
tratificada segtn el tiempo trabajado en la unidad de tras-
plantes (n<10afios y n>10afios), y el area de trasplantes a
la que pertenecen (higado, corazon, rifion, pulmon).

Como método de evaluacion de factores psicosociales
se ha utilizado una encuesta original y propia, basada en
los modelos de Langner-Amiel (Test de Salud Total)® y el
cuestionario para la evaluacion de riesgos psicosociales
en el trabajo (‘adaptacion para el estado espafiol del cues-
tionario psicosocial de Copenhagen, CoPsoQ (Version
1.5, 2010))". Consta de diez preguntas que pretenden
medir motivacion, percepcion del estrés y otros factores
psicosociales en su trabajo (Anexo 1).

Para la comprension absoluta de la encuesta, se expo-
nen los conceptos de estrés, ansiedad, depresion y frus-
tracion.

Estrés: Tension provocada por situaciones agobiantes que
originan reacciones psicosomaticas o trastornos psicolo-
gicos a veces graves®.

Ansiedad: Estado de agitacion, inquietud o zozobra del
animo. Angustia. Este estado puede ser desencadenado
por el estrés®.

Depresion: Sindrome caracterizado por una tristeza pro-
funda y por la inhibicion de las funciones psiquicas, a
veces con trastornos neurovegetativos. Este sindrome
puede ser desencadenado por el estrés®.

Frustracion: Se manifiesta como un estado de vacio o de
anhelo insaciable. (aparece cuando hay un impulso o
deseo y la persona no es capaz de satisfacerlo).

Ademas, se hace una entrevista al coordinador de en-
fermeria de la unidad de trasplantes para conocer el mé-
todo de trabajo en esta unidad®.

Los datos han sido tabulados y expresados en forma
de porcentajes para variables cualitativas y como medias
y desviacion estandar para las cuantitativas. Para analizar
la asociacion entre variables cualitativas se ha llevado a
cabo la prueba de chi cuadrado. El nivel de significacion
estadistica ha sido del 95% (p<0,05). Se ha empleado el
programa estadistico-epidemioldgico Epilnfo version 7 y
EpiDat 4.0.
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Resultados

De los 32 profesionales que constituia la poblacion de
trabajadores de Enfermeria de la Unidad de Trasplantes,
23 enfermeras fueron encuestadas en el estudio (71,9%).
De ellos, 12 fueron mujeres (52,2%) y 11 hombres
(47,8%), con una edad media de 46+ 9 afios.

En cuanto al puesto de trabajo, la distribucion en las
distintas plantas de hospitalizacion fue la siguiente: Hi-
gado 6 (26,1%), Corazon 8 (34,8%), Rifion 5 (21,7%) y
Pulmoén 4 (17,4%).

Se han descrito las distintas variables recogidas de la
encuesta, en forma de porcentaje, y después, se han obte-
nido los correspondientes a cada area de trasplantes y
segun la antigiiedad en el puesto de esta unidad. El anali-
sis de los datos se ha ajustado sin tener en cuenta el gé-
nero.

‘Motivacion’

En cuanto a la motivacion para trabajar en la unidad

de trasplantes, los resultados generales arrojan que el 57%

de los profesionales esta motivado por la recompensa per-
sonal, el 39% por el agradecimiento recibido por parte del
paciente y su familia, el 13% por la experiencia vivida
con algin familiar o amigo, s6lo un 4% se sienten moti-
vados por ser trasplantados y otro 4% por el trabajo en
equipo (Chi2=106,7 p=<0,001).

Segun la antigiiedad, en la tabla 1, podemos ver que
reciben mas recompensa los profesionales que llevan tra-
bajando mas de 10 afios, que es la principal fuente de mo-
tivacion. Los de menos antigiiedad basan su motivacion
en la recompensa y el agradecimiento equitativamente.

Segun el area, la figura 1, ilustra las fuentes que mas
les motivan a las enfermeras para trabajar en las diferentes
areas de trasplantes. En Tx de rifion y corazon, destaca
que una de las motivaciones del personal es la propia ex-
periencia vivida con algin familiar y/o amigo. En general,
el agradecimiento y la recompensa son las principales mo-
tivaciones de los enfermeros de esta unidad.

Tabla 1. Principales aspectos que favorecen la motivacion para trabajar en las unidades de trasplantes
Distribucion de la muestra segun antigiiedad en la unidad

Recompensa | Agradecimiento | Trasplantado | Trabajo en equipo | Experiencia Total
<10afios | 5 (45%) 5 (45%) 1 (9%) 0 (0%) 2 (18%) 13
>10afios | 8 (67%) 4 (33%) 0 (0%) 1 (8%) 1 (8%) 14
Total 13 9 1 1 3 27

Figura 1. Principales aspectos que favorecen la motivacion para trabajar en las unidades de trasplantes
Datos expresados en porcentajes
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‘Cambio de servicio’

El 78% de las enfermeras encuestadas no se ha plan-
teado cambiarse de servicio (p<0,01). Segun la antigiie-
dad, en la tabla 2 (items del 2 al 8 del cuestionario Anexo
1), se puede observar que el persona que lleva trabajando
menos tiempo ha pensado menos en cambiar de servicio.

En cuanto al area, se muestra que hay alta dependencia
entre las variables (Figura 2). El personal de enfermeria
de trasplantes, como se expresa en los datos generales, no
quiere cambiar de servicio, sin embargo, en el area de tx
hepatico con un 67%, la mayoria del personal de este area,
si ha pensado cambiar de servicio (Chi? =176 p<0,001).

‘Traslado a la familia’

El 78% no traslada los problemas surgidos en el tra-
bajo al ambito familiar (p<0,01). Segln la antigiiedad, en
la tabla 2, se observa que el personal que lleva trabajando
>10 afios traslada menos los problemas que surgen en el
trabajo al ambito familiar, pero la diferencia es pequena
con los que llevan <10 afios.

Segun el area, en la tabla 3, se puede observar que
hay dependencia entre las variables, ya que, un 33% del
personal de tx hepatico traslada los problemas del trabajo
al ambito familiar, mientras que el 100% de tx renal no
lo hace (p<0,001).

Tabla 2. Resultados items 2-8 cuestionario (Anexo 1)
Distribucion de la muestra segun antigiiedad en la unidad

Si Mo =1 No = Mo No Si No Si Mo Si No
<10afios | 1(9%) | 10(91%) | 3(27%) | 8(73%) 6 5 1{9%) | 10(91%) | 6(55%) | 5(45%) | 7(64%) | 4(36%) | 4(36%) | 7(64%)
>10afios | 4(33%) | 8(67%) | 2(17%) | 10(83%) 9((5?5:;:)} 45;% 4(33%) | 8(67%) | S(42%) | 7(58%) | 9(75%) | 3(25%) | 5(42%) | 7(58%)
Total 5 18 5 18 15 25;% 18 11 12 16 7 @ 14

Figura 2. Cambio de servicio, Frustracion, Preparado para dar apoyo emocional y psicologico, y Dificultad
relaciones con otros profesionales, segiin la muestra unidad de trasplante
Datos expresados en porcentajes
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Tabla 3. Grado de traslado de los problemas en el trabajo al area familiar y padecimiento de ansiedad /o de-
presion segiin unidad de trasplante

Unidad (n) Traslado de problemas a la Ansiedad y/o depresion
familia
Si Si

Higado (6) 2 (33%) 2 (33%)
Corazon (8) 2 (25%) 0 (0%)

Rif6N (5) 0 (0%) 0 (0%)
Pulmoén (4) 1 (25%) 3 (75%)

Total (23) 5 (21,7%) 5 (21,7%)

Referente a la presencia de efectos negativos causados por
los factores psicosociales:
‘Estrés’

El 65% de la muestra ha padecido estrés. Segun la
antigliedad, hay clara dependencia en cuanto a afos tra-
bajados y estrés percibido, observando que el 75% del
personal que lleva trabajando >10 afios sufre estrés frente
al 55% de los que llevan <10 afios trabajando en esta area
(p=<0,01) (tabla 2).

Su valor no es significativo por areas. En general,
todo el personal de esta unidad padece estrés. En Tx de
higado, un 67% sufre estrés; en Tx de corazon (63%), en
Tx renal (60%) y en Tx de pulmon (75%), este tltimo es
el que mas afectado esta por el estrés.

‘Ansiedad y/o depresion’

El 22% ha padecido ansiedad y/o depresion. Segiin

antigiiedad (Tabla 2), se puede apreciar una importante
diferencia, ya que el personal que lleva mas tiempo tra-
bajando, en un 33% ha padecido ansiedad y/o depresion,
frente a un 9% del personal que lleva menos tiempo tra-
bajando que la ha padecido (p<0,001).
Segun el area (Tabla 3), en Tx cardiaco y Tx renal no hay
ningln caso de ansiedad y/o depresion. Sin embargo, en
Tx pulmonar el 75% ha padecido ansiedad y/o depresion
(Chi2 =192, p<0,01).

‘Frustracion’

Un 52% no ha llegado a padecer frustracion. Segun
la antigliedad, un 55% del personal que lleva menos
tiempo trabajando ha padecido frustracion frente a un
42% del personal que mas tiempo lleva trabajando. En
cuanto al area, el personal de Tx cardiaco se ve afectado
en un 67% por la frustracion, mientras el resto de areas
estan afectadas en un 50% o por debajo (Figura 2).

‘Dar apoyo psicolégico al paciente y/o familia’

El 30% del personal de enfermeria de trasplantes no
es capaz de dar apoyo psicologico al paciente y/o familia
en todo momento. Segun la antigiiedad, un 75% del per-
sonal que mas tiempo lleva trabajando es capaz de dar
apoyo psicoldgico frente a un 64% del personal que lleva
menos tiempo trabajando (Tabla 2).

Segun el area (Figura 2), se ve que hay bastante de-
pendencia entre las variables, observando que general-
mente el personal de enfermeria de trasplantes es capaz
de dar apoyo psicologico al paciente y/o familia, pero que
si nos fijamos en el area de pulmon, el 75%, es decir, la
mayoria, no es capaz de dar apoyo psicologico a estos en-
fermos y/o familiares (p<0,001).

‘Dificultad en la relacion con otros profesionales’

El 61% afirma que no hay dificultad en la relacién
con otros profesionales que afecte en la atencion o el cui-
dado del paciente.

Segun la antigliedad, el 64% del personal que lleva
menos tiempo trabajando afirma que no surgen problemas
en el cuidado derivados de dificultad en la relacién con
otros profesionales (tabla 2). Segun el area, la Figura 2
muestra que existe equidad en la opinion de las distintas
areas, donde sélo destaca Tx hepatico que en un 83% afir-
man que no surgen problemas en la atencion y/o el cui-
dado que deriven de la dificultad en la relacion con otros
profesionales .

‘Aspecto mas negativo’

El aspecto mas negativo de su trabajo es el contacto
con el sufrimiento y/o la muerte del paciente (43%), con
menos porcentaje (17%) el estrés y la frustracion padeci-
dos; y (17%) la desconfianza por parte del paciente y fa-
miliares debido a empeoramiento de la salud del paciente;
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un 13% ven como aspecto negativo el miedo a cometer
errores; y solo un 4% creen que el aspecto mas negativo
es la falta de personal u otro 4% la toma de decisiones im-
portantes.

Segun el area (Figura 3), se ve que hay dependencia
en las variables, ya que el personal de tx renal, por ejem-
plo, considera al mismo porcentaje que ‘el contacto con

el sufrimiento y muerte del paciente’ como aspecto mas
negativo, el miedo a cometer errores y de igual modo el
personal de tx cardiaco considera como aspecto mas ne-
gativo a igualdad de porcentajes, la desconfianza por parte
del paciente y la familia debido al empeoramiento (Chi2
=335 p<0,001).

Figura 3. Aspectos mas negativos en el trabajo de las unidades de trasplantes
Datos expresados en porcentajes
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Tabla 4. Aspectos mas negativos del trabajo en las unidades de trasplantes
Distribucion de la muestra segiin antigiiedad en la unidad

Estrés y Sufrimiento y Sufrimiento y | Falta de personal | Desconfianza Decisién Total
frustracion muerte error importante
<10anos 2 (18%) 4 (36%) 1 (9%) 0 (0%) 4 (36%) 0 (0%) 11
>10anos 2 (17%) 6 (50%) 2 (17%) 1 (8%) 0 (0%) 1 (8%) 12
Total 4 (17,4%) 10 (43,5%) 3 (13%) 1 (4,3%) 4 (17,4%) 1 (4,3%) 23

10
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Discusion

A partir de los resultados del presente estudio, identi-
ficamos que la principal motivacion para trabajar en esta
unidad es la recompensa personal, asi como, el agradeci-
miento recibido por parte del paciente y/o su familia, que
segin Escriba-Agiiir es la fuente de recompensal. Ade-
mas, en su estudio cualitativo, sefiala que ‘a pesar de los
multiples estresores percibidos por las enfermeras de tras-
plantes, consideran su trabajo enormemente gratificante’!.

Escriba-Agiiir y Pérez San Gregorio coinciden con
este estudio en que el personal de enfermeria del equipo
de trasplantes esta sometido a un importante estrés en su
jornada laboral debido a condiciones intrinsecas en su tra-
bajo (falta de formacion especifica, contacto con situacio-
nes extremas, sobrecarga de trabajo, alta
responsabilidad)'->!%!", Como fuente de mayor estrés se-
fnalan el contacto con el sufrimiento y/o la muerte del pa-
ciente'?, concordando asi, con los resultados de este
estudio. El personal de enfermeria de trasplantes del
HURS lo considera el aspecto mas negativo de su trabajo.
Segun Escriba-Agiiir y Pérez San Gregorio a estos profe-
sionales les genera una gran tension, tanto las situaciones
relacionadas con el sufrimiento humano (por ejemplo, la
muerte, el dar una mala noticia y el dolor de los pacientes)
como las situaciones relacionadas con las actuaciones pro-
fesionales incorrectas (por ejemplo, el error en el diag-
nostico o en la terapia)"->»° como podemos ver, situacion
que también les genera estrés a los profesionales del
HURS (el 13% considera como aspecto mas negativo de
su trabajo, el miedo a cometer errores). En la estratifica-
cion por areas, vemos que en Tx de pulmoén es donde el
estrés puede desencadenar en episodios de ansiedad y/o
depresion; debido a los cuidados tan estrictos por la im-
portancia de este organo para llevar a cabo las funciones
vitales, y es donde menos capacidad perciben para dar
apoyo psicologico al paciente y la familia cuando lo ne-
cesitan. En Tx de rifion es donde menos estrés y frustra-
cion se percibe entre el personal de enfermeria ya que es
donde menos complicaciones aparecen por la técnica uti-
lizada en la operacion (laparoscopia), pero sin embargo,
considera en gran medida como aspecto negativo, el
miedo a cometer errores.

En lo relacionado al buen trabajo en equipo que se
observa en el HURS, por no surgir problemas en los cui-
dados y atencion al paciente trasplantado derivado de con-
flictos con otros profesionales sanitarios, Escriba-Agiiir
expresa que parte del estrés sufrido por este personal es
debido a la falta de apoyo por parte de los compaieros y
otros profesionales sanitarios™!! lo que coincide con Pérez
San Gregorio, que sefala en su estudio el conflicto con

11

otros profesionales®. A su vez, si lo comparamos con nues-
tros resultados estratificados por areas, también podemos
ver que surgen conflictos entre los profesionales en los
trasplantes de pulmon y corazén, que son también, los pa-
cientes que mas cuidados especificos necesitan.

Conforme a lo analizado en este estudio y segiin
afirma Pérez San Gregorio, este colectivo por las carac-
teristicas de su trabajo, diariamente tiene que enfrentarse
a situaciones muy diferentes: por un lado, los aspectos po-
sitivos que implica el trasplante de 6rganos; por ejemplo,
la no dependencia de una maquina en los pacientes de dia-
lisis, la posibilidad de que pacientes terminales puedan
seguir viviendo, etc..). Y por otro lado, los aspectos mas
negativos, que son los mas estresantes en el trabajo que
desempefian; por ejemplo, las situaciones de drama y
duelo de los familiares del donante, el miedo a cometer
errores, el tener que tomar decisiones drasticas en mo-
mentos urgentes, la excesiva responsabilidad en su tra-
bajo, etc...’y probablemente, esto sea, debido a que
carecen de los recursos y de las habilidades necesarias
para hacer frente a dichas situaciones'. Por todo ello, se
sugiere que se haga un andlisis cualitativo en esta unidad
para poder abordar el estrés percibido por los profesiona-
les.

Concluyendo, la mayoria del personal de esta unidad
suftre estrés debido a, condiciones intrinsecas de su trabajo
como, la alta responsabilidad y el contacto con el sufti-
miento y/o la muerte del paciente. Al personal de enfer-
meria de trasplantes, le motiva trabajar en esta unidad por
la recompensa personal (le gusta y le interesa el tema), y
el agradecimiento por parte del paciente, y ademas, este
colectivo no ha pensado en cambiarse de unidad.Como li-
mitaciones del estudio; la poblacion de los profesionales
de enfermeria de trasplantes, no es solo la encuestada, ya
que rotan por mes. De modo que, esta poblacion de pro-
fesionales no es especifica de trasplantes, y seria mas
exacto el conocer la opinion de todo el personal de enfer-
meria que esta en contacto con estos pacientes. Ademas,
no se ha podido encuestar al personal de UCI de trasplan-
tes que son los que estan en contacto con estos pacientes
en los cuidados mas especificos.
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ANEXO 1 : Encuesta para el personal de trasplantes

Edad: Sexo:
Tiempo trabajando como sanitario: Tiempo trabajado en la unidad de trasplantes:

1- ({Qué le motiva para trabajar en esta unidad?

* Recompensa personal (le gusta y le interesa el tema)

» Agradecimiento por parte de los pacientes y familiares

* Otros: experiencia con algin familiar...

2- (Ha pensado alguna vez en cambiarse de servicio?

3- (Traslada sus problemas laborales al ambito familiar? ;De qué manera?

4- ;Ha sufrido estrés por trabajar en esta unidad?

5- (Y episodios de ansiedad o depresion?

6- (Se ha sentido alguna vez frustrado/a por su trabajo?

7- (Se siente suficientemente preparado para dar apoyo psicologico y emocional a la familia y al paciente?
8- ¢, Surgen problemas en la atencion o el cuidado derivados de la dificultad en la relacion con otros profesionales sanitarios?
9- (Cual es el aspecto mas negativo de su trabajo?

* Contacto con el sufrimiento o la muerte del paciente

* La desconfianza por parte del paciente y familiares debido a empeoramiento.

* Miedo a cometer errores

» Tomar decisiones importantes

* Estrés y frustracion
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