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Objetivo: analizzr =l grado de burnout y de satisfaccion laboral en
enfermeras espaficlas 2n tiempos de crisis economica

Método: |z ponlacion de estudio fuercn enfermeras espafiolas qus
desarrollaban su activicad en Espafia o en el extrenjero. Se disir-
buyo una encuests oniine a través de rades snciales desde octubre
de 2017 hasta mayo de 20718 gque contenia el cuestionario CUBC

para valorar burnauty el de satisfaccién laboral da Warr, Cook iy Walls

El muestreo fue par carveniencia, Se llevd 2 cabo un andlisis descrio-
“ivo y analftico con prusbas parametricas y no parametricas.
Resultados; particiseron 1.346 enfermeras. Bl 32,67% tenia sin-
drome de burngut, 2l 27,07% estaba en riesgo de padecerls. La
satisfaccion laboral gra de grado madio v 5= ascciaba negativa-
mente al grado de buncut Bl 16,34% pensaba que se habla equivo-
cado de profesién, el 43,158% se habia planteado comenzar otros
astudios para orientar su wvida profesional hada otra ares y el
58,25% pensana que se hizbia endurecido emocisnalmante, Los pro-
fesionales de Enfarmeria estaban insatisfachos fundamentaimante
con su salario, |as relaciones sociales entra direccidn y trabajadores,
las cportunidades de promacian, la forma dge direccidn de la empresa,
la elencidn gue s2 presta a sus sugerancias y las hores de trabajo. Se
encaontrd correlzcian negativa entre |3 sarisfeccian laboral v el sin-
crome de burnout, Le mayaria consideraba qus la crisis habia afac-
zado 2 sus condicicnes laborales,

Conclusiones: s2 ha detectado un elavzdo grado de bumout y dz
insatisfaccion laboral en profesionales de Enfermeria esparioles, Se
Jresenta asodiacitn negative entre el sincrome de bumout v |3
satisfaccion laboral. Los profesionales de Enfermeriz consideran gue
|z crisis econdmica ha repercutido negativemente 2n |z profesion.
Palabras clave

Agolarmiento profasional; satisfaccion en el trabajo; enfermeras v
enfermeros; recesién aconsdmica; estres laboral,

y L A cT
Burnout Syndrome and job satisfaction among Spanish
nurses gt a time of economic crisis

Objectives: 1o anaiyze the fevel of burnout and fob satisfaction
amaong Spanish nurses ot times of economic crisis,

Methods: the study populgtion consisted in Sponish nurses
carrying ouT their activity in Spain or abroad, An online sunvey waos
distributed through the sociol networks from October, 2077 untit
May, 2018 including the CUBO guesticnngire for burnout
gssessment, and the Warr, Cook, and Wall's job Satisfaction Scole,
Convenience sampling was used, and descriptive and analytica!
arialysis was conducted with porametric and non-parametric
Tests.

Results: the study included 1,346 nurses; 25.57% of them had
Burnout Syndrome, and 37.07% were gt risk of suffering it Also,
16.34% of them thought that they had chosen the wrong
orofession, 43.15% had considered studying something different
in order to orientate their professional life towards another areq,
and 55.29% of them thought that they hod become emationally
tougher, Mursing professionals were essentially unsotisfied with
their salory, the social relotionships between management and
wiarkers, promation coaortunities, the way in which the company
wos monaged the aitention paid to their suggestions, and their
warking hours. A negative correlation was found between job
satisfaction and Burnout Syndrome. The majority considered that
the crisis had had on imgact on their warking conditions.
Conclusions: g high level of burnout and fob dissatisfaction hos
heen detected among the Spanish Nursing professionals, There is
& negative assocation between Burnout Syndrome and job
satisfaction Nursing professio siger that the economic
crisis has had o negative im; prafession
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La socledad espafiolz esta viviendo una crisis econd-
mica gue afecta a la proTesion enfermera desde muchos

puntos de visia, como son el nivel de desempleo en

Direccién de contacto:

este sector, los cont carios, la disminucion ds
las plantillas, el aumento de |z jornada laboral, Ia conge-
lacion salarial, la sobracargz de trabajo, el empeora-
miznto de |z conciliacién de |z vida laboral y personal, e
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incluso la emigracian al extranjero, provocando todo
elln insatisfaccién y desmotivacion, que puede dar lugar
a sindrome de burnout (1,2).

El psiquiatra Herbert Freudenberger (3) fue el primero
en describir este sindrome, siendo Cristing Maslach
quien utilizd el término burnout para describir el sin-
drome clinico de agotamiento en los profesionales de la
salud mental y que describié como la tension laboral
intervenia en el estrés (4,5), En 1981 Maslach y Jackson
(5) definieron el burnout Como un sindrome caracteri-
zado por agotamiento emocional, despersonalizacion y
baja realizacion prafesional, entre individuos que traba-
jaban con personas.

Fl agotamiento emaocional hace referencia a la situa-
cién en que el capital emocional se va consumiendo v el
profesional siente como se vacfa su capacidad de
entrega a los demas.

La baja realizacién personal se define coma Ia tenden-
cia de los profesionales a evaluarse negativamente, de
modo que esa evaluacion negativa afecta a su habilidad
on la realizacién del trabajo v el tipo de relacion que
establecen con las personas a las que dan servicio.

|2 despersonalizacion hace referencia a la aparicion de
sentimientos v actitudes negativas y cinicas hacia las
personas destinatarias del trabajo, Este sindrome se
produce en el 18-33% de las enfermeras y delos enfer-
meros, presentando cansancio emocional entre el
26,74% v el 55% (7). La labor desempefiada por las
enfermeras en el medio asistencial es una de las gue
més favorece el desarrollo del sindrome de burnout
(8-10), ya que representan el colectivo M&s NUMEeraso
proporcionando cuidados las 24 horas del dia (11), pero
los profesionales de Enfermeria no son los nicos afec-
tados como alerta el New England Journal of Medicine
en2018(12).

Por otra parte, la satisfaccion laboral esta intimamente
relacionada con la calidad de la asistencia proporcio-
nada al paciente (13), v es una pieza clave para que los
trabajadores tengan menos sindrome de burnout y
sean mas eficientes (14-16). Se suele argumentar que
es el balanceque percibe el trabajador entre las carac-
terfsticas de su puesto de trabajo v sus expectativas
(17). Las variables que influyen en la satisfaccion labo-
ral derivan de |as caracteristicas del trabajo y de las del
trabajador, para ello Herzberg (1959) propuso su teorfa
de dos conjuntos de factores interrelacionados: facto-

(1291

res intrinsecos o mativadores (posibilidad de desarrollo
personal, interés de la tarea, l0gro, reconocimiento,
creatividad, responsabilidad, posibilidad de promocion)
y factores extrinsecos o higienicos (politica de la orga-
nizacién, calidad de supervision, relaciones con compa-
Reros, salario, condiciones fisicas de trabajo). Los facto-
res intrinsecos dan lugar a satisfaccion laboral y los
extrinsecos a insatisfaccion (18),

En un estudio sabre percepcion del entorno laboral de
las enfermeras espafiolas, en el que participaron 7.539
profesionales, se observo que la percepcion fue desfa-
vorable para el 48%, y un 22% presentaba un nivel alio
de sindrome de burnout (19). La investigacion llevada a
cabo por Aiken et al. (20), en 2012, concluye gue un
entorno laboral desfavorable eleva los riesgos para el
paciente y dificulta la prestacion de cuidados de calidad,

Espafia es el primer pafs de la Union Europea (UE) en
destruccién de empleo: en 2009 la tasa de desempleo
alcanzé el 18,8%. casi el doble que en el resto de la UE
(21). La transformacion del sisterna sanitario espafiol
ha reducido el nimero de enfermeras desempleadas
per capita desde 2010. Las reducciones en el gasto
publico y en la mano de obra, la reforma del mercado
Jaboral v el desempleo han hecho gque aumente el
nimero de solicitantes por vacante entre 2009y 2013,
A pesar de ello, el nimero de nuevos graduados de
Enfermeria v profesionales enfermeros colegiadas
siguid creciendo por afio (22). Segun el Instituto Nacio-
nal de Estadistica (INE), en 2016, existfan 291.874
enfermeras colegiadas en Espafia (23). Por su parte, el
Servicio Piblico de Empleo Estatal informaba a 1 de
enero de 2017 que 6.438 enfermeras no especializa-
das estaban paradas (24).

Después de la crisis financiera de 2008 un numero cada
vez mayor de profesionales de Enfermerfa espaficles
ha emigrado al extranjero. Entre 2010y 2013 un total
de 4580 enfermeras solicitaron al Ministerio de Educa-
cion y Ciencia (MECD) la acreditacion para poder traba-
jar en el Espacio Econdmico Europeo, solo superadas
por el colective médico (21). En 2014 habia mas de
83000 enfermeras espafiolas trabajando en otros
paises de la UE, sobre todo en Reino Unido (5.624
enfermeras) seguido de Francia (1.734) y Portugal
(1.004). Entre 2012y 2014,1.221 enfermeras emigra-
ron a Alemania y desde 2012, 150 enfermeras lo hicie-
ron a Finlandia (22). Todos estos acontecimientos deri-
vados de la crisis economica aumentan el riesge de
padecer sindrome de burnout (25,26).
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La utilidad de los resultados de estz investigacion se
Tundamentaba en el hecho de que, 2n el ambito de las
profesiones sanitarias, la prevalenciz del estrés es
grave porgue no solo afecta al profesional que lo
padece, sino también al pacientz gue depende de sus
cuidados v, por tanto, a la institucion donde desempenia
su actividad orofesional el trabzjador.

For todo ello, 2l objetivo general de este trabajo era
conocer el grado de burnouty de satistaccion laboral dz
profesionales de Enfermeria espafioles, que en este
tiempo de crisis econdmica ejerclan en Espafia v/o fuera
de sus fronteras. Como objetivos especificos se plan-
tearon analizar el grado de asociacion de este sindrome
de burnout con la satisfaccion laboral, v los Tactores
sociodemograficos v laborales de los profesionales de
Enfermerfa; conocer el endurecimiento emocional, &l
desencanto vy el deseo de abandonar la profesion y de
llevar a cabo otros estudios de dreas de conocimiento
diferentes; v, por Oltimo, conocer la aainidén de los pro-

fesionales de Enfermerfa respecto a las repercusiones

de la crisis ecandmica sobre la profesian,

Método
Se llevo a cabo un estudio descriptivo analitico, que s2
inicié en octubre de 2077 hasta mayo de 2018,

La poblacion de estudio fueron los profesionzales enfer-
meros, con nacionalidad espafiola, gque estuvieran en
active tanto en Espafia como en otros paises.

Para calcular el tamafic muestral se utilizo la calculz-
dora de la Red dz Bibliotecas de la Universidad Nacional
del Nordeste, estebleciendo un porcentaje de error dal
5%, v un nivel de confianza de! S5%. para un tamafic
estimado de poblacién de 291.874 enfermeras espa-
fiolas colegiadas y una prevalencia de sindrome de bur-
nout del 33%. Lz muestra recomendada Tue de 384
profesionales de Enfermerfz,

La seleccion de la muestra fue por muesires de conve-
niencia v 2n bola de nieve,

Las variables indzpendientes se dividizron en sociode-
mograficas (edad, sexo, estado civil, ndmero de hijos,
ciudad de trabajo, pais de trabajo, necesidad de cambio
de residenciz por motivos laborales), actitudinales
(arrepentimiento por la eleccién profesional, deseo de
realizacion de ofros estudios, enduracimiento relacic-
nado con el gjercicic de la profesidn) y laborales (zfics
de ejercicio, arza de trabaje, ratic de pacientes/perso-
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nas a su cargo, turnos, simultaneicad laboral, tipo de
gestion, tipo de contrato v funcién orincipal).

Las variables dependientes analizedas fueron el grado
de sindrome ce burnout (no presendia del sindrome, en
riesgo de padecerle, presencia burnout, burnout grave y
conriesgo de oresentar complicaciones,y burnout grave
con comolicaciones de salud, personales y [aborales) v el
grado de satisfaccion laboral (sazisfaccion general,
satisfaccidn intrinseca y satisfaccidn extrinseca),

Sedisefid una encuesta onfineelaborzdz ad hocmediante
el formularic Google Docs, que contenfa variables socio-
demograficas, laborales y varias preguntas relacionadas
con actitudes hacia la profesién v sobre |z repercusion de
la crisis, el cusstionario de satisfaccion laboral de Warr,
Cook y Hall (27) y 2l cuestionario urgente de burnout
(CUBQ) para vatorar el sindrome de burnout (28).

El cuestionario de satisfaccion laboral de Warr, Cook y
Hall es uno de los cuestionarics mas utilizados para
medirla; ha sido traducido, adaptado y validado al espafiol
por Pérez-Bilban v Fidalgo (27). Este cuestionario permite
conocer la satisfaccion general, la satisfaccion intrinseca
y la extrinseca mediante el sumatoric de sus items,

El cuestionario mas empleado para la deteccién def sin-
drome de burnout es el Maslach Burnout Inventory
(MBI) (£8), quz actualmente es precisc adquirr a Mind
Garden, editor de instrumentos psicologicos, por lo que
finalmente se optd por utilizar el CUBO desarrollado por
Gonzdlez v De lz Gandara en 2004, dz uso libre v gra-
tuito, que evalla de manera unidimensional, répida,
sencilla, valida y precisa el sindrome, 2n ambos sexos ¥
en diversos émbitcs laborales. Es sensible a los cambios
y permite evaluar lzs intervenciones terapéuticas. Sus
items miden fundamentalmente el agotamiento emo-
cional, que para muchos autores es el principal compo-
nente del sindrome (29).

Teniendo en cuenta gue el CUBO hacfa referencia fun-
damentalmente al agotamiento emocional se consi-
dero importante afiadir varias preguntas gue abordaran
los ofros dos componentes del sindrome, ya citados en
el apartado de introduccion, que son la falta de realiza-
cian personal v la deshumanizacion o cinismo, para dar
mas fortaleza al trabajo. Para abordar el aspecto derea-
lizacion persanal se formularon las siguientes pregun-
tas: sLonsidera que se ha equivocado al elegir esta pro-
fesién? 4En zlgin momento se ha planteado rezlizar
otros estudios para cambiar de profesion? Para abordar
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el aspecto de deshumanizacion o despersonzlizacion se
formuld la pregunta: ;Siente gue araiz de ejercer la pro-
fasign de Enfermerfa se ha hecho més duro (emocional-
mente) con las personas? Se trataba de pragunias
cerradas cuya contesiacion era siono.

Se afiadi6 una pregunta general con respuesta cerrada
sobre la percepcion ce la crisis economice en l2 situa-
cién laboral: sConsidera que la crisis econdmica gue
sufre Espafia repercute negativamente soDFe SUS con-
diciones de trabajo?

Se orecedié a enviar la encuesta cnline elaborada ad

fae mediante el formulario Google Docs & traves de
redes sociales como Whatsapp, Twitter, Instagram y
Facebook, ademéas da distribuirla en paginas y grupos
de colectivos relacionados con la Enfermeria en Espafia
y en el extranjero (en total se distribuyd a traves de 96
paginas y grupos). Asimismo se solicitd a los participan-
1es que lo compartieran con sus Contacios en redes
<ociales, creando asi un efecto en forma de bola de
nieve. No fue posible controlar el sesgo de seleccién al
tratarse de una encuesta online y anonima.

Para el tratamiento de los datos se utllizo el programa
de andlisis estadistico SPSS version 23.0, Para el andli-
sis descr e calcularon la media y desviacion
estandar [ variables cuantitativas, y frecuendia
absoluta v 7 ia relativa para variables cualitati-
vas, Paia Iz n entre variables se emplearon

dares de ética y calidad
'\o se COﬂSldEIO necasar'o

U2 No recopﬂaba mformamon
~ mza10 de los participantes. La
--=r= En todo memento el trata-
de los Gatos fue :‘“" encial y de uso exclusivo

o |

o gsl estudio.

Resultados

Pariiciparon 1545 enfermarcs, cuyo pertil sociodemo-
graficoy iaboral secescine enla Tabla 1.

|3 edad mez = <= o= 22 =70s con percentil 25-percen-
il 75 (P25-575 = 2247 5—'25. La experiencia media
en meses (F25-=73 fu= 22 173,10 (60-276).

0293

Tabla 1. Caracteristicas de |z muesira de estudio

n %
VARIABLES — -
Sexo -
Fombra 173 1285
Mjer 1073 8415
Estado civil -
_ Casado/z-pareja de hacho 577 4287
Er pareja-convivients ) 58 431
* Separado/a-divorcizdols 59 SlZE
Soltero/a 638 4740
Wiudo/a e & 430
Namero de hijos
Ninguno 3B 54852
B e 206 1518
z 348 2557
3 & e
Mésde3 _ 10 073
Pais donde trabaja -
Esoafia_ —— ik waw
Extranjero = - 171 1278
Simultaneidad de trabajo s =
No - 1180 8618
R B _— B6 1382
Turno de trabajo - = B
Mafanaconosinnoches ~ 525 3905
TJardeconosinnoches _ #Bg. 2148
~ Noche turno fije 63 468
Turnos rotatorios 468 3480
Tipo de centro de trabajo -
Privado 133 8989
_ Pinlico 1063 7948
_ Pdblico congestiénprivada 143 1083
Funcién desempefiada B
_ Asistencia I i T
Docencia T 683
Aestion 52 386
Investigacion 5 037
Tipo de contrato
Evenitual (sustituciones, reducciones) 383 2845
_Interina/indefinids 516 3834
_Plazafijaen propiadad 447 3321
MODIFICACION DE RESIDENCIA ]
Mo _ B84 8558
El . 462 3437

£135,44% (n=477) de las enfermeras trabajaba en uri-
dades de hospitalizacién, el 11,96% (n=161) en Urgen-
cias, el 11,29% (n= 152) en Atenclon Primaria, el 9,36%
{n=126) en Cuidedos Intensivos, &l 8,10% (n=109) en
el Area QuirGrgicay el resto (n= 321} en ofras areas.

Delos 171 profesionales de Enfermeriz que trabajaban
en el extranjera, el 61,4% (n= 105) estaba en Reino
Unido, el 15.8% (n= 27) en Alemania, el 4,7 % (n= 8} en
Noruega, el 3,5% (n= 6) en Irlanda, y los 25 restantes
(14,6%) estaban en EEUU, (n= 5), Suiza (n=5), 5), Australia
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(n= 3), Emiratos Arabes (n= 3), Francia (n= 3), Malta (n=
3), Canadé (n= 1), Libano (n= 1} y Partugal (n=1).

Delas 1.175 enfermeras que contestaron ala encuesta
vy trabajaban en Espafia, el 63,6% (n= 747) lo hacian en
la Comunidad de Madrid, el £,5% (n= 93} en la Comuni-
dad de Castilla-Ledn (6,91%), v el resto (n= 335) perte-
necian a distintas comunidades autonomas.

En la Tablz 2 se pueden ver los diferentes grados de
sindrome de burnout obtenidos entre los profesionales

de |a encuesta.

La satisfaccion laboral general media (DE) fue de 55,49
(16,53), la satisfaccion intrinseca madia (DE) fue de
26,19(8,61) v la satisfaccion extrinseca media (DE) fue

de 29,30 (8,64).

En el Grafico 1 se puede observar la satisfaccion global
en relacion a distintos parametros relacionados con el
puesto de trabajo v el entorno laboral. Los items que’:“'
maostraron mayores valores de insatisfaccion fueron la

Tabla 2 Grado de bumouten la muesira de estudio

Cla5|ﬂcac|on n %
Sin sindrome de burnout 313 2325
En riesgo de sindrome de burnout 458 3707
Sindrome de burnout no grave 336 2496
Sind:qme _de burnout grave con riesgo de 173 1285
complicaciones

25 1.86

Sindrome de burnout grave con complicacicnas

N=1.346

Gréflco 1L NweIes ﬂﬂ 53 usfacc:an global erDEC'ED 2
distintos ftems relacionados con el wabajp.
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forma/sisiema de direccion de la empresa/centro
(74,59%), el salario (66,36%), las relaciones sociales
con la direccian (66,79%), la posibilidad de promocion
(64,86%), la atencion a sus sugerencias (62,85%) v las

horas de trabajo (52,60%).

o)
Bl 99,18% (n= 1.335) de los encusstados considerd
gue la crisis econdmica habia influido negativamente
en sus condiciones laborales, La Tabla 3 muestra el
grado de insatisfaccion de los enfermeros con algunas
de las caracteristicas de su pussto de trabajo v el

entorno labaoral.

Referente a las cuestiones actitudinales, el 16,34% (n=
220) de los encuestados considers que se habla equi-
vocado al elegir la profesion, el 43,16% (n= 581) habia
pensado en algdn momento iniciar otros estudios para
cambiar de profesion, v un 59,.29% (n= 7598) pensaba
gue se habfa endurecido emocionzlmeante desde que

ejercia la profesion,

Al contrasiar el sindrome de burnout con las variablas
independientes se encontré significacion estadistica
con el sentimiento de haberse eguivocado de profe-
sidn, deseo de iniciar otros estudios, endurecimienta
emacional, tipo de contrato, turno de trabajo y moditi-

cacion deresidencia (Tabla 4).

Se encontrd significacion estadistica entre satisfaccion
laboral general, intrinseca y exirinseca y el estado civil,
estando mas satistechos los solterns (p< 0,05), La satis-

Tabla 3. Insatisfaccion ce los profesionales de Enfermerfa
con respecto a algunas caracteristicas del trabzjo v et
sntoma laboral

100 -
g0 I n L
Condiciones fisices de trabajo £28  4GEGC
60 ’. i Libertad de escoger el metodo de trabajo 574 4254
i ! M ] | Compafieros B 224 1584
\ : 1 . = Il ' Recqnocimient:- por haber realizado un buen 53¢ 4710
>0 | | : “ 1Fr (] . trab?—Jo - S
03 P H HElle_, pfeinmedetc 495 3678
o Lum B o 0 s P G Y o I Cantidad de responsaniiidad que le dan 518 3848
§ ‘§ 8 EO T—? E ;§ é’ § :§ g ;"3 ,%' .Q’ ;rg Salario 500 BES6
%;? g £ § E l§ = i-f g £ 25 o ’:!;3 g)‘i Oportunidad de emolear sus capacidades 565 4128
£ g8 grEie EU Relaciones sociales con I direccion 899 6679
£ Y588 vs5 g7 Posibilidad de promocién 873 6486
o @ E ot i i I Es
-EE,: o @ %}@‘ = Ego;ngststema de direccién de la empresa/ 1004 7459
s - Atencion a sus sugzrencias 846 6285
[ Extremadamentg msaltlsfecho Muy insatisfecho rrams traoéjo 208 5250
I Moderadamenle insatisfecho M Mo estoy seguro : TR — = :
: — Las diferentes actividedes a realizar en su = =
B Moderadamente satisfecho B Muy satisfecho trabajo 423  Jlav
[ Extremadamente satisfecho Estabilidad en el puesto 500 4458
Metas Enferm may 2019; 22(4):50-8 0254
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Tabla 4. Relacién sntre sindrome de bumowt total y La satisfaccion general fue mayor en profesionales que
variables cualitativas no habfan tenido que modificar su lugar de residencia
) Sindrome por motivos laborales (p< 0,05) v los del turno de
Variable de burnout Valorp " : ; A j
Media (DE) mafiana (p< 0,05), Estaban mas satisfechos los trabaja-
Sexo 0352 dores eventuales gue los interinos (p< 0,005), siendo la
Hombre (n= 173} 1206 (671) satisfaccion laboral intrinseca mayor en el personal fijc
Mujer (n=1.173] 11,28{587) gue en los interinos (p< 0,05). Respecto a la funcién
Em'f“ c:‘"' T R Y B 0836 desempefiada por los profesionales sz halld significa-
CeaasaEa CEeU it 370 2615 cidn estadistica (p< 0,005) en la satisfaccion general, la
En pargja-convivienze (1= 58) 108E(5.22) — 2 i - £
Separatiofa-dhord sdo/a (n= 58] 167 (570) satis acmor:] extrinseca e in rinseca, siendo os profe-
Scltero/a (n= 538) 1132 (585) sionales mas satisfechos los investigadaores seguidos
" Wiudo/a (n=4) 900(5,10) de los docentes, y los gestores vy los mas insatistechos
Pais 0675 los enfermeros asistenciales.
Espania (n=1.175) 11,36({593)
CET_f:_”Je‘*?’i“;W”_d : 11.55697) e Al realizar el coeficiente de carrelacion de Pearson se
M;G'(F:Eagg" 2 fesidenics) SRS = encontrd correlacién negativa entre el sindrome de
= pos (GRS S B P . i i ‘x [ v
ST (=262) : - ) burnouty la satisfaccion general, la satisfaccion extrin-
Equivocacion de profesién < 00001 seca v la intrinseca, tal como aparece reflejado en Ia
Mo (n=1.128) 1012{525 Tabla 5.
Si(n= 220) 1784 (493
Deseo de iniciar otros estudios < 0001 Discusid

75 37619 E! esie -rabajo se fundamenta en la
Sy - - onocer la opinién de los profesionales e
Endurecimiento emocional 00001 A k“,_ ' " =
No (1= 548) 573 508 meria en relacion con las condiciones de trabgjo
Si(n=798) 1320575 derivadas de la crisis econdmica acontecida en Espafia
Simultaneidad de trabajos ' OB13 stos Uitimos afios, Ha sido destacable la colabora-
Mo (n=1.160) 11 cidn de las enfermeras en este estudio, ya que la mues-
ain= 185) - r2 calculada inicialmente fue de 384 profesionales v

Tum.? L trabajp == = % <2 consiguid una participacion de 1.346,
[Mafiana con o sinnoches (n= 222 586
Tarde con o sin noches (n= 285 BEE
Woches fijas (n=&3) 2166
Turnos rotatorios (n= 408) il 5
Gestion de la institucidn BOeS vzlore supenores a2 los aporLados por la revision biblio-
Privada(n=133, 7= 2fica del estedo de la cuastion llevado a cabo por
P@!iff' (= 1863 _— 132 mente et al. (7), en 2014, que oscilan entre el
FLbiES o gEs BN pvRea s 195 Vg %. Los trabajos de Vil Falgueras et al. (30), en

Tipo de contrato
Evenmal (=383) 5,0Grauetal (31),en 2008, realizado alinicio de la

Intering (n=516)
Plaza en propiedad (n= £47)

L r|J

wlen

[ ) IV i}

= o Tabla 5. Correlacién entre satisfacddn y singrome de bumaut
- - & % n

Funcién == i Sindrome
Asistencia [n=1.277] Uar.lahles” de burnout
Nacendaly 15 = S._Eitlsf?Fclon general
Gestibn (n=52) :-:;eof;cda\zn;e dz correlacion de Pearson <006305§]2
nvestigacion (n= 5} bl : ;
p— N 1.346

» Satisfaccidn general
faccién genesal, extrinseca e intrinsas Coeficiente da correlacion de Pearscn -0B8374
enfarmeros espaficles trabajando en = = e .U
= N 1.346
~2< consideraban gue no se hdhlcl O Satisfaccion extrinseca

= nrofesion, los que no se plantearon i 2= Coeficiente de carrelacion de Pearson —5,64204

2osylos que consideraban que no se ha _Valordep < 00007

con la profesian {p< 0,0001 en todas las c=: N 1.346
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crisis (31), muestran de igual forma valores inferiores
de burnout a los encentrados en este estudio. No obs-
1ante, investigacionss como las desarrolladas por el
Sindicato de Enfermeria SATSE (2). Alba Martin (32) o
Fuentelsaz-Gallega et al. {19), hallaron valores mayores
de profesionales afectados por este sindrome.

La satisfaccion labora! es media, concordando los datos
con otros estudios (13,19,33,34). Los profesionales dz
Enfermeria participantas en la investigacidn estan mas
insatisfechos, fundamentalmente, con su salario, la
atencion que se preste a sus sugerencias, las hores de
trabajo, las relacionas sociales entre la direccion v los
trabajadores, las oportunidades de promocion en el
lugar de trabajo v la forma en que esta dirigida la
empresa. Estos tres Ultimos aspectos coinciden plena-
mente conlos principales motivos de insatisfaccidn que
refleja el estudio de Carrillo-Garcfa et al (1 3) Uno de los
factores mas apreciados fue la relacion con los compa-
fieros, coincidiendo este hallazgo con el observado en
el trabajo de Gandarillas Gonzalez et al. (17) y Carris”
llo-Garcia (13).

lLa muestra obtenida respecto al ambito laboral ha sido
muy heterogénea porque el abanico de posibilidadas de
trabajo de los enfermeros es muy amplio. A pesar de
que la media de burnout es ligeramente superior en os
enfermeros que trabajan fuera de Espafiz, su satisfac-
cign profesional es superior. Asf mismg, la satisfaccidn
laboral es mayor en aquellos profesionales que hacen
investigacion, docencia o gestién frente 2 los que
llevan a cabo una funcion asistencial, cuestion qus
parece relevante, teniendo en cuenta la relacion directa
de estos enfermeros con el paciente,

Se pbservé que la satisfaccién laboral fue mayor en
profesionales eventuales frente a aguellos que tenfan
un contrato indefinido o intering, aspecto que llamé Iz
atencion.

Se detectd correlacion negativa entre el sindrome de
burnout y la satisfaccion laboral general, intrinseca

extrinseca, siendo estos datos similares a los encontra-
dos en otros estudios como el publicado por Figueire-
do-Ferraz et al, (35). Se observd unz fuerte relacion
entre la satisfaccion lzboral general de los profesiona-
l2s de Enfermeria v el grado de sindrome de burnout
que sufren, tal como refiere |a literatura cientifica con-
sultada, asi come con los factores extrinsecos respon-
sables de la satisfaccidn laboral como son los aspectos
relacionados con la organizacién del trabajo y los intrin-

Metas Enferm may 2019; 22(4)50-8

secos guehacenr
en el puesio de tra .
na incorporan una gran precision a los resultados del
estudio, dado que se obtienen de juicios subjetivos y
observaciones personzles de los distinios aspectos del
ambito laboral, condicionados por las caracteristicas de
tada individuo, por lo que se determina lz vivencia per-
sonal del trabzajador v hey que ser cauteloso en su inter-
pretacion,

No se detectd relacion significativa entre el sindrome
de burnout v las variables como la edad, el sexo o el
turno de trabajo, aunque sf se encontré correlacién con
el tipo de contrato, EI 95,18% de los encuestados con-
sideré que la crisis econdmica habla influido negativa-
mente en sus condiciones laborales, dato ligeramente
superior &l apartado por el sindicato de Enfermeria
SATSE (2).

(Con respecto a cuestiones relacionadas con actitudes
de la profesion enfermera, casi la mitad de los enferme-
ros encuestados se ha planteade en algdn momento
comenzar otros astudios para orientar su vida profesio-
nal hacia otra &ree de conocimiento, aunque el porcen-
taje de personas que opina que se hizn eguivacado de
profesion es pequenio. Mas de la mitad de los enferme-
raos piensa gue se han endurecico emocionalmente
desde que iniciaron esta profesion.

Con respecto a la herramienta para cuantificar el bur-
nout, el cuesticnario CUBO (29), de acceso libre v gra-
tuito, disminuye |a posibilidad de ccmparar los resulta-
dos con otros trabsjos, ya que su uso es mucha menor
que el del inventario de Maslach (MBI} (£5), que es de
pago. Las ventajas del uso del cuestionario CUBO es
que ofrece unz wision unidimensional del sindrome,
frente a las tres dimensiones gue aporta el MBI, Se
trata de un instrumente de usc sencillo y no se ve limi-
tado como ocurre con el MBI-HSS al utilizarlo en profe-
sionales enfermercs que no trabajan con pacientes, tel
como es el caso de los enfermeros gestores, docentes
2 investigadores,

Una limitacién de este estudio viene dada por I3 selec-
cion de la muestra, ya que los datos nan sido recogidos
mediante una encuesta online, por o gue han podido
participar aquellos profesionales mas motivados sobre
el tema. Una dificultad detectada ha sico Ia ausencia de
datos ofidales publicados sobre &l ndmero de enferme-
ros espafioles trabajande en el extranjerc, ademas de Iz
dificultad para acceder a esta poblacion,
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Coma reflexian finel cabria decir que casi todas las medi-
das para disminuir el burnout y aumentar la satisfacclon
laboral exceden las competencias de los trabajadores,
por lo que habria que implicar a las instituciones sanita-
rias v sus responsables para reducir su indidencia y paliar
sus efectos, Seria deseable estimular y ampliar estudios
de estas caracteristicas dada la importancia que tiens
cuidar al que cuida, va que el menoscabo de su salud
redunda en la calidad de los cuidados que aporta a las
personas \, en consecusncia, en la reputacion o presti-
gio de las instituciones en las que trzbajz.

En sintesis se puede afirmar que se ha detectado un
elevado grado de burnouty de insatistaccion laboral en
profesionales de Enfermeria espafioles que trabajan
tanto dentro como fuera del pafs, Se evidencia una aso-
ciacion negativa entre el sindrome de bumout y 1a
satisfaccidn laboral, Se han identificade algunos facto-
res asociadns a mayor burnout y mayer insatisfaccion y
los profesionales de Enfermeria consideran que la crisis
economica en Espafia ha repercutido negativamente
en la profesidn.
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