/m\
€5 PUCE

PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL ECUADOR
COORDINACION NACIONAL MAESTRIA EN GESTION DEL CUIDADO

DESGASTE LABORAL EN CUIDADOS INTENSIVOS PERCEPCION DE
ENFERMERIA SOBRE PERDIDA DE COMPROMISO PROFESIONAL

WORK BURNT OUT IN INTENSIVE CARE NURSING PERCEPTION OF LOSS
OF PROFESSIONAL COMMITMENT

Articulo profesional previo a la obtencion del titulo de Magister en Gestion del Cuidado con

mencién en Unidades de Emergencia y Unidades de Cuidados Intensivos
Linea de Investigacion: Salud y grupos vulnerables.
Autoria:

ANA KAREN ANCHUNDIA GUALE
HELEN MARIA PINARGOTE PERES

Direccion;
Mg. JORGE LEODAN CABRERA OLVERA

Santo Domingo— Ecuador

Marzo, 2025



/['\
£5PUCE

PONTIFICIA UNIVERSIDAD CATOLICA DEL ECUADOR

COORDINACION NACIONAL MAESTRIA EN GESTION DEL CUIDADO
HOJA DE APROBACION

DESGASTE LABORAL EN CUIDADOS INTENSIVOS PERCEPCION DE
ENFERMERIA SOBRE PERDIDA DE COMPROMISO PROFESIONAL

WORK BURNT OUT IN INTENSIVE CARE NURSING PERCEPTION OF LOSS
OF PROFESSIONAL COMMITMENT

Linea de Investigacion: Salud y grupos vulnerables.

Autoria:

ANA KAREN ANCHUNDIA GUALE
HELEN MARIA PINARGOTE PERES

Jorge Leodan Cabrera Olvera, Mg.

DIRECTOR DE TRABAJO DE TITULACION

Fabian Dario Arias Rodriguez, Mg.

CALIFICADOR

Ana Lucila Moscoso Mateus, Mg.

COORDINADOR/A MAESTRIA EN GESTION DEL CUIDADO

Santo Domingo — Ecuador

Marzo, 2025



DECLARACION DE AUTENTICIDAD Y RESPONSABILIDAD

Yo, Helen Maria Pinargote Peres portador de la cédula de ciudadania No. 131170927-
1 declaro que los resultados obtenidos en la investigacion que presento como informe final,
previo la obtencion del Titulo de Magister en Gestion del Cuidado con mencion en Unidades
de Emergencia y Unidades de Cuidados Intensivos son absolutamente originales, auténticos y

personales.

En tal virtud, declaro que el contenido, las conclusiones y los efectos legales y
académicos que se desprenden del trabajo propuesto de investigacion y luego de la redaccion
de este documento son y seran de mi sola y exclusiva responsabilidad legal y académica.

Igualmente declaramos que todo resultado académico que se desprenda de esta
investigacion y que se difunda, tendra como filiacion la Pontificia Universidad Catodlica del
Ecuador, Sede Santo Domingo, reconociendo en las autorias al director del Trabajo de
Titulaciéon y demas profesores que amerita. Estas publicaciones presentaran el siguiente orden
de aparicion en cuanto a los autores y coautores: en primer lugar, a los estudiantes autores de
la investigacion; en segundo lugar, al director del trabajo de titulacion y, por Gltimo, siempre

que se justifique, otros colaboradores en la publicacion y trabajo de titulacion.

Ademas, declaro que el presente trabajo, producto de las actividades académicas y de
investigacion, forma parte del capital intelectual de la Pontificia Universidad Catdlica del
Ecuador, Sede, Santo Domingo de acuerdo con lo establecido en el articulo 16, literal j), de la

Ley Orgéanica de Educacion Superior.

En tal razon, autorizo a la Pontificia Universidad Catdlica del Ecuador, Sede Santo
Domingo, para que pueda hacer uso, con fines netamente académicos, del Trabajo de
Titulacién, ya sea de forma impresa, digital y/o electronica o por cualquier medio conocido o
por conocerse, siendo el presente documento la constancia del consentimiento autorizado; vy,
para que sea ingresado al Sistema Nacional de Informacion de la Educacion Superior del

Ecuador para su conocimiento publico, en cumplimiento del articulo 103 de la Ley Organica

de Educacion Superior.

o e g st g gangnce por
» Pl NARGOTE PERES

i o
Helen Maria Pinargote Peres

Cl. 131170927-1



DECLARACION DE AUTENTICIDAD Y RESPONSABILIDAD

Yo, Ana Karen Anchundia Guale portador de la cédula de ciudadania No. 131331399-
9 declaro que los resultados obtenidos en la investigacion que presento como informe final,
previo la obtencion del Titulo de Magister en Gestion del Cuidado con mencion en Unidades
de Emergencia y Unidades de Cuidados Intensivos son absolutamente originales, auténticos y
personales.

En tal virtud, declaro que el contenido, las conclusiones y los efectos legales y
académicos que se desprenden del trabajo propuesto de investigacion y luego de la redaccion
de este documento son y seran de mi sola y exclusiva responsabilidad legal y académica.

Igualmente declaramos que todo resultado académico que se desprenda de esta
investigacion y que se difunda, tendra como filiacién la Pontificia Universidad Catdlica del
Ecuador, Sede Santo Domingo, reconociendo en las autorias al director del Trabajo de
Titulacién y demas profesores que amerita. Estas publicaciones presentaran el siguiente orden
de aparicion en cuanto a los autores y coautores: en primer lugar, a los estudiantes autores de
la investigacion; en segundo lugar, al director del trabajo de titulacion y, por Gltimo, siempre
que se justifique, otros colaboradores en la publicacion y trabajo de titulacion.

Ademas, declaro que el presente trabajo, producto de las actividades académicas y de
investigacion, forma parte del capital intelectual de la Pontificia Universidad Catolica del
Ecuador, Sede, Santo Domingo de acuerdo con lo establecido en el articulo 16, literal j), de la
Ley Orgéanica de Educacion Superior.

En tal razon, autorizo a la Pontificia Universidad Catolica del Ecuador, Sede Santo
Domingo, para que pueda hacer uso, con fines netamente académicos, del Trabajo de
Titulacion, ya sea de forma impresa, digital y/o electronica o por cualquier medio conocido o
por conocerse, siendo el presente documento la constancia del consentimiento autorizado; y,
para que sea ingresado al Sistema Nacional de Informacion de la Educacion Superior del
Ecuador para su conocimiento publico, en cumplimiento del articulo 103 de la Ley Organica

de Educacion Superior.
Bl E

B :
ANCHUNDI A GUALE

Ana Karen Anchundia Guale

Cl. 131331399-9



INFORME DE TRABAJO DE TITULACION ESCRITO DE POSTGRADO

Ana Lucila Moscoso Mateus, Mg
Coordinacién de Maestria en Gestion del Cuidado
Pontificia Universidad Catolica del Ecuador Sede Santo Domingo

De mi consideracion,

Por medio del presente informe en calidad del director/a del Trabajo de Titulacion de
Postgrado de MAESTRIA EN GESTION DEL CUIDADO CON MENCION EN UNIDADES DE
EMERGENCIA Y UNIDADES DE CUIDADOS INTENSIVOS, titulado DESGASTE
LABORAL EN CUIDADOS INTENSIVOS PERCEPCION DE ENFERMERIA SOBRE
PERDIDA DE COMPROMISO PROFESIONAL realizado por el/la maestrantes: Helen Maria
Pinargote Peres, con cédula: No 1311709271, y Ana Karen Anchundia Guale con cedula: No
1313313999 previo a la obtencion del Titulo de Magister en Gestion del Cuidado con mencion en
Unidades de Emergencia y Unidades de Cuidados Intensivos, informo que el presente trabajo de

titulacién escrito se encuentra finalizado conforme a la guia y el formato de la Sede vigente.

Ademas, certifico haber verificado la originalidad y autenticidad del trabajo de titulacion

por medio del programa anti plagio Turnitin, en respuesta a la normativa institucional vigente.
Santo Domingo, 25 de Marzo 2025

Atentamente,

Mg. Jorge Leodan Cabrera Olvera

Profesor Titular Principal |



AGRADECIMIENTOS

Agradecemos a Dios por ser nuestro guia incesante y por otorgarnos fortaleza
acompafiandonos en cada paso de este proyecto de investigacion. Quisiera expresar nuestro
profundo agradecimiento a nuestro tutor y guia quien ha sido parte fundamental en nuestro trabajo
académico del Magister. Jorge Leodan Cabrera Olvera, por su apoyo, predisposicion y empatia

durante el proceso de elaboracion de nuestro articulo.

Del mismo modo, queremos agradecer a nuestros padres quienes nos han motivado el
sentimiento de constante superacion, son ejemplo de resiliencia y optimismo que nos dio el
impulso necesario a lo largo de este trayecto educativo y de investigacion. De forma especial
nuestro agradecimiento a la hermana de Helen Maria Pinargote Peres, cuya constante motivacion,
apoyo incondicional y palabras de aliento han sido un pilar fundamental a lo largo de este proceso.

Su confianza en nuestro esfuerzo ha sido una fuente inagotable de inspiracion.

Finalmente, las autoras, extendemos nuestra gratitud a la Pontificia Universidad Catdlica
Del Ecuador Sede Santo Domingo por su excelencia académica que fomenta de manera especial
el pensamiento critico en cada enfoque de nuestra noble profesién, agradecemos a las autoridades
y cuerpo docente que han hecho posible la formacion de profesionales con alta competencia, y

calidad educativa que a su vez incidido en nuestro crecimiento personal y profesional.



DEDICATORIA

Con sentimientos de profundo agradecimiento dedicamos este trabajo investigativo a quienes han

sido fuente de motivacion, apoyo y amor durante el desarrollo de nuestra maestria.

A nuestros padres quienes con esfuerzo, dedicacion y valores nos han ensefiado la
importancia de la perseverancia y el compromiso, este logro académico es el reflejo de ello, con
mencion especial para esposo e hijos de Ana Karen Anchundia Guale quienes han sido su mayor
fuente de apoyo inquebrantable e inspiracién en cada etapa de este proceso convirtiéndose en

inspiracion constante para alcanzar la meta.

Con mucho amor y respeto para el compafiero de vida de Helen Maria Pinargote Peres
quien, con su apoyo Yy constancia, fue guia estando presente en todo momento, a todos quienes
fueron participes y testigos del esfuerzo y dedicacion que hoy en dia se cristalizan en un logro

importante para nuestro crecimiento profesional como es esta maestria.



RESUMEN

Introduccion: La falta de compromiso del personal de enfermeria frente a los cuidados
del paciente esta generando el aumento de eventos adversos, olvidando ademas el problema legal
ante los dafios que pueden ocasionar al usuario. Por lo que es importante investigar el desgaste
laboral en cuidados intensivos y la percepcion de enfermeria sobre la pérdida de compromiso

profesional.

Materiales y métodos: La investigacion sera bajo un enfoque cualitativo con un disefio
fenomenoldgico de tipo descriptivo, cuya poblacion sera el personal de enfermeria que tenga
experiencia laboral de al menos dos afios en areas de cuidados intensivos en hospitales a nivel
nacional del Ecuador, a través de un muestreo de bola de nieve para hallazgo de la informacion,
se va a generar mediante una entrevista semiestructurada. Por otra parte; se aplicard el método de

Colaizzi, de esta manera; perfeccionar la busqueda con los programas de MAXQDA.

Resultados: Emergieron 4 categorias 1. Factores que condicionan el desgaste laboral en
los profesionales de enfermeria de areas criticas 2. Repercusion del desgaste laboral en la calidad
del cuidado brindado a pacientes de servicios de atencion critica 3. Consecuencias que afronta el
personal de enfermeria debido a la pérdida del compromiso laboral 4. Estrategias implementadas

para fortalecer el compromiso profesional enfermero.

Conclusién: Desde la percepcion de enfermeria el desgaste laboral en las unidades criticas
sigue siendo una problematica persistente, que afecta el bienestar fisico, emocional y de salud
mental de quienes lo padecen, desencadenando una serie de eventos relacionados a seguridad del
paciente que afectan de forma negativa en la calidad del cuidado brindado, despersonalizando el
trabajo e imagen del profesional. Debido a la alta carga emocional se hace indispensable la
implementacion de estrategias que incluyan programas de salud mental, capacitacion continua y

manejo de estrés.

Palabras clave: Compromiso del personal; Cuidados intensivos; Desgaste laboral



ABSTRACT

Introduction: The lack of commitment of nursing staff in front of patient care is generating
the increase of adverse events, forgetting also the legal problem before the damage they can cause
to the user. Therefore, it is important to investigate job burnout in intensive care and nurses'

perception of the loss of professional commitment.

Materials and methods: The research will be under a qualitative approach with a
phenomenological design of descriptive type, whose population will be the nursing personnel who
have work experience of at least two years in intensive care areas in hospitals at national level in
Ecuador, through a snowball sampling to find the information, it will be generated through a semi-
structured interview. On the other hand, the Colaizzi method will be applied to refine the search
with MAXQDA programs.

Results: 4 categories emerged 1. Factors that determine burnout in nursing professionals
in critical areas 2. Impact of burnout on the quality of care provided to patients in critical care
services. 3. Consequences faced by nursing staff due to the loss of work commitment 4. Strategies

implemented to strengthen nursing professional commitment.

Conclusion: From the nursing perception, job burnout in critical units continues to be a
persistent problem that affects the physical, emotional and mental health well-being of those who
suffer from it, triggering a series of events related to patient safety that negatively affect the quality
of care provided, depersonalizing the work and image of the professional. Due to the high
emotional burden, it is essential to implement strategies that include mental health programs,

continuous training and stress management.

Keywords: Staff engagement; Intensive care; Workplace attrition



INDICE DE CONTENIDOS

11 oo 11 TTox o] o N 1
MaterialeS Y METOU0S. cueeeereereerenreeeeeenrenteeeeecsensencescnsensonsessnscnsanses 2
RESUITATOS. tvtvinieiniiieiaiiiiiiiiieiiiietiietattiesasntsesasessesasessssasnsnssnss 3
DISCUSION. ¢t ttutnernrnteeenseseesnsssssnssssnsossnsnsssssssssssnsnssssnssssssnssssssnses 10
(0] 3T 101 [0 o 1R 13

Referencias BibliOgrafiCas...ceeeeeeeeneeiieeieeneiniiereecneenrenceecescnsencncnnn. 14

10



1. INTRODUCCION

El desgaste profesional ha evidenciado ser una de las probleméaticas mas comunes
dentro de las unidades de cuidado intensivos (UCI), este se produce por jornadas laborales
extendidas sometidas a diferentes factores estresantes; por lo tanto, el personal sanitario
especialmente el de enfermeria por sus competencias en el &ambito laboral toma relevancia ya
que repercute de manera significativa en la salud tanto emocional, fisica y por ende en la

pérdida del compromiso profesional (Anzules et al., 2022).

De la misma manera, esta se ve manifestado por la incidencia de agotamiento laboral
como una problematica comun en los ultimos tiempos ha afectado a la poblacion global, siendo
un importante tema extendido y preocupante; por lo que, la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) contempla el Burnout como un sindrome que afecta en el desempefio de los
profesionales sanitarios, esto se desarrolla por combinacion de factores externos que se
presentan en el area laboral como resultado de la incapacidad para realizar de manera efectiva

los procedimientos y tareas asistenciales (Sharifi et al., 2021).

En consecuencia, las enfermeras que trabajan en las UCI tienden a experimentar niveles
altos de agotamiento emocional relacionados por la percepcion de emociones donde existe
sufrimiento, situaciones criticas donde se necesite tomar decisiones dificiles bajo presion, asi
como dotacion insuficiente de personal, el bajo rendimiento a nivel personal y laboral,

experimentando falta de satisfaccidn y expectativas de la profesion (Ramirez et al., 2021).

Por otro lado, la pérdida del compromiso hacia la atencion en salud se torna lenta y
progresivamente a lo largo de la vida profesional, donde el personal de enfermeria va perdiendo
de una manera forzada o inconsciente, los valores y ética; ademas, de perder sus caracteristicas
propias y esencia, realizando las actividades de manera monétona y mecanica (Plasencia,
2023).

Del mismo modo, la atencién de la persona depende de la formacion personal y
profesional, ya que toda accion realizada debe ser con base cientifica; no obstante, se pueden
encontrar diversos paradigmas en donde entra la ética, valores y principios en la atencién a la
persona; asimismo, es evidente la pérdida del interés de superacion profesional, lo que provoca
el incremento de eventos adversos en la prestacion de servicios que conlleva consecuencias

juridicas frente a los dafios que puedan sufrir los pacientes (Fernandez, 2023).



En este sentido, debido al antecedente de alta incidencia de desgaste laboral en areas de
cuidados intensivos que el profesional de salud enfrenta diariamente, se planteo el objetivo de
analizar la percepcién del personal de enfermeria sobre dificultades laborales que influyen en
la pérdida del compromiso profesional en las unidades de atencion critica.

2. MATERIALES Y METODOS

La investigacion se realiz6 mediante enfoque cualitativo con disefio fenomenoldgico,
proporcionando una comprension profunda y detallada de los fenémenos, donde se busca la
interpretacion desde las experiencias vividas por los trabajadores de la salud a traves de su
experiencia sobre el desgaste laboral que se vive en las areas critica, se empled una guia de
entrevista semiestructurada como herramienta. Ademas, el estudio incorpor6 los Criterios
Consolidados para la Creacion de Informes de Investigacion Cualitativa (COREQ) (Tong et
al., 2007; Hernandez et al., 2014).

Los participantes del estudio fueron profesionales de enfermeria con experiencia
laboral de 2 0 mas afios de trabajo en la unidades criticas, que laboraban en hospitales publicos
y privados de la provincia de Manabi, Ecuador; cabe sefialar, que se conformo una muestra de
14 enfermeros, obtenidos por un muestreo no probabilistico bola de nieve; es asi, que la
seleccion de los sujetos se llevo a cabo en secuencia en forma de cadena donde los participantes
se unen mediante recomendaciones de otros colaboradores, de forma verbal, y escrita mediante
consentimiento informado, para garantizar la confidencialidad y privacidad de los
participantes, se implemento la asignacién de codigos en lugar de nombres, protegiendo asi su

identidad. Esta medida responde a los criterios éticos del estudio (Hernandez et al., 2014).

Dentro de este marco, se llevaron a cabo las entrevistas mediante encuentros
presenciales en los servicios criticos, asi como reuniones virtuales via Zoom y llamadas
telefénicas, que fueron grabadas en audio y video con una duracion de 20 minutos, estas fueron
realizadas de forma semiestructurada, se centraron en preguntas norteadoras validadas
mediante una prueba piloto: ¢ Qué factores cree usted que condicionan el desgaste laboral en el
personal de enfermeria durante su jornada de trabajo?; ; Como usted percibe que esto repercute
0 impacta en la calidad del cuidado hacia los pacientes que se encuentran en estas
areas?; ¢Cuales cree usted que son las consecuencias que afronta el personal de enfermeria
debido a la pérdida del compromiso laboral?; ;Qué estrategias percibe usted que el personal de
enfermeria puede implementar para fortalecer el compromiso profesional durante la prestacion

de servicios en areas criticas?.



Las entrevistas fueron aplicadas por dos maestrantes de Gestion del Cuidado con
mencién en Unidades de Cuidados Intensivos y Emergencia (dos mujeres), bajo la vigilancia
de un docente tutor. Con el compromiso de profundizar en los factores que influyen en el
desgaste laboral, su impacto en la calidad del cuidado, las consecuencias para el personal y las

estrategias para fortalecer el compromiso profesional en areas criticas.

Las recopilaciones de datos de la entrevista fueron transcritas en formato de texto
utilizando Microsoft Word Office version 2016, utilizando el enfoque EMIC/ETIC para el
andlisis de las narrativas, facilitando la interpretacion de similitudes y diferencias entre las
respuestas de los participantes. Asimismo, se aplicé el método de Colaizzi que permitio una
comprension profunda de fendmenos complejos desde la perspectiva de los participantes; que
mediante el uso de un codigo colorimétrico se extrajeron significados, codificando 4 categorias

las cuales fueron analizadas por las investigadoras consolidando los resultados (Lisboa, 2018).
3. RESULTADOS

Los participantes en su mayoria son de género femenino (10) y masculino (4), cuyas edades se
encuentran comprendidas entre los 29 y 43 afios, mismas procedentes de las unidades de
cuidados intensivos de instituciones de salud con caracter publico, con formacion de tercer

nivel (11 licenciaturas) y de cuarto nivel (3 maestrias), como se evidencia en la tabla 1.

Tabla 1. Datos sociodemograficos de los participantes.

PARTICIP NIVEL DE AREA DE
SEXO EDAD 3 SECTOR
ANTES FORMACION | TRABAJO
HOSPITAL
] CUARTO
E1l Femenino 33 afios GENERAL MANTA
NIVEL
MANTA
HOSPITAL
TERCER
E2 Femenino 33 aflos GENERAL MANTA
NIVEL
MANTA




HOSPITAL

] TERCER
E3 Femenino 43 afos GENERAL MANTA
NIVEL
MANTA
HOSPITAL
E4 F i 35 an TERCER e MANTA
emenino afios
NIVEL MANTA
HOSPITAL
TERCER
ES5 Femenino 35 afios GENERAL MANTA
NIVEL
MANTA
HOSPITAL
) CUARTO
E6 Masculino 34 afios GENERAL MANTA
NIVEL
MANTA
HOSPITAL
CUARTO
E7 Femenino 33 afios GENERAL MANTA
NIVEL
MANTA
HOSPITAL
CUARTO
ES8 Masculino 36 afios GENERAL MANTA
NIVEL
MANTA
HOSPITAL
TERCER
EQ Femenino 42 afos GENERAL MANTA
NIVEL
MANTA
HOSPITAL
CUARTO
E 10 Femenino 42 afos GENERAL MANTA
NIVEL

MANTA




HOSPITAL
] TERCER
E 11 Masculino 34 afios GENERAL MANTA
NIVEL
MANTA
HOSPITAL
TERCER ) PEDERNALE
E 12 Masculino 29 afios BASICO DE
NIVEL S
PEDERNALES
HOSPITAL DE
TERCER ESPECIALIDA
E 13 Femenino 34 afos PORTOVIEJO
NIVEL DES
PORTOVIEJO
HOSPITAL DE
TERCER ESPECIALIDA
E 14 Femenino 30 afos PORTOVIEJO
NIVEL DES
PORTOVIEJO

Fuente: Elaborado por los autores

Por otro lado, en el siguiente apartado se presentan los resultados obtenidos mediante

4 categorias emergentes de las entrevistas realizadas.

Tabla 2: codificacion y categorizacion

Subcategoria Categoria

Factores que condicionan el desgaste
laboral en los profesionales de enfermeria de

areas criticas.




Repercusion del desgaste laboral en
la calidad del cuidado brindado a pacientes

de servicios de atencion critica.

Consecuencias que afronta el
personal de enfermeria debido a la pérdida

del compromiso laboral.

Estrategias implementadas para
fortalecer el compromiso profesional

enfermero.

Fuente: Elaborado por los autores

Asimismo, se presentan a continuacion las respuestas mencionadas por los participantes

de la investigacion, analizadas para su interpretacion.

Categoria 1. Factores que condicionan el desgaste laboral en los profesionales de

enfermeria de areas criticas.

Esta categoria surge de acuerdo a las respuestas de los participantes los cuales toman
relacion a los factores que condicionan el desgaste laboral en su area de trabajo, como es la
unidad de cuidados intensivos, que dificultan su actuar diario, esto debido a la ausencia de los
profesionales lo que conlleva a una sobre carga laboral, carencia de recursos, falta de politicas
de bienestar laboral y apoyo por las instituciones sanitarias; por lo tanto, estas desmotivan e
impactan negativamente en el sentido profesional, vocacional y personal, atribuyendo a una
despersonalizacion, agotamiento, estrés y una pérdida de la autorrealizacion; como se evidencia

en los siguientes argumentos:



“Nuestra sobrecarga laboral siempre se ve afectada por el ausentismo. Casi el 80% del

personal tenemos un antecedente de algun tipo de enfermedad” E1.

“También la falta de recursos es un problema constante, porque no tenemos los
insumos, no tenemos equipos necesarios, te complica muchas veces el trabajo. Entonces, otro
de los factores, ¢no? A veces el reconocimiento también del liderazgo efectivo puede hacer
sentir un poco valorada, porque muchas veces también la jefa de area, puede que lo sepa o

puede que no lo sepa” E4.

“Otro de los factores principales que yo me puedo dar cuenta aqui es que la falta de
motivacion hace que el profesional y la falta del reconocimiento de todo lo que el profesional
hace no se toma en cuenta es decir que nosotros como profesionales tenemos ciertas
experiencias y habilidades que nos ayudan a resolver problemas que se llegan a presentar y

lastimosamente pues a veces hay profesionales que no lo toman en cuenta” E7.

“En este caso la sobrecarga de trabajo, los horarios que no estan sometidos de acuerdo
al personal, que no les gusta la terapia intensiva, que estan acostumbrados a trabajar en otra
area y que les parece de una u otra manera, trabajar con un paciente critico les causa un poco
de estrés y miedo, por otra parte, también seria el ausentismo, cuando no llegan el personal a

trabajar, eso también incrementa el desgaste en nosotros” E9.

Categoria 2. Repercusion del desgaste laboral en la calidad del cuidado brindado

a pacientes de servicios de atencion critica.

La siguiente refleja las percepciones y experiencias de los participantes sobre como el
agotamiento, el estrés laboral, la demanda emocional y fisicas que enfrenta el personal de salud
en areas criticas, pueden influir en la eficacia, empatia y seguridad del cuidado directo hacia el
paciente, destacando la sobrecarga, falta de insumos médicos, a su vez la incidencia en la

aparicion de eventos adversos como se puede evidenciar en los siguientes relatos:

“Yo creo que también la falta de insumos, todos los materiales que no se tiene a la
mano, va a repercutir en linea. Claro, todo porque este, como le digo, es todo un conjunto. Se
afecta al paciente, afecta al personal, afecta a la familia, porque si no hay insumos como le

puede dar la calidad, la atencion de calidad al paciente” EO.



“Por ser humanos siempre tenemos el deber de dar un buen cuidado al paciente, pero
no siempre hay el tiempo de brindar este cuidado como debe ser. Muchas veces nos olvidamos
que estamos trabajando con una persona, un ser humano y que realmente no deberiamos
cometer eventos adversos que los pueden perjudicar, el hecho de que esté gastado mentalmente
0 porgue no me interesa. Entonces el impacto que puede generar este caso es lo que yo

considero desde mi punto de vista.” E12.

“Bueno, primero nosotros vamos a tener desgaste emocional y fisico. No vamos a estar
pendiente de lo que pasa con nuestros pacientes. Por lo tanto, va a bajar la calidad del cuidado
y perjudicar mas bien al paciente porque si nosotros no estamos bien tanto fisica como
mentalmente. Obviamente que vamos a descuidar la atencion y cuidado debido a los pacientes

que realmente necesitan.” E14.

Categoria 3. Consecuencias que afronta el personal de enfermeria debido a la

pérdida del compromiso laboral.

Esta hace referencia al impacto emocional y psicolégico que los profesionales de salud
experimentan como consecuencia del agotamiento en las areas criticas, la cual desencadena
efectos negativos, como la desconexion de su trabajo y del paciente. Lo que conlleva al
agotamiento emocional y la insatisfaccion, a nivel profesional, impactando la calidad del

cuidado y la dindmica del equipo, como se puede observar en las siguientes afirmaciones:

“Las consecuencias en realidad es el estrés, el cansancio, hay mucho personal agotado

mentalmente y fisicamente” ES.

“Viene el desgaste emocional y la desmotivacion por parte del profesional porque,
aungue tu quieras darlo todo no existen las condiciones ni laborales ni profesionales para poder
cumplir a cabalidad con lo que uno esta queriendo lograr. Todos los profesionales sufrimos de
desgaste laboral y posterior a la pandemia ha tenido mayor carga laboral y emocional pero

lastimosamente estos puntos no se tratan de manera adecuada” E7.

“Solo trabajamos por trabajar. No, no tenemos calidad humana, no tenemos ese
compromiso hacia el paciente. Nos afecta psicolégicamente porque hasta cuando se va a su
casa, este sigue pensando en la mejoria de ese paciente. O qué habra pasado con el paciente si
se le puso esto o se le puso lo de lo otro, entonces si es un compromiso que causa estrés, de

esta manera se podria decir” E9.



Categoria 4. Estrategias implementadas para fortalecer el compromiso

profesional enfermero.

La siguiente resalta como con el pasar del tiempo se va perdiendo el interés por parte
del personal de enfermeria en brindar cuidados humanizados de calidad en areas criticas por
diferentes factores que comprometen su bienestar psiquico, mental y psicolédgico; por lo que,
existen diversas estrategias que pueden fortalecer el compromiso del profesional de salud y
mejorar el desinterés que en la actualidad se ve mas marcado, asi como también la
autorrealizacion personal que permite el sentido del deber del profesional enfermero cuando

brinda cuidados a pacientes en estado critico; evidenciando esto en las siguiente expresiones:

“Una de las claves es trabajar en el autocuidado si no cuidamos nuestra salud fisica y
mental es muy dificil mantenernos comprometidos con nuestra labor. Por ejemplo, priorizar
el descanso, alimentarse bien, buscar actividades que retrasen el estrés, pero el trabajo en

equipo es fundamental.” E4.

“Una de las estrategias seria el aumento de la educacion continua, para que el personal

de salud vaya actualizando sus conocimientos ya que cada dia la medicina avanza.” EG6.

“La principal estrategia es que el personal decida el area de trabajo, es decir que si tu
eres més fuerte en cierta area de trabajo tU tienes mayor oportunidad de ser eficiente en esa

area.” E7.

“Serian que los tiempos de descanso tienen que ser un poco mas prolongado porque a
veces nos dan 12 horas, 8 horas de descanso y pues termina siendo muy desgastante para
despertar y bueno hablar de la parte econémica a un personal con todas las tareas que realiza y

a lo que se expone deberia ser mejor remunerado” E8.

“Esto se puede implementar teniendo un buen liderazgo para asi tener una buena
relacion entre comparieros esa seria una de la estrategia, también podrian ayudar a que el
personal no tenga tantos desgastes en su horario de trabajo. como por ejemplo nosotros
teniamos por aprobacion de una ley humanitaria, entonces yo creo que para que el personal no
falte y para no estar con una sobrecarga de trabajo, esto hubiera sido bueno. Trabajar 12
horas.” E10
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4. DISCUSION

El desgaste laboral en enfermeria contribuye a la pérdida de compromiso profesional al
enfrentarse constantemente a factores estresores, siendo los que destaca el ambiente fisico,
psicologico y social (Belizario, 2021). Asimismo, el estudio evidencio que la sobrecarga
laboral es el determinante estresor en las unidades criticas, esto debido a la actividad asistencial
en este servicio de cuidados criticos que son demandantes y complejos, asi como la
prolongacion a factores externos como el sufrimiento del paciente, la relacion con familiares,
y el manejo de los equipos biomédicos, que conllevan a una afectacion del estado psicoldgico
de los profesionales de enfermeria.

Por otro lado, Sasidharan y Dhillon (2021) manifiestan que la falta de equipamiento y
dotacion de material en las areas genera limitaciones con relacion a la atencion optima del
paciente, condicionando a la carga emocional del personal; en este contexto, estas condiciones
combinadas con la alta demanda de atencién a pacientes criticos, generan estrés emocional,
ansiedad, y una sobrecarga fisica que afecta negativamente el desempefio profesional y el
bienestar del personal, desencadenando el ausentismo marcado que se ve en manifiesto por los

profesionales de enfermeria en sus areas de trabajo.

Cabe destacar, que el agotamiento emocional estd relacionado a la cultura
organizacional, de acuerdo con Niek et al. (2025) como factor de desgaste laboral en las areas
criticas, muchas veces este pasa desapercibido siendo uno de los principales que repercute
negativamente en el estado emocional de los trabajadores sanitarios, articulado a la carencia de
reconocimiento y autorrealizacién, asi como la fragmentacion de las relaciones interpersonales
entre el equipo de trabajo multidisciplinario, y la falta de empatia por parte de los lideres de
servicio; escenario y ambiente que desmotiva e imposibilita brindar una atencion adecuada en

los servicios de cuidados criticos.

Por otra parte, Rodriguez et al. (2021) indican que el desgaste fisico del personal
sanitario asociado a las altas exigencias y demandas en toma de decisiones bajo presion en las
unidades de atencién critica puede desencadenar riesgos en la salud del paciente y, por lo tanto,
influir negativamente en su seguridad. Esta relacion pone en evidencia que el desgaste laboral
puede provocar errores humanos evitables, asi como la deshumanizacién del cuidado por parte
del personal, incidiendo de forma negativa en la calidad de atencion, poniendo en peligro la

integridad de las personas.
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De la misma forma, Juna et al. (2021) reconocen que el desgaste laboral acompafado
de agotamiento emocional en niveles elevados derivan en repercusiones negativas en calidad
y seguridad del paciente en las unidades de atencion, adicional el agotamiento esta relacionado
a las intenciones de abandono laboral lo cual no solo generara un aumento de carga laboral
para los colaboradores de las unidades de cuidados intensivos, a su vez, Abanto (2024) en su
estudio manifiesta que la sobrecarga laboral del personal de enfermeria en atencion critica
compromete la calidad del cuidado con mas errores y demoras; afectando a las organizaciones
por mayor rotacion y costos, lo que hace imperativo establecer protocolos de contingencia para

prevenir el agotamiento mediante intervenciones en equipo y red de apoyo emocional.

Es por ello, que estas situaciones de alta demanda que padecen los profesionales, asi
como la falta de reconocimiento y superacion profesional en las instituciones, repercuten en
una desmotivacion que implica el profesionalismo que tiene el personal de enfermeria, el
desgaste aumenta la pérdida de compromiso profesional, olvidando con ello que viene una serie
de consecuencias en la atencion a las personas, incrementando eventos adversos, prolongacion

de estancias hospitalarias y aumentando el indice de mortalidad (Garcia, 2021).

Por tal razon, el personal de enfermeria se enfrenta a multiples consecuencias y perdida
de compromiso laboral que desarrollan sintomatologia como el agotamiento, la fatiga, la
insatisfaccién laboral, el estrés cronico, fomentando una disminucion el cuidado integral
brindado al paciente, un aumento de los errores debido a las dificultades en el clima laboral
que pueden desencadenar la aparicion del sindrome de burnout. Ademas, comparando con el
estudio de Jara y Sladia., (2023) que manifiestan sobre las consecuencias de la pérdida de
compromiso profesional, va a repercutir negativamente en los cuidados brindados a los
pacientes incrementando la tasa de morbimortalidad, generando una actitud de rechazo por

parte del paciente hacia nuestros cuidados, y por ende aumenta el estrés en los profesionales.

Por lo que, al momento de implementar las estrategias existen muchas, para fortalecer
el compromiso profesional las cual no se estdn poniendo en préctica por parte de las autoridades
por esta razon el personal de enfermeria cada vez se torna mas cansado, para ejercer sus labores
y brindar servicios de calidad. A su vez, los departamentos de docencia juegan un papel
importante, orientando y brindando herramientas al profesional de salud para asi adquirir
aptitudes para la humanizacién en el ambito laboral. Lo que impactara positivamente sobre el
paciente, reduciendo la estancia hospitalaria, contribuyendo de forma positiva en el bienestar

con los cuidados brindados (Lepez, 2022).
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Por otra parte, unas de las respuestas mas relevante de la investigacion es el
autocuidado; no obstante, el estudio de (Silva et al; 2020) destaca como la falta de tiempo para
el autocuidado entre el personal de enfermeria puede afectar negativamente su desempefio y
sus relaciones interpersonales, lo cual predomina la falta de politicas de apoyo y gestion del

tiempo en entornos laborales de alta exigencia.

La investigacion sobre el desgaste laboral en enfermeria y la pérdida de compromiso
profesional en cuidados intensivos aporta conocimientos esenciales para entender y abordar los
factores que influyen en el bienestar de enfermeria en area critica. Teniendo en cuenta que los
factores que influyen en el desgaste laboral es la sobrecarga de trabajo, distribucion inadecuada
de turnos y falta de reconocimiento hacia al profesional, todo esto no solo afectan a la salud
tanto fisica como mental sino también en la calidad de atencion brindada, en este proyecto se
presentan estrategias afirmadas y evidenciadas para reducir el desgaste laboral y aumentar el

compromiso profesional como mejorar las condiciones laborales y fomentar el autocuidado.
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5. CONCLUSIONES

El desgaste laboral sigue siendo un problema presente y vigente en los servicios de alta
atencion de complejidad y demanda como lo son los cuidados criticos, el personal de
enfermeria esta sometido a factores que van desde la sobrecarga laboral, emocional, fisica y
mental, que incrementan en el personal sanitario una pérdida de compromiso profesional, lo
que conlleva a un ambiente laboral estresante, desafiante y complejo, acrecentado por la
carencia de comunicacion, desconocimiento y de reconocimiento profesional con el equipo de

salud.

En consecuencia, la calidad del cuidado en los servicios criticos se ve afectada en la
atencion, vulnerando la integridad e incrementando el riesgo de eventos adversos; lo que
provoca fragmentaciones en las relaciones interpersonales, asi como estigmas que repercuten
negativamente en la imagen del profesional de enfermeria. Por lo que se hace necesario el
fomentar estrategias de intervencion de salud mental que permita garantizar cuidado al personal
esencial que trabaja en primera linea, gestionar el tiempo en cuanto a los horarios de trabajo
para reducir la sobrecarga laboral, garantizar la dotacion de recursos e insumos necesarios,
fomentar una cultura organizacional para mejorar el ambiente de trabajo y el bienestar del

profesional con la finalidad de ofrecer una atencién humanizada en cuidados criticos.

Es por ello, que la carencia de reconocimiento al profesional de enfermeria sigue siendo
una problematica en la actualidad, en que las realidades de los sistemas sanitarios siguen siendo
deficientes en el cuidado al personal de atencion directa, que se ha visto vulnerado en derechos
y obligaciones desde la pandemia hasta la actualidad; emergencia sanitaria que exacerbé el
desgaste laboral y la pérdida del compromiso profesional, olvidando a los servidores de salud;
por lo tanto, es una evidente necesidad la implementacion de politicas y protocolos que

protejan, cuiden y dignifiquen el labor de enfermeria.
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