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Resumen

Las/os enfermeras/os desempefian un papel fundamental en el funcionamiento de los sistemas de
salud, siendo su labor crucial para brindar atencion médica de calidad. El bienestar de las/os
enfermeras/os es directamente proporcional a la calidad del cuidado que brindan a los pacientes.
Por tanto, garantizar una calidad de vida en el trabajo (CVT) satisfactoria para estas/os, eleva la
disposicion y la seguridad del cuidado de la salud en general. El objetivo del estudio fue analizar
la relacion entre la calidad de vida en el trabajo y los sintomas de estrés laboral en enfermeras/os
de tres hospitales publicos de Quito, Ecuador. El enfoque de investigacion fue cuantitativo, de tipo
descriptivo, transversal y correlacional. La muestra fue de 217 enfermeras/os. Se aplicaron dos
cuestionarios: el Cuestionario de Calidad en el Trabajo (CVT) y el Cuestionario Evaluacion de
Estrés 111 Edicion. Se encontrd que el 61,3% de las enfermeras/os presentaron “bajo nivel” de CVT

y el 80,6% niveles “muy altos” de estrés laboral. El estudio mostro la asociacion significativa entre
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la CVT de las/os enfermeras/os y los sintomas de estrés laboral, planteando la necesidad urgente
de abordar estrategias de mejora de la CVT, y manejo y control del estrés de una manera integral.

Palabras clave: calidad de vida; trabajo; estrés laboral; enfermeria; sintomas.

Abstract

Nurses play a fundamental role in the functioning of health systems, and their work is crucial to
provide quality medical care. The well-being of nurses is directly proportional to the quality of care
they provide to patients. Therefore, guaranteeing a satisfactory quality of life at work (QOL) for
them increases the willingness and security of health care in general. The objective of the study
was to analyze the relationship between the quality of life at work and the symptoms of work stress
in nurses from three public hospitals in Quito, Ecuador. The research approach was quantitative,
descriptive, cross-sectional and correlational. The sample was 217 nurses. Two questionnaires
were applied: the Work Quality Questionnaire (CVT) and the Stress Assessment Questionnaire I11
Edition. It was found that 61.3% of the nurses presented "low level" of TVC and 80.6% "very high"
levels of work stress. The study showed the significant association between the QOL of the nurses
and the symptoms of work stress, raising the urgent need to address strategies to improve QOL,
and management and control of stress in a comprehensive manner.

Keywords: quality of life; job; work stress; nursing; symptoms.

Introduccion

La calidad de vida en el trabajo (CVT), representa la expresion de satisfaccion o
insatisfaccion que los trabajadores de una organizacion muestran respecto al ambiente de trabajo
en el que laboran (Cruz Velazco, 2018), mismo que incluye el tipo de direccion y gestion;
condiciones de trabajo seguras y saludables; contenido del trabajo; remuneracion justa; autonomia;
adecuadas relaciones individuales; y oportunidades de crecimiento personal y profesional (Sousa
etal., 2021).

Por tanto, la CVT, relaciona la satisfaccion con una gama de necesidades personales y
laborales, que promueven la realizacion personal, familiar y social del trabajador, vinculada
positivamente al desempefio y resultados organizacionales (Lumbreras-Guzman et al., 2019), en

tanto que, desde una perspectiva negativa se relaciona con el estrés laboral.
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Cuando se trata de profesionales de la salud, como las/os enfermeras/os, existe una
expectativa natural de que la CVT alcance niveles optimos. Esto se debe a que estos profesionales
cuentan con un conjunto solido de conocimientos y estrategias especializadas que les permiten
prever riesgos y llevar a cabo actividades de autocuidado de manera efectiva (Quintana y Paravic,
2014).

Sin embargo, la evidencia muestra un contexto diferente, partiendo que se trata de entornos
laborales muy complejos y demandantes a nivel fisico, psicologico y social por las caracteristicas
especificas de la actividad asistencial que involucra la enfermedad, el dolor, la muerte, la
enfermedad terminal, todas situaciones de urgencia vital, que generan una gran carga emocional
en el dia a dia de las/os enfermeras/os (Carrillo-Garcia et al., 2016), sumandose aspectos del
contexto laboral como las funciones fragmentadas que caracterizan a los sistemas de salud, también
condiciones de trabajo inciertos; inestabilidad laboral y sueldos bajos entre otras situaciones que
pueden desencadenar una mala calidad de vida en el trabajo y estrés laboral (Fernandez et al.,
2015).

Por este motivo, es fundamental considerar ciertos aspectos cruciales que tienen un impacto
significativo en la vida personal de las/os enfermeras/os, asi como en la calidad de la atencion
médica que brindan. Estos factores no solo tienen efectos internos en el bienestar, sino que también
repercuten en la seguridad y satisfaccion de los pacientes, sus familias y la sociedad en su conjunto
(Battu y Karthik. 2014).

Siendo enfermeria el colectivo mas numeroso y esencial dentro de los sistemas de salud,
para el logro de los objetivos de desarrollo sostenible (Organizacion Mundial de la Salud [OMS],
2020), requiere contar con un ambiente laboral que, garantice su CVT y prevenga el estrés laboral,
una problematica de salud publica que crece en frecuencia e intensidad.

La CVT positiva es una condicion que empiricamente esta relacionada de manera positiva
con el bienestar; desempeiio laboral; intencion de rotacion; realizacion personal; calidad del
cuidado; y salud fisica y psicologica, mientras que, desde una perspectiva negativa la CVT puede
influir en la presencia de estrés, fatiga y agotamiento ocupacional (Navarro-Rodriguez et al., 2018;
(Montero Vizcaino et al. 2020; Gonzélez y Lopez, 2019; Sosa Cerda et al., 2010).

Estudios anteriores muestran que, las/os enfermeras/os perciben su CVT, particularmente
en la region Latinoamericana entre niveles medios a bajos (Adanaqué et al. 2020; Quintana-Zabala

et al. 2016; Gonzalez y Lopez, 2019). La investigacion de Dos Santos et al. (2021) en Brasil mostro
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que la CVT fue calificada por las/os enfermeras/os como ni buena ni mala. Estos niveles de CVT,
muestran la problematica existente respecto al tema en América Latina, y responden a la vivencia
de un contexto laboral sanitario muy complejo, donde los procesos globalizadores y politicas
neoliberales lo han reconfigurado, conduciendo a la precarizacion del trabajo en el sector salud,
mismo que incluye a las/os enfermeras/os (Malvérez, 2006),. Esta situacion se traduce a jornadas
de trabajo mas extendidas, con menos personal, y falta de recursos materiales con poblaciones cada
vez mas enfermas y demandantes (Soares et al., 2016).

A lo sefialado se agregan aspectos propios del quehacer de enfermeria: el “cuidado” que,
requiere trabajar de cerca con el dolor, el sufrimiento, la enfermedad y la muerte (Simo6n Garcia et
al., 2005), todos los aspectos con componentes de sobrecarga laboral tanto fisica como psicologica
(Carrillo-Garcia et al., 2016), pero que, es poco visibilizado y concientizado.

También, el estudio realizado por Rodriguez et al. (2018) en México refiere que los
profesionales de enfermeria tenian en nivel alto de estrés, seis veces mas que los médicos. En otro
estudio Aldrete et al., (2017), mostré que 36,4% del personal de enfermeria presentd sintomas
como cefalea, dolor de estdbmago, disminucion del deseo sexual, fatiga, debilidad, encontrando
significancia estadistica en las condiciones inadecuadas del lugar de trabajo, asi como, en la
interaccion social y aspectos organizacionales.

En el Ecuador las/os enfermeras/os representan un colectivo considerablemente numeroso
para el Sistema Nacional de Salud, albergando a 24.751 enfermeras y enfermeros de los cuales el
75% laboran en el sector publico y 17% en el sector privado con fines de lucro, y un 8% en
instituciones de salud sin fines de lucro (Velasco et al., 2020). Sin embargo, nada se conoce acerca
de su CVT y estrés laboral, dentro de un contexto laboral que ha venido experimentado una serie
de reformas, que influyeron en las condiciones de empleo de los trabajadores de la salud, y por
tanto, atravesado por procesos de inestabilidad, sobrecarga laboral, despidos, reduccion del salario,
condiciones en la actualidad agudizadas tras la pandemia de COVID-19, las que afectan su
bienestar fisico y mental (Organizacion Internacional del Trabajo [OIT], 2022).

La investigacion se planted como objetivo analizar la relacion entre la calidad de vida en el
trabajo (CVT) y los sintomas de estrés laboral en enfermeras/os de tres hospitales publicos de
Quito, Ecuador. Al explorar esta correlacion, el estudio no solo aporta informacion esencial a la
literatura existente, sino que también puede servir como punto de partida para futuras iniciativas

que busquen mejorar la calidad de vida laboral y la salud mental de estos profesionales.

49



Guadalupe Celeste Cueva-Pila, Sandra Verénica Valenzuela Suazo Juan Pablo Hidalgo Ortiz: “Calidad de vida en el trabajo y sintomas de
estrés laboral de enfermeras/os en Ecuador”
Metodologia

Se realiz6 una investigacion de disefio no experimental, descriptivo, transversal y
correlacional con un enfoque cuantitativo. Esto significd que los investigadores observaron y
describieron datos tal como se presentaron naturalmente, sin intervenir en el entorno. Se
recopilaron en un solo punto en el tiempo y se analizaron estadisticamente para identificar
relaciones entre variables. Esta metodologia proporcioné una base sélida para comprender patrones
y relaciones en el contexto especifico.

La unidad de analisis fueron enfermeras/os de tres hospitales publicos de Quito, Ecuador,
mismos que para guardar la confidencialidad de los datos se denominaron en el estudio: Hospital
1, Hospital 2 y Hospital 3. La poblacién se conform6 757 enfermeras/os de los 3 hospitales
participantes.

El muestreo fue probabilistico, estratificado por hospital. La etapa estratificada guardo
proporcionalidad con la poblacion de estudio por cada hospital, y la aleatorizada sistematica al
interior de cada estrato, a fin de que todos los sujetos tuvieran la misma probabilidad de formar
parte del estudio (Hernandez Sampieri et al., 2014). El tamafio de la muestra fue de 217
enfermeras/os.

Para la recoleccion de la informacion se utilizo un cuestionario de datos sociolaborales que,
explord antecedentes socio laborales de las enfermeras/os conocido como Cuestionario “CVT-
GOHISALOQO?”, que evaluo la variable independiente Calidad de vida en el trabajo. Este instrumento
fue validado en México, en 2010, con un nivel de confiabilidad de 0,95 (Gonzélez Baltazar et al.,
2010).

Es un instrumento de administracion individual integrado por 74 items, agrupados en siete
dimensiones: Soporte Institucional (SIT) con 14 items, Seguridad en el Trabajo (ST) 15 items,
Integracion al puesto de trabajo (IPT) 10 items, Satisfaccion por el trabajo (ST) 11 items, Bienestar
logrado a través del trabajo (BLT) 11 items, Desarrollo personal (DP) 8 items, y Administracién
del tiempo libre (ATL) 5. Aunque originalmente los items se miden en una escala tipo Likert que
fue de 0 (peor calificacion) a 4 (mejor calificacion). Para la interpretacion segin los autores, se
medi6 mediante la utilizacion de la escala de baremo, donde se establecieron limites a los puntajes
de satisfaccion baja (1), media (2) y alta (3) (Gonzalez Baltazar et al., 2010). La escala utilizada se

muestra en tabla 1:
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Tabla 1. Puntajes para calificar la Calidad de vida en el trabajo con el CVT-GOHISALO

Nivel de Calidad de vida en el trabajo

Dimensiones

Baja Media Alta
Calidad de vida en el trabajo-Global 56 - 191 192 - 227 228 - 296
Soporte Institucional 17 -28 29 -37 38 -56
Seguridad en el trabajo 6-23 24 - 36 37 -58
Integracion al puesto de trabajo 24 -29 30-34 35-40
Satisfaccion por el trabajo 28 -33 34-38 39-44
Bienestar logrado por el trabajo 34-36 37-39 40 - 44
Desarrollo personal 16 -21 22 -26 27-32
Administracion del tiempo libre 12-14 15-17 18 -20

Fuente: Gonzalez et al. (2010).

Para identificar la variable dependiente, estrés laboral, se aplic6 el Cuestionario de
Evaluacion de Estrés IlI Edicion 2010, validado por Villalobos (2010), que en su tercera version
estimo la validez concurrente, tomando la segunda version del mismo, y, calculando su correlacion
con las escalas de salud general, vitalidad y salud mental, donde se ratifico la validez del constructo
con (r =0,889; p =0,001). La tercera version no tuvo cambio, este se integra con 31 reactivos, que
identifican cuatro dimensiones. sintomas fisiologicos (8 items), sintomas de comportamiento social
(4 items), sintomas intelectuales y laborales (10 items) y sintomas psicoemocionales (9 items). En
Garcia Pazmifio et al., (2014) realizaron ajuste lingiiistico y validacién obteniéndose estadisticos
de fiabilidad, por Alfa de Cronbach de 0,830 de los dos instrumentos.

Los puntajes se interpretaron como se describe en la tabla 2:

Tabla 2. Baremos tercera version “Cuestionario para la evaluacion del estrés laboral.

Niveles de sintomas de estrés Puntaje transformado: Jefes profesionales
Muy bajo 0,0a7,8

Bajo 79al2,6

Medio 12,7a 17,7

Alto 17,8 a25,0

Muy alto 25,02 100

Fuente: Ministerio de Proteccion Social (2010).

En la investigacion, también se realizo prueba piloto para analisis de consistencia interna
de los dos instrumentos, obteniéndose para el Cuestionario “CVT-GOHISALO” un Alfa de
Cronbach de 0,969 y 0,912 para el Cuestionario de Evaluacion de Estrés Il Edicion. El

procedimiento seguido para la ejecucion de la investigacion, una vez concedido el aval ético, fue
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la aplicacion de la prueba piloto, y a continuacion se procedio a la recoleccion de datos entre los
meses de junio a noviembre del 2021.

El andlisis estadistico se efectud en el programa estadistico SPSS version 20. Se realizo el
analisis descriptivo e inferencial, calculando distribucion de frecuencias, porcentajes y medidas de
tendencia central. Finalmente se calculd correlacion de Spearman, entre las dimensiones de la
Calidad de vida en el trabajo y las de estrés laboral, dado que no existi6 normalidad en la
distribucion de los datos segtin prueba de Kolmogorov Smirnov. (Herndndez Sampieri et al., 2014).

El estudio fue aprobado por los Comité Etico Cientifico de la Facultad de Enfermeria y
Comité de Etica, Bioética y Bioseguridad de la Vicerrectoria de Investigacion y Desarrollo de la
Universidad de Concepcion-Chile y Comité de Etica de Investigacion en Seres Humanos CEISH -
UCE. Ademas, se contd con la autorizacion de cada uno de los hospitales participantes. Las
enfermeras/os participantes conocieron los objetivos, riesgos y beneficios del estudio, asi como su
participacion voluntaria y la posibilidad de retirarse en cualquier momento durante el estudio, se
informé que toda la informacion proporcionada es confidencial, luego de lo cual firmaron el
consentimiento informado.

Resultados

Acerca de los datos sociolaborales, de las 217 participantes. el 94,9% fueron mujeres, con
una media de edad de 40,7, la experiencia laboral tuvo una media de 13,3 afios, respecto de la
condicion contractual, prevaleci6 el contrato fijo (71,0%). El 92,6%, ejercen rol de ejecutor de
proceso (atencion directa), el turno de trabajo para el 83,4% fue de tipo rotativo, con una duracion
de la jornada laboral de 12 horas diurnas y 12 horas nocturnas para el 81,6%.

Respecto a la CVT de las/os enfermeras/os, en los datos de la Tabla 3, se puede observar
que la media global fue de 182,8 (DE=35,1) con un coeficiente de variacion del 19.2%,
calificandose los participantes con una CVT global “nivel baja”. Porcentualmente prevalecio el
nivel de CVT bajo, con el 61,3%, un nimero reducido de 8,8% de los participantes se encontraron

por encima de este umbral, con un “nivel alto” de CVT.
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Tabla 3. Calidad de Vida en el Trabajo en enfermeras/os de tres hospitales publicos de Ecuador.

Variable f %

Calidad de vida en el trabajo Global: m: 182,8, M:183,0 DE:35,1 Min-Max:109-270

CVT Baja 133 61,3
CVT Media 65 30,0
CVT Alta 19 8,7

Total 217 100,0

La tabla 4, muestra la CVT por dimensiones, donde el Soporte institucional y Seguridad en
el trabajo fueron calificados con “nivel medio” (34,5 DE=9,3; 30,0, DE=8,2) respectivamente,
mientras que Integracion al puesto de trabajo, Satisfaccion por el trabajo y Desarrollo personal
se ubican en el “nivel bajo”. Llama la atencion el hecho de que las dimensiones Bienestar logrado
a traves del trabajo m = 31,6 (DE: 6,4) y Administracion del tiempo libre m = 11,3 (DE: 3,0)

presentaron promedios tan bajos, entrando en el area de riesgo de acuerdo al instrumento.

Tabla 4. Calidad de Vida en el Trabajo por dimensiones en enfermeras/os de tres hospitales
publicos de Ecuador.

Dimensiones de la Calidad de vida en el trabajo Media DE
Soporte institucional para el trabajo 34,5 9,3
Seguridad en el trabajo 30,0 8,2
Integracidn al puesto de trabajo 26,2 6,5
Satisfaccion por el trabajo 28,8 6,1
Bienestar logrado a través del trabajo 31,6 6,4
Desarrollo Personal 20,4 4,5
Administracion del tiempo 11,3 3,0

Respecto al Estrés Laboral, la tabla 5 muestra que, la escala global para toda la muestra
alcanz6 una media de 31,6 (DE=14,8), correspondiendo al nivel “muy alto” de estrés laboral para
las/os enfermeras/os. Esta misma tabla, informa significativos y criticos niveles de estrés, ya que,
el 80,6% manifiestan nivel “muy Alto”. Los niveles de estrés laboral Bajo o Muy Bajo s6lo fueron
reportados por el 9,7%, de donde se deduce la necesidad de establecer estrategias urgentes para

manejo y control del estrés en las/os enfermeras/os.
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Tabla 5. Nivel de Estrés laboral Global de enfermeras/os de tres hospitales publicos de Ecuador.

Variable f %
Estrés laboral global m=31,6; M=30,5 (DE=14,8 ; Min-Max=2,3 -76,7)
Muy Bajo 9 4,2
Bajo 12 5,5
Medio 21 9,7
Alto - -
Muy Alto 175 80,6
Total 217 100,0

En los datos de la tabla 6, se presentan los sintomas de estrés por dimension, donde las
cuatro dimensiones alcanzan niveles Muy Altos y Altos desde sus medias, siendo los Sintomas
fisiologicos de estrés los que tuvieron el nivel mas alto, media = 39,9 (DE=17,4) y la dimension
calificada como maés baja, pero, categorizada con nivel Alto, la de Sintomas Psicoemocionales

media = 22,9 (DE=18,3).

Tabla 6. Sintomas de estrés laboral por dimensiones en enfermeras/os de tres hospitales publicos

de Ecuador.

Variables Media DE
Sintomas Fisioldgicos 38,9 17,4
Sintomas de Comportamiento social 25,9 18,0
Sintomas Intelectuales y laborales 29,0 15,7
Sintomas Psicoemocionales 229 18,3

En la tabla 7, se muestra la correlacion global entre la CVT y el estrés laboral, donde se
encontrd que las dimensiones de la calidad de vida en el trabajo, se correlacionan de forma negativa
muy significativa con intensidad media con el estrés, (r= -0,58, p< 0,001), ademas, se prueba que
existe evidencia de correlacion significativa entre las variables a excepcion de la Administracion
del tiempo libre, cuyo valor fue r = -0,28 y Seguridad en el trabajo r = -0,33, lo cual refiere que
las/os enfermeras/os participantes en esta investigacion tienen muy altos y altos manifestaciones

de sintomas de estrés relacionado con baja calidad de vida en el trabajo.
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Tabla 7. Correlacion entre las dimensiones de la calidad de vida en el trabajo y estrés laboral

Dimensiones 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

1. Soporte

institucional

parael

trabajo

2. Seguridad 0,55%**
en el trabajo

3. Integracion 0,71%%* 0,49%*

al puesto de *

trabajo

4. Satisfaccion ~ 0,55%**  0,44%* 0,71%%*
por el trabajo *

5. Bienestar 0,59%**  0,29%* 0,77%** 0,70%**

logrado a *

través del

trabajo

6. Desarrollo 0,61%*%*  0,54** 0,71%%*  0,62%** 0,71%%*
personal *

7. 0,40%** 0,39%* 0,51%** 0,43%** 0,51%%* 0,57%**
Administracié *

n del tiempo

libre

8. Calidad de 0,84 %% 0,69%* 0,89%** 0,80%%* 0,79%** 0,83%** 0,59%*

vida en el * *

trabajo Global

9. Sintomas -0,37* -0,37* - - -0,32 -0,38 -0,24 -
fisiologicos 0,40%** 0,42%** 0,46%**

10. Sintomas - -0,21 - - - -
de 0,41%%* 0,52%** 0,43%** 0,49%** 0,45%**
comportamien

to social

11. Sintomas - -0,28 - _ _ -
Intelectuales y 0,50%%* 0,58 0,62%** 0,54%%* 0,52%**
laborales

12. Sintomas - -0,17 - - - -
psicoemociona  0,41%** 0,51%** 0,48%*** 0,49%** 0,42%**
les

13. Estrés -
global 0,47%***

022 0,55%*
*

0’50**;

-0,24 0,63** 0,75%*
* *

0,61 **;

-0,20 0,54%* 0,73%* 0,77%*
* £ E3

0,495+

-0,33 -0,28 0,87%* 0,86** 0,86** 0,79
*

6’55*** ;)’54*** 0’49**; 0’50**; 0,58**’; * * sk

*p<.05,%* p<.01,**p
<.001, una cola

Discusion

La muestra en esta investigacion estuvo integrada principalmente por mujeres, lo cual
guarda relacion con otros estudios que revelan que la enfermeria es una profesion que cultural e
histéricamente se ha asociado particularmente de mujeres y al acto de “cuidar” (Quintana Zavala
et al., 2016; Dos Santos et al., 2021; Teixeira et al., 2019).

En relacion a la CVT, los resultados muestran que el puntaje fue significativamente bajo,
lo que pone en riesgo de desequilibrio la CVT de las/os enfermeras/os de tres hospitales publicos
de Ecuador, pudiendo influir en su propia salud, como en la calidad del cuidado e instituciéon. El

resultado encontrado en esta investigacion, difiere de otros, donde se han encontrado niveles de
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CVT entre medios a bajos (Caicedo Fandino, 2019; Gonzélez y Lopez, 2019; Quintana Zavala
et al., 2016; Navales et al., 2021).

Los resultados, reflejan la complejidad del contexto laboral sanitario, demandante a nivel
fisico, psicoldgico y social, el cual, no siempre presta las condiciones adecuadas para garantizar la
actividad asistencial, como sucede en el Ecuador, donde, se han aplicado reformas como la
disminucion de presupuesto para salud (Tenorio et al., 2020), incremento de la jornada laboral (Ley
Organica de Servicio Publico [LOSEP], 2010), remuneracion no revisada por mas de 10 afios, y se
ha reconfigurado el contexto laboral sanitario, afectando al personal de salud y de manera
especifica a las/os enfermeras/os.

Al respecto, sefala la OIT (2022), que existe deterioro de las condiciones de empleo
adecuado en los trabajadores sanitarios de Ecuador, siendo los profesionales de enfermeria uno de
los grupos que mas inseguridad perciben respecto del contexto laboral.

En relacion a la CVT, por dimensiones, los resultados muestran que, el Soporte
instruccional para el trabajo, fue valorado con nivel medio, diferente al encontrado por Quintana
Zabala et al., ( 2016), en cuyo estudio para la mitad de los participantes el nivel fue alto y para la
otra mitad nivel de bajo a medio. El nivel, mostrado en el presente estudio, pone de manifiesto las
limitaciones que tienen las/os enfermeras/os respecto de la satisfaccion con los procesos de trabajo,
supervision, apoyo de los superiores, oportunidades de promocién y autonomia para expresar su
opinioén (Gonzalez Baltazar et al., 2010).

Todos, elementos claves para lograr un nivel de CVT alto, operativamente son condiciones
dadas por la institucion y que, enriquecidas por la misma, cumplen un rol muy importante en la
satisfaccion y motivacion para un desempeiio laboral eficiente (Patlan, 2016; Caicedo Fandifio,
2019), donde un ambiente fisico, incluido la disposicion del puesto de trabajo influye en
experiencias como el estrés (OIT, 2020).

Respecto de la dimension Seguridad en el trabajo, el nivel encontrado fue medio,
concuerda el resultado con el estudio de Gonzalez y Lopez (2019), el cual referencia las
limitaciones que perciben las/os enfermeras/os en relacion a la satisfaccion con el disefio de los
procedimientos de trabajo, salarios bajos, poca disponibilidad de insumos para la ejecucion del
trabajo, falta de atencion a los derechos contractuales, asi como a las oportunidades crecimiento
individual y capacitacion dada por la institucion (Gonzalez Baltazar et al., 2010;Quintana Zavala

et al. 2016). Resultado, que podria explicarse por los déficits presupuestarios asignados a salud en
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el pais, cuyo déficit genera falta de recursos humanos y materiales, los que en pandemia se vieron
gravemente afectados (OIT, 2022; Tenorio et al., 2020).

En suma, una serie de condiciones que influyen en problematicas como la mala percepcion
de salud auto declarada y la presencia de trastornos como la depresion, ansiedad, agotamiento,
dolencias musculoesqueléticas y estrés, mismas que la pandemia ha empeorado (OIT, 2020).

En relacion a la dimension Integracion al puesto de trabajo los niveles que refirieron las/os
enfermeras/os en esta investigacion fueron muy bajos, resultados diferentes a los sefialados por
Gonzalez y Lopez (2019), donde el nivel fue medio y ligeramente similares a los encontrados en
dos estudios realizados por Quintana-Zabala et al., (2016), el primero en un hospital privado donde
prevalecio el nivel medio a bajo, y el segundo donde casi la mitad de los participantes percibio baja
integracion al puesto de trabajo.

En la dimension Satisfaccion por el trabajo, las/os enfermeras/os refirieron niveles bajos,
resultado consistente con dos estudios realizados en México. En el primero, casi la mitad de los
participantes refirieron baja satisfaccion (Gonzalez y Lopez, 2019) y, el de Quintana Zabala et al.,
(2016), donde la mayoria indic6 nivel bajo. Se muestra la insatisfaccion con la actividad laboral,
forma de contratacion, duracion de la jornada, sienten limitada su participacion y autonomia para
el uso de sus potencialidades, afectando su sentido de pertenencia a la institucion (Quintana Zavala
et al., 2016).

Esta insatisfaccion, se vio agudizada en el contexto de la de la pandemia, donde los
trabajadores sanitarios ecuatorianos manifestaron hubo explotacion laboral, debiendo enfrentar la
pandemia, con falta de equipos de bioseguridad para protegerlos, jornadas de trabajo multiplicadas,
con incremento en la intensidad del trabajo, agregado a la muerte y el riesgo de contagio que
incidieron psicologicamente en las/os enfermeras/os (OIT, 2022).

Ademas, enfermeria fue una de las profesiones mas directamente afectadas, dadas las
caracteristicas de su actividad, el cuidado de pacientes, que involucra por si misma un componente
de carga de trabajo, al que se suma el incremento de horas de trabajo (OIT, 2022). Entonces, este
nivel bajo de satisfaccion, expresa el grado de desmotivacidon que tienen las/os enfermeras/os al
percibir que no tienen garantias en su contexto laboral, lo que incide en la presencia de estrés.

En relacién a la dimension de Bienestar logrado a través del trabajo, esta fue valorada por
las/os enfermeras/os con nivel muy bajo, similar a otros estudios (Gonzéalez y Lopez, 2019;

Quintana Zavala et al., 2016), pero diferente al de Quintana Zabala et al., (2015), donde mas de la

57



Guadalupe Celeste Cueva-Pila, Sandra Verénica Valenzuela Suazo Juan Pablo Hidalgo Ortiz: “Calidad de vida en el trabajo y sintomas de

estrés laboral de enfermeras/os en Ecuador”

mitad tuvieron niveles de bajo bienestar y la otra mitad nivel de medio a alto. El nivel muy bajo,

pone de manifiesto la insatisfaccion de las/os enfermeras/os respecto a derechos laborales, salud

fisica y emocional que la perciben en riesgo (Gonzalez Baltazar et al., 2010; OIT, 2022), un
conjunto de factores que generan incertidumbre e inseguridad e inciden en el bienestar.

Las condiciones de trabajo inseguras, pueden conducir al desgate del personal sanitario, por
tanto, resulta relevante observar que un trabajo decente en el sector salud y para las/os
enfermeras/os, ha de incluir bienestar y salud fisica, mental y social para las mismas (OIT, 2022),
maxime que la calidad del ambiente laboral tiene relacion con la calidad de la atencion.

Respecto de la dimension, Desarrollo personal, los puntajes alcanzados en esta
investigacion fueron bajos, resultados un tanto similares a los encontrados por Quintana-Zabala et
al., (2016), donde los puntajes van entre medio a bajo, este resultado, pone de manifiesto, la
inseguridad que las/os enfermeras/os sienten respecto a las escasas oportunidades de desarrollo
profesional, falta de valoracion social al trabajo realizado, vulnerabilidad en el trato con los
usuarios y compaferos y la disminucion de su capacidad fisica (Gonzalez Baltazar et al., 2010;
Quintana Zavala et al., 2016).

Segin la OIT, (2022), los trabajadores sanitarios ecuatorianos presentan una alta
desmotivacion relacionada, con la preparacion académica de cuarto nivel y especialidad que
muchos profesionales lo han realizado, y que en las/os enfermeras/os en este estudio representa
36%, sin embargo, el salario no aumenta acorde a los conocimientos adquiridos, tampoco, hay
oportunidades de ascender laboralmente y optar por un mejor ingreso econdémico para si y su
familia.

Respecto de enfermedades y accidentes laborales en el personal de salud, en el Ecuador, no
existen registros (Toapanta-Cisneros, 2019), aun cuando las/os enfermeras/os se encuentran
expuestas a una serie de factores de riesgo, como el psicosocial, entre ellos la jornada atipica, que
documentado se encuentra incide en la salud como en la presencia de estrés.

En la Administracion del tiempo libre, 1os resultados en esta investigacion muestran niveles
muy bajos, similares a los reportados en los estudios de Gonzéalez y Lopez (2019) y Quintana-
Zabala et al. (2016). El resultado, muestra la vulnerabilidad de desequilibrio de los componentes
trabajo-vida familiar, resultantes de jornadas largas de trabajo, sobrecarga laboral, ya que la
actividad del cuidado, no se restringe al mismo sino ademds, al cuidado de insumos, de

infraestructura, y tareas administrativas delegadas (Veladsquez Perales et al., 2019) y a factores poco
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observados como el cansancio, fatiga generados por trastornos del sueiio que, guardan relacion con
el trabajo a turnos (Ferreira et al., 2017), dificultando el disfrute del tiempo libre para si, la familia
y comunidad.

Como se ha mencionado, los hospitales son uno, de los lugares de trabajo mas estresantes,
con peligros potenciales que pueden ocasionar lesiones y enfermedades posiblemente mortales por
exceso de trabajo; falta de personal; horarios apretados; equipos que funciona mal; jerarquias
complejas de autoridad; pacientes dependientes, junto al sufrimiento y la muerte de pacientes
(Mullen, 2015).

Las respuestas al estrés manifestadas en sintomas fisioldgicos, de comportamiento social,
intelectuales y laborales y psicoemocionales, que reportan las/os enfermeras/os en niveles muy alto
y alto, advierten acerca de una respuesta severa al estrés, con potencial de ser perjudicial para la
salud tanto fisica como mental, por tanto, requieren intervencion precoz (Villalobos, 2010), ya que,
de perpetuarse en el tiempo, podria ser el detonante de patologias cardiovasculares como la
hipertension (Molerio Pérez et al., 2005) y trastornos mentales como la depresion, ansiedad y
burnout (Gherardi-Donato et al., 2015).

Las derivaciones de la correlacion apoyan la relacion entre las dimensiones de la CVT y las
de estrés laboral, resultado similar al encontrado por Hwang (2022), donde la CVT también
correlaciond negativamente con el estrés laboral. Resultado esperado, considerando que la
multidimensionalidad de la CVT, expresa la emocion de la enfermera, respecto de los diversos
aspectos que configuran el contexto laboral de su lugar de trabajo, el hospital, el lugar de trabajo
donde acontece su experiencia laboral, misma que en este estudio referencia situaciones complejas
(Tenorio et al., 2020; OIT, 2022; Velasco Garcés et al., 2016), las que han limitado la CVT, y hacen
un medio propicio para que surja el estrés.

Conclusiones

Los hallazgos de la presente investigacion permitieron evidenciar que la Calidad de Vida
en el Trabajo (CVT) de las/os enfermeras/os participantes calificd con “nivel bajo”: Por su parte,
la dimension “Soporte Institucional para el trabajo” alcanzé de manera global un “nivel medio”, y
que un tercio de los participantes inform¢6 estar satisfecho con un “nivel alto” de Soporte
Institucional. Se determinaron limitaciones en los procesos de trabajo, supervision, apoyo de los
superiores, evaluacion, oportunidades de promocion y autonomia. Respecto al estrés laboral de

forma global y porcentual fue calificado por las/os enfermeras/os con un “nivel muy alto”,
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poniendo de manifiesto presencia de riesgos para la salud, resaltando entre ellos los sintomas
fisiologicos.

El estudio también mostro la asociacion entre las variables calidad de vida en el trabajo y
los sintomas de estrés laboral con una correlacion significativa en las/os enfermeras/os
participantes, lo que plantea la necesidad de desarrollar estrategias estatales, institucionales,
gremiales e individuales dirigidas al mejoramiento del entorno laboral donde se desempefan las/os
enfermeras/os, de manera especifica sobre componentes como el Soporte Institucional y la
Seguridad en el Trabajo, dos dimensiones esenciales para elevar la satisfaccion, bienestar,
desarrollo personal y administracion del tiempo libre de las/os enfermeras/os, lo que incidira en la
prevencion y disminucion del estrés laboral, lo que finalmente influird en la calidad del cuidado al

paciente y salud de las/os enfermeras/os.
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