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Resumen

Objetivo: Conocer el nivel de satisfaccion laboral de los profesionales del servicio de urgencias y el nivel de desgaste profesional. Disefio:
transversal. Metodologia: Encuestas a trabajadores del servicio de urgencias estudiando variables sociodemograficas y laborales. Cuestiona-
rios: incentivos laborales, satisfaccion general y desgaste profesional (MBI). Resultados: Respondieron el 71,4%. La puntuacién media de
satisfaccion laboral fue de 6,98 y de 68,26 en la escala de satisfaccion general. Observamos correlacion entre agotamiento emocional del MBI
y antigliedad, con puntuaciones mas altas en los profesionales con mas antigliedad (p=0,024), y una relacion inversa entre realizacién personal
y antigliedad (p=0,024). También una relacién inversa entre agotamiento emocional y optimismo (p=0,023), y una relacion positiva con realiza-
cion personal (p=0,018). La satisfaccion laboral y el MBI se asociaron de forma significativa (p<0,05). Conclusién: Los profesionales del servicio
de urgencias presentan puntuaciones de satisfaccion laboral y de burnout similares a la bibliografia y ambas variables estan relacionadas.
Palabras clave: Satisfaccion en el trabajo. Agotamiento profesional. Enfermeria. Promocion de la salud. Servicios médicos de urgencias.

Job satisfaction and burnout syndrome among Emergency department professionals

Abstract

Objective: To know the job satisfaction level of emergency department professionals in an emergency department and their level of emotional
exhaustion. Design: Cross-sectional study. Methods: Questionnaires completed by workers of the emergency department to study their socio-
demographic and job variables. Questionnaires: work incentives, general satisfaction and job burnout (MBI). Results: 71,4% responded to the
survey. The average punctuation of job satisfaction was 6,98 and 68,26 in the general satisfaction scale. We found correlation between emo-
tional exhaustion of MBI and seniority, with better punctuations in professionals with more seniority (p=0,024), and an inverse relation between
personal accomplishment and seniority (p=0,024). Also, an inverse relation between emotional exhaustion and optimism (p=0,023), and a posi-
tive relation with personal accomplishment (p=0,018). Job satisfaction and MBI were associated in a significative way (p<0,05). Conclusions:
Emergency department professionals have similar punctuations of job satisfaction and burnout to the bibliography and both variables are relat-
ed.

Key-words: Job satisfaction. Burnout Professional. Nursing. Health Promotion. Emergency Medical Services.

Introduccion cién y adherencia al tratamiento reduciendo la morbimortali-
dad y disminuyendo las estancias y los reingresos.®
La satisfaccion laboral y el bienestar del empleado se aso- La satisfaccion laboral es una orientacién afectiva positiva

cian con el rendimiento laboral, la productividad y la calidad hacia el empleo,* siendo un indicador de calidad de vida labo-
de la asistencia sanitaria,* suponiendo un impacto directo en la ral.5 Las personas pueden estar satisfechas con su trabajo de-
salud de la poblacion.? En sentido contrario, la insatisfaccion y bido a unos factores concretos y no a otros, los cuales pueden
el malestar laboral pueden conducir a rotacién y abandono de causar satisfaccion en unos profesionales e infelicidad en
los profesionales.? Para que no aflore la insatisfaccion, los otros.® La satisfaccion en el trabajo contribuye a la realizacion

profesionales sanitarios necesitan sentirse cuidados experi- personal, ademas se ha observado que disminuye el estrés y el
mentando asi una mayor seguridad y empatia con los pacien- agotamiento relacionado con el trabajo.” Sin embargo, una
tes lo que genera mejores resultados, incrementa la satisfac- percepcion negativa del trabajo se relaciona con el sindrome

de desgaste profesional o de burnout.? El sindrome de burnout
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€S una respuesta a estresores cronicos en el trabajo, emociona-
les e interpersonales, y se define a partir de tres dimensiones:
cansancio emacional, realizacion personal y despersonaliza-
cion; siendo el cansancio emocional la manifestacion mas
obvia del sindrome.® Los profesionales de los servicios de
urgencias manifiestan con frecuencia situaciones estresantes
en su contexto laboral’® y ello puede conducir al desgaste v al
sindrome de burnout.!*

En la presente investigacion se pretende conocer el nivel
de satisfaccién laboral de los profesionales del servicio de
urgencias de un hospital comarcal, el nivel de desgaste profe-
sional o burnout y su relacién con las caracteristicas sociode-
mograficas y laborales de los profesionales.

Metodologia

Estudio descriptivo transversal de la satisfaccion y desgas-
te profesional de los profesionales del servicio de urgencias de
un hospital comarcal mediante encuestas entre los meses de
noviembre de 2017 a enero de 2018.

Se incluyo a los profesionales que trabajaban en el servicio
de urgencias durante los meses de estudio (médicos, enferme-
ras, auxiliares administrativos, técnicos en cuidados auxiliares
de enfermeria y celadores) y se excluyeron aquellos profesio-
nales que estaban de baja laboral durante los meses de recogi-
da de datos.

Las variables estudiadas fueron las caracteristicas socio-
demograficas: edad, sexo, estado civil (casado o en pareja y
otros) y el numero de hijos. Las variables laborales: categoria
profesional (médico, enfermera, otros) situacion laboral (con-
trato fijo o eventual), turno de trabajo (mafanas, tardes, no-
ches, turnos alternos), antigliedad en el servicio de urgencias
(en afios), satisfaccién laboral (escala de 0 a 10, siendo 10 la
mayor puntuacion posible).

Se estudiaron otras variables, el nivel de optimismo perci-
bido (escala de 0 a 10), el cuestionario de incentivos laborales
de Herzberg, la Escala General de Satisfaccion y el Maslach
Burnout Inventory.

Cuestionario de Incentivos Laborales de Herzberg: contie-
ne 12 incentivos que se deben clasificar del 1 al 12 en funcién
del interés personal del profesional. EI 1 corresponde al incen-
tivo preferido en primer lugar y asi sucesivamente hasta el
nimero 12 que seria el incentivo preferido en dltimo lugar,
por lo que una puntuacién menor del incentivo, representa que
es mas valorado por el profesional.’? Es un instrumento que
hasta el momento no tenemos constancia de su validacion,
previo contacto con el autor del articulo.

Escala General de Satisfaccion (OJS), validada en Espa-
fiol:3 consta de 15 items, cada uno de ellos permite 7 respues-
tas diferentes (muy insatisfactorio, insatisfactorio, moderada-
mente insatisfactorio, ni satisfactorio ni insatisfactorio, mode-
radamente satisfactorio, satisfactorio y muy satisfactorio)
Asignando un valor de 1 a muy insatisfactorio y consecutiva-
mente hasta asignar un valor de 7 a muy satisfactorio.

Se debe elegir una sola respuesta para cada uno de los
items. De la suma de estas respuestas se obtienen tres puntua-
ciones correspondientes a la satisfaccion general, satisfaccién
intrinseca y satisfaccion extrinseca. La satisfaccion general
puede oscilar entre una puntuacién de 15 a 105 puntos, de
manera que a mayor puntuacion refleja una mayor satisfaccion
general, y se comprende de la suma de todos los items. La

satisfaccion intrinseca estd compuesta por siete items, las
puntuaciones oscilan de 7 a 49. La satisfaccion extrinseca esta
constituida por ocho items, las puntuaciones oscilan entre 8 y
56.12’13

Maslach Burnout Inventory (MBI): consta de 22 items di-
vididos en tres dimensiones que se valoran con una escala tipo
Likert, instrumento validado para su uso en profesionales de la
salud.*

La dimensidn de Agotamiento Emocional esta formada por
9 items que refieren la disminucion o pérdida de recursos
emocionales o describen sentimientos de estar saturado y
cansado emocionalmente por el trabajo; la dimension de Des-
personalizacion estd formada por 5 items que describen una
respuesta fria e impersonal y falta de sentimientos e insensibi-
lidad hacia los sujetos objeto de atencion; y la dimension de
Realizacion Personal en el trabajo esta compuesta por 8 items
que describen sentimientos de competencia y éxito en el traba-
jo. En esta ultima dimensién, los valores bajos son indicativos
de burnout.*

Recogida de datos y procedimiento

Los datos se recogieron a través de encuestas. Se envi6 un
correo electrénico a todos los profesionales del servicio de
urgencias explicando el objetivo del estudio, como contestar a
las encuestas y dénde dejarlas una vez respondidas. Se coloca-
ron tres puntos con encuestas, carta de informacion, consenti-
miento informado y buzones de recogida en el servicio de
urgencias durante los meses a estudio.

Consideraciones éticas

Este proyecto respeta la declaracion de Helsinki de la Aso-
ciacion Médica Mundial sobre principios éticos para las inves-
tigaciones médicas en seres humanos.

Se han respetado los principios éticos de investigacion vi-
gentes segun la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de
Proteccién de Datos de Caracter Personal (LOPD) y el docu-
mento de consenso de las buenas précticas clinicas (BPC) y se
mantendré la confidencialidad de los datos de los profesiona-
les en todo momento. El proyecto fue aprobado por el comité
de ética de referencia.

Analisis estadistico

Los datos se recogieron en dos hojas de célculo de micro-
soft Excel®, una con el identificador relacionado con un cddi-
go numérico con el cuestionario y otra con las respuestas al
cuestionario de forma an6nima. Se analizaron a través del
paquete estadistico IBM SPSS Statistics ® V19.

Las variables numéricas se describieron con la media y
desviacion estadndar o la mediana y rango intercuartilico. Las
variables categoricas se describieron en frecuencias y/o por-
centajes. Para describir la posicion més frecuente de los incen-
tivos laborales se utiliz6 la moda.

Para estudiar la relacién entre las variables que cumplian
criterios de normalidad, se utilizardn la T-Student y Anova
para comparar las variables cuantitativas con categoricas, la
correlacion de Pearson en las cuantitativas y el test de Chi-
Cuadrado para las variables categéricas. En las variables que
no cumplian los criterios de normalidad se utilizaron las prue-
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bas no paramétricas U de Mann-Whitney y test de Kruskal-
Wallis para comparar las variables cuantitativas con categori-
cas, la Rho de Spearman en las cuantitativas.

Se realiz6 un modelo de regresion lineal para estudiar los
factores asociados a la satisfaccion de los profesionales ajus-
tado por edad. Se entraron en el modelo las variables signifi-
cativas en el andlisis bivariado como la dimension de agota-
miento emocional del MBI y la antigliedad en el servicio de
urgencias. Como nivel de significacion estadistica se conside-
ré un valor de p<0,05.

Resultados

Respondieron 65 profesionales (71,4%) de los 91 que esta-
ban trabajando en el periodo de estudio (73,8% mujeres), con
una edad media de 40,1 afios (DE=9,9). La descripcion de las
variables sociodemogréficas y laborales de los profesionales
se detalla en la tabla 1.

Tabla 1. Variables sociodemogréficas y laborales de los profesionales participantes

Variable Media (DE)
Edad 40,1 (9,9)
Antigiiedad 11,9(8,7)
N (%)
Sexo
Hombres 17 (26,2)
Mujeres 48 (73,8)
Estado civil
Casado/pareja 50 (78,1)
Soltero 11(17,2)
Divorciado 3(4,7)
Numero de hijos
Sin hijos 25 (38,5)
1 hijo 15 (23,1)
2 hijos 22 (33,8)
3 hijos 2 (4,6)
Categoria profesional
Médico 18 (27,7)
Enfermera 33 (50,8)
TCAE 6(9,2)
Administrativo 5(7,7)
Celador 3(4,6)
Turno de trabajo
Mafianas 9(13,8)
Tardes 8(12,3)
Noches 7(10,8)
Turnos alternos 41 (63,1)
Tipo de contrato
Fijo 52 (80,0)
Eventual 13 (20)

La media de puntuacién en el optimismo percibido por los
trabajadores fue de 7,28 [(DE=1,5) mediana=8 (RIC=1)].

Se preguntd por la satisfaccién en el trabajo en una escala
de 0 a 10, la media de puntuacién fue de 6,98 [(DE=1,4) me-
diana=7 (RIC=2)]. No se observaron diferencias estadistica-
mente significativas en la puntuacion de la satisfaccion en
funcién de las caracteristicas sociodemograficas ni laborales
de los participantes (p>0,05).

Al analizar la relacion entre el optimismo y la satisfaccion
laboral, no se observé una relacién entre ambas variables (Rho
de Spearman, p=0,244; p=0,061).

Los incentivos que ocuparon las primeras posiciones del
Cuestionario de Incentivos laborales de Herzberg fueron: Una
jornada laboral cdmoda, un trabajo seguro, con estabilidad, un

trabajo interesante, atrayente y de acuerdo con las aptitudes e
intereses de cada uno (los tres situados mayoritariamente en la
posicidn 1) y tener unos comparieros de trabajo agradables y
en los que se puede confiar, en la posicién 2. Los incentivos
que ocuparon las Ultimas posiciones fueron los beneficios no
directamente econémicos y obras sociales proporcionadas por
la empresa (posicion 12) y la posibilidad de promocionar en la
empresa (posicién 11), tal y como se puede observar en la
tabla 2.

Tabla 2. Resultados Cuestionario Incentivos laborales de Herzberg

Incentivos n Media Mediana Moda
(DE) (RIC) (%)
Condiciones fisicas 62 | 6,65(3,1) 6 (6) 5(20,97)
Jornada laboral 63 | 5,13(3,2) 5(4) 1(19,3)
Buen salario 62 | 5,81(3,3) 5 (6) 4 (16,3)
Jefe directo competente 62 | 7,16 (2,4) 7(3) 6 (22,6)
Posibilidad de promoci6n 62 | 9,13(2,7) 10 (4) 11 (27,4)
Formacion a cargo de laempresa | 62 | 7,35(2,7) 8 (5) 10 (17,7)
Beneficios no econémicos 62 | 9,76 (2,5) 10 (3) 12 (37,1)
Vacaciones y dias libres 62 7(2,7) 7 (4,25) 10 (17,7)
Trabajo seguro 63 | 5,65(3,7) 6 (7) 1(17,5)
Trabajo interesante 62 3,77 3(4,25) 1(29,03)
(2,97)
Compaiieros 61 | 3,8(3,6) 3(2,5) 2(27,9)
Iniciativa, autonomia y respon- | 61 | 6,62 (3,4) 7(6) 11 (16,4)
sabilidad

Los items que fueron catalogados como mas satisfactorios
por los profesionales de la OJS fueron los compafieros de
trabajo, el superior inmediato, la eleccion del método de traba-
jo, la posibilidad de utilizar las capacidades, la variedad en las
tareas, la estabilidad en el empleo y la responsabilidad asigna-
da. Los items puntuados como mas insatisfactorios fueron las
relaciones entre la direccion y los trabajadores de la empresa,
la posibilidad de promocion, el salario y el horario de trabajo.

La puntuacion media de la OJS fue de (n:61) 68,26
[(DE=12.49; IC 95%=65,06-71,46) mediana=68,0
(RIC=20,5)]. La puntuacién media de la satisfaccion intrinse-
ca (n=61) de 32,49 [(DE=6,57; IC 95%=30,81-34,17) media-
na=34,0 (RIC=10,5)] y la puntuacion media de la satisfaccion
extrinseca (n:64) de 35,64 [(DE=6,88; IC 95%=33,92-37,36)
mediana=35,0 (RIC=7,75)].

Las puntuaciones de satisfaccion global, intrinseca y ex-
trinseca no fueron diferentes en funcién de las variables so-
ciodemograficas (p>0,05).

Al comparar la satisfaccidn general con la categoria profe-
sional, se observ6 que los médicos puntuaron mas alto que el
resto de profesionales en todas las categorias de la OJS tanto
en la satisfaccion global (p=0,012), en la satisfaccién intrinse-
ca (p=0,014) y en la satisfaccion extrinseca (p=0,011) (prueba
de Kruskal-Wallis) (tabla 3).

Tabla 3. Satisfaccion de los profesionales en funcion de la categoria profesional

0Js Categoria profesional
Médico Enfermera Otros P
Satisfaccion general [18] [31] [12]
73,8 (13,6) | 67,7 (11,3) | 61,4(10,7) | 0,012
77,5 (13) 68,0 (14) | 59,5(10,5)
Satisfaccion intrinseca [18] [31] [12]
34,7 (7,0) 33,0(57) | 28,0¢(6,2) | 0,014
36,0 (9) 32,0 (10) 26,5 (10)
Satisfaccion extrinseca [18] [33] [13]
39,2(7,2) 345(6,3) | 33,7(6,3) | 0,011
40 (9) 34 (8,5) 34(8)
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Las puntuaciones en la satisfaccion no fueron diferentes en
funcién del resto de variables laborales (p>0,05), ni con el
optimismo percibido (p>0,05).

Respecto a las dimensiones del MBI, la puntuacion media
de la dimension de agotamiento emocional (n:62) fue de 18,9
[(DE=9,4) mediana=18 (RIC=15)]. La dimensién de realiza-
cion personal (n:63) obtuvo una puntuacién media de 36,6
[(DE=6,5) mediana=38 (RIC=10)] y la dimension de desper-
sonalizacion (n:63) de 6,1 [(DE=4,9) mediana=6 (RIC=6)].
No se observaron diferencias en las puntuaciones de ninguna
de las dimensiones en funcion de las caracteristicas sociode-
mograficas ni laborales (p>0,05), excepto en la antigliedad en
el servicio, donde se hallo una correlacion débil entre el ago-
tamiento emocional y la antigliedad, observando una tendencia
a puntuar mas alto en esta dimension en los profesionales con
mas antigiiedad (p=0,288; p=0,024). También se observo una
relacion inversa entre la realizacion personal y la antigliedad
(p=-0,287; p=0,024), en cambio no se observo relacion entre
la despersonalizacion y la antigiedad (p=-0,047; p=0,719)
(Rho de Spearman).

Al analizar la asociacion entre las dimensiones del MBI y
el nivel de optimismo, se observé una relacion inversa con la
puntuacion del agotamiento emocional (p=-0,298; p=0,023),
observando que a menor optimismo mayor agotamiento emo-
cional y una relacién positiva con la realizacion personal

(p=0,308; p=0,018), es decir a mayor optimismo, mayor reali-
zacion personal. En cambio no se hallé relacion con la desper-
sonalizacion (p=-0,084; p=0,529) (Rho de Spearman).

Se analiz0 la asociacién entre la puntuacion de cada una de
las dimensiones del burnout y la puntuacién de la escala gene-
ral de satisfaccion. La puntuacion en el agotamiento emocio-
nal se relaciond de forma negativa con la satisfaccion laboral,
es decir, a mayor satisfaccion laboral, menor puntuacion en
agotamiento emocional (p=-0,301; p=0,021); la realizacion
personal se relaciond de forma positiva con la satisfaccion
laboral, por lo que a mayor satisfaccién laboral mayor realiza-
cién personal (p=0,369; p=0,004), y la despersonalizacién se
relaciond de forma negativa con la satisfaccion (p=-0,400;
p=0,002) (Rho de Spearman).

Finalmente, para estudiar los factores asociados a la satis-
faccion de los profesionales del servicio de urgencias se cons-
truyd un modelo de regresion lineal. Las variables estudiadas
fueron la edad, la antigliedad en urgencias y el agotamiento
emocional. La tabla 4 muestra los resultados del anlisis, ob-
servando que la edad fue un factor asociado a la satisfaccion
de los profesionales, siendo los profesionales de méas edad los
mas satisfechos Ademas, el agotamiento emocional también
demostro ser un factor asociado a la satisfaccion, siendo los
profesionales con menor agotamiento emocional los mas satis-
fechos.

Tabla 4. Resultados de la regresion lineal para estudiar los factores asociados a la satisfaccion laboral

IC 95%
Variable B DE Beta t p Inferior | Superior
Constante 6,658 | 0,823 8,094 | 0,000 | 5,010 8,305
Edad 0,054 | 0,025 | 0,370 | 2,199 | 0,032 | 0,005 0,104
Antigiiedad -0,040 | 0,028 | -0,243 | -1,429 | 0,159 | -0,096 0,016
Agotamiento emocional | -0,072 | 0,017 | -0,487 | -4,131 | 0,000 | -0,107 -0,037

Discusién

La satisfaccion de los profesionales del servicio de urgen-
cias fue media alta, de forma similar a otro estudio realizado
con la misma escala de medida.'® En la presente investigacion
se ha observado que los médicos fueron los que puntuaron
maés alto en la satisfaccion que el resto de profesionales, en
cambio, en otra investigacién realizada también en un hospital
espafiol, se observd que el personal administrativo fue el que
puntué mas alto,’® y en un estudio realizado en otro contexto
cultural y laboral diferente, las enfermeras puntuaron mas alto
en la satisfaccion que los médicos.'’

En relacion a la satisfaccion laboral de los médicos, en una
revision de la literatura se observo que se relacionaba positi-
vamente con una cultura laboral caracterizada por un senti-
miento de familiaridad con los comparfieros de trabajo, en
cambio, se relacionaba negativamente con una cultura laboral
orientada hacia la productividad y la eficiencia.’® En este sen-
tido, los profesionales de la presente investigacion, considera-
ron que los incentivos laborales més importantes para ellos
fueron tener una jornada laboral comoda, un trabajo seguro,
un trabajo interesante, atrayente y de acuerdo con las aptitudes
e intereses de cada uno y tener unos comparieros de trabajo
agradables y en los que se puede confiar. En este sentido, en la
escala general de satisfaccion, los compafieros de trabajo, la
variedad en las tareas y la estabilidad en el empleo fueron

valorados como muy satisfactorios por parte de los encuesta-
dos. En cambio, el horario de trabajo y el salario fueron items
considerados como insatisfactorios por parte de los profesio-
nales, también las posibilidades de promacion y las relaciones
con la direccion de la empresa, sin embargo, el superior inme-
diato fue valorado como satisfactorio. El respaldo por parte
del superior se relacioné de forma positiva con la satisfaccion
en un estudio realizado en Estados Unidos.®

Las puntuaciones medias en las tres dimensiones de
burnout se situaron en los niveles medios de corte de la pobla-
cion de referencia, similares a los observados en otro
estudio,?® estas puntuaciones también son ligeramente inferio-
res a las observadas en un estudio realizado a residentes de un
servicio de urgencias,? y a las puntuaciones de los estudios
incluidos en una revision sistematica de la literatura, en la que
se puede observar puntuaciones méas elevadas de agotamiento
emocional y despersonalizacién, y puntuaciones un poco infe-
riores de realizacion personal en la mayoria de los estudios
incluidos.

No se observaron diferencias en estas puntuaciones en re-
lacidn a las variables sociodemogréficas ni laborales, excepto
en la antigiiedad, donde se observd una relacion positiva entre
los profesionales con mayor antigliedad y el agotamiento
emocional y negativa con la realizacion personal. En cambio,
otros autores observaron que los médicos tenian mayores
puntuaciones en agotamiento emocional y menores en realiza-
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cion personal y que las enfermeras también puntuaban bajo en
realizacion personal.?2  En una revisién sistematica sobre
burnout en enfermeras de urgencias® observaron que las en-
fermeras mas jovenes tenian mayor riesgo de sufrir burnout.
Otros autores?® también observaron en una muestra de médi-
cos, enfermeras y personal administrativo, que los trabajado-
res mas jovenes presentaban puntuaciones de burnout superio-
res a los trabajadores mas mayores, lo cual se contradice con
lo hallado en la presente investigacion.

Ademas, otras investigaciones han observado relaciones
entre el burnout y caracteristicas de la personalidad y estrate-
gias de afrontamiento como el neuroticismo o la extraversion
entre otras.® En la presente investigacion, el optimismo se
relacioné con las dimensiones de agotamiento emocional y
realizacion personal, observando que a menor optimismo
mayor agotamiento emocional y a mayor optimismo mayor
realizacion personal. En la revision de la literatura se pueden
observar otras variables que influyen en las puntuaciones de
burnout, como por ejemplo la exposicion a eventos traumati-
cos® 0 a violencia en el puesto de trabajo.?

En nuestro estudio se observo una relacion entre las pun-
tuaciones de la escala de satisfaccion y el burnout, en el mis-
mo sentido, otros autores'®?* observaron también una asocia-
cioén entre las dimensiones de burnout y la satisfaccién, aun-
que la escala de medida de la satisfaccion fue diferente a la de
la presente investigacion. También Adriaensens et al.% en la
revision de la literatura observaron que la insatisfaccion se
asocié con puntuaciones elevadas de agotamiento emocional y
despersonalizacion, en el mismo sentido que en una revision
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