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RESUMEN

Objetivo: El objetivo del estudio es Sistematizar las evidencias disponibles
sobre la violencia contra las enfermeras en el ambiente laboral. Materiales y
Métodos: El estudio es una revision sistematica y tiene un disefio observacional
y retrospectivo. Se bas6é en la busqueda bibliografica en bases indexadas,
tomando en cuenta un total de 10 articulos que cumplian los criterios de
inclusién. Resultados: Se encontré que la prevalencia de violencia laboral es
diferente en cada region a nivel mundial, siendo Europa del este la zona con
mayor prevalencia. La forma de agresibn mas comun fue la verbal,
principalmente ejercida por el enfermero jefe. Conclusiones: La violencia
laboral se manifiesta en diversas formas tales como acoso laboral, agresion
fisica y psicoldgica. La revision sistematica de los 9 articulos cientificos, 5 de
ellos fueron Revisiones sistematicas, 4 de ellos fueron entre estudios
descriptivos, analiticos y correlacionales, el 100% de ellos demostraron algun
tipo de violencia hacia profesionales de enfermeria, con una prevalencia de 5.7
a 94%.

Palabras clave: “violencia laboral”’, “enfermeria”, “acoso moral”’, “trabajadores

de la salud”,’"mobbing”.



ABSTRACT

Objective: the objective of the study is systematizing the evidence available
about the violence against them nurses in the environment work.
Materials and methods: the study is a review systematic and has a design obs
ervational and retrospective. Is based in the search bibliographic in bases index
ed, taking in has a total of 10 articles that met the criteria of inclusion.

Results: is found that the prevalence of violence labor is different in each region
to level world, being Europe the area with higher prevalence. The form of aggre
ssion more common was the verbal, mainly exerted by the nurse manager.
Conclusions: Labor violence manifests itself in various forms such as
workplace harassment, physical and psychological aggression. The systematic
review of the 9 scientific articles, 5 of them systematically examined, 4 of them
were descriptive, analytical and correlational studies, 100% of them showed
some type of violence towards nursing professionals, with a prevalence From
5.7 to 94%.

Key words: "workplace violence", "nurse", "bullying”, "health workers" and "mob

bing



1.1

CAPITULO I: INTRODUCCION

Planteamiento del problema.

La violencia en el lugar de trabajo tiene caracter mundial y atraviesa las
fronteras,(1) el contexto laboral y los grupos profesionales. Ella
constituye en un riesgo ocupacional que se manifiesta de diversas
maneras. Segun la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), cerca
de 12 millones de personas padecen violencia en el orbe; este un
fendmeno que se conoce a nivel mundial por una palabra en inglés,
"mobbing”, traducida como "ataque, atropello”. En Europa, es
catalogado como riesgo laboral, también considerado una epidemia y
para la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), y ha alcanzado el grado
de pandemia al ser causante de varios suicidios(2). Este comportamiento
es mas prevalente en areas dedicadas al servicio, como el area sanitaria
(3):; y segun diversos estudios realizados en Africa, Asia y América, el
personal de enfermeria es significativamente mas agredido que otras

profesiones dedicadas al servicio en salud. (3, 4, 5,6)



La OMS, la OIT, el Consejo Internacional de Enfermeras (CIE), y la
Organizacion Internacional de Servicios Publicos (ISP), definen la
violencia laboral como "incidentes en los que el personal sufre abusos,
amenazas 0 ataques en circunstancias relacionadas con su trabajo (2).
La violencia laboral implica a todas aquellas acciones que, durante un
tiempo prolongado, afectan la dignidad del trabajador, su derecho a no
ser discriminado, el respeto de su honra y su integridad fisica, psiquica y
moral. En casos extremos, desencadenan dafios psicolégicos graves,
pérdida del empleo y hasta suicidios. Hay victimas que se ven tan
afectadas que terminan renunciando y les resulta muy dificil reintegrarse

al mercado laboral.

El mobbing es un comportamiento peligroso en las areas dedicadas a la
salud, pues él tiene efectos dafiinos en la salud de los trabajadores, que
no so6lo aumentan los niveles de estrés y su probabilidad de dejar el
trabajo, sino que también disminuyen la calidad de su trabajo. Un estudio
en Turquia evaluo la violencia laboral en un hospital con una muestra de
911 personas dedicadas al cuidado en salud, y obtuvo que los grupos
mas afectados, es decir, donde las tasas de mobbing son mas altas, son
las areas de cuidados intensivos, cirugia y emergencias. Asimismo, se
observé en este y otros estudios que la profesién victima de este
comportamiento son las enfermeras, sobre todas las demés profesiones

dedicadas a la salud (4,5).

Es dificil dar una cifra de incidencia/prevalencia de actos violentos en el
ambito sanitario, porque existe una gran variabilidad de datos debido a
las diferentes metodologias empleadas y a la diversidad de instrumentos
y criterios de evaluacion utilizados en los estudios. (9-15) Asi por
ejemplo, mientras que Franz y colaboradores hablan de que el 70,7% de
los trabajadores de una muestra alemana habia sufrido una agresion

fisica en los ultimos 12 meses (11) otros trabajos, como el de Saarela e

10



Isotalus en Finlandia, encuentran que uno de cada diez trabajadores del
ambito de la de salud habia experimentado un incidente violento

relacionado con el trabajo en el dltimo afio (14).

Sin embargo existe consenso a la hora de indicar que el personal de
enfermeria es uno de los grupos profesionales con mayor incidencia de
agresiones dentro del sector sanitario (10, 11, 13, 15). Otro estudio
realizado en la Columbia Britanica sefiala que la incidencia de violencia
es casi cuatro veces la de cualquier otra profesion (16);mientras que,
otros autores detectaron que un tercio de los profesionales de enfermeria
habian sufrido violencia en algin momento de su carrera (17),incluso
sefialan que los trabajadores que brindan cuidados en los distintos
servicios de salud a nivel mundial tienen mas probabilidades de sufrir
agresiones en su medio laboral que los guardias de prisiones o los
policias. El asalto con agresion fisica del personal de enfermeria es
perpetrado casi exclusivamente por los pacientes; sin embargo, hay
casos de maltrato o violencia también perpetrados por familiares de los
pacientes, otros miembros del personal sanitario, incluidos colegas
enfermeras y médicos, asi como “extrafos” es decir, personas que no
tienen ninglin motivo legitimo para entrar en contacto con el personal de

enfermeria (11).

La causa del mobbing es que alguien normalmente un superior o también
un compariero e incluso varios subordinados percibe que otra persona es
una amenaza para ellos. Asi, los trabajadores que sufren acoso,
habitualmente, son buenos profesionales, con éxito laboral y personal
gue son tomados como una amenaza por otros mas mediocres (18).

En el Perl se observa de manera creciente el reclamo de las colegas
enfermeras por este fendmeno desde medios formales como reclamo de
los gremios sindicales, asociaciones y grupos individuales a las

autoridades correspondientes, el cual se expresa a través de cartas de
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1.2.

1.3.

los gremios sindicales a las autoridades de la institucion, al colegio de
enfermeros y también demandas judiciales. Otra forma de manifestacion
es a través de las redes sociales. La consecuencia mas visible es la
renuncia al puesto de trabajo, expresando como causa del alejamiento el
trato hostil que experimentaron por las personas que representan
autoridad para ellos ya sea por ser jefes formales o colegas con méas
experiencia laboral, sumado a esto estd el mal trato de otros
profesionales principalmente del médico y finalmente de los pacientes y

familiares.

Motivadas por los antecedentes observados tanto en nuestro medio
como las consideraciones de las revisiones realizadas sobre el tema
guienes consideran la violencia una epidemia y en algunos otros una
pandemia , es que iniciamos la busqueda de informacion relevante que
nos permita sistematizar las evidencias disponibles sobre la violencia

contra las enfermeras en el ambiente laboral.

Formulacion del problema.
La pregunta formulada para la revision sistematica se desarroll6 bajo la

metodologia PICO y fue la siguiente:

P = Paciente/ » C = Intervencioén O = Outcome
| = Intervencion .

Problema de comparacién Resultados
Violencia Evidencia
enfermeras en el No corresponde No corresponde cientifica de
ambito laboral violencia laboral

Objetivo
Recopilar sistematicamente la evidencia cientifica disponible sobre la

violencia laboral contra los enfermeros en el ambiente laboral.

12



2.1.

2.2.

CAPITULO II: MATERIALES Y METODOS

Disefio de estudio: Revision sistematica.

El disefio aplicado para este estudio es una Revision Sistematica, estas
son un disefio de investigacidbn observacional y retrospectivo,
ampliamente usado en las disciplinas de la salud, que sigue un método
explicito para resumir la informacibn que se conoce acerca de un
determinado tema o problema de salud, y ademas sintetiza los resultados
de multiples investigaciones primarias. Las revisiones sisteméaticas son
parte esencial de la medicina basada en la evidencia por su rigurosa
metodologia, que identifica los estudios relevantes para responder

preguntas especificas de la practica clinica (29).

Poblacién y muestra.

La poblacion esta constituida por articulos publicados en fuentes
cientificas, Scopa, Medwave, Dialnet, Ebesco, Scielo que evidencien la
violencia laboral contra enfermeros. Mientras que, para la muestra se
seleccionaron 10 articulos cientificos publicados en fuentes bibliograficas

indizadas, y redactados en el idioma inglés y espafiol.
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2.3.

2.4.

Procedimiento de recoleccién de datos.

La recoleccion de datos se realizo a través de la revision bibliogréfica de
articulos de investigaciones que tuvieron como tema principal la violencia
laboral en el personal de enfermeria. Se establecié la busqueda teniendo
en cuenta el acceso al texto completo del articulo cientifico.

El algoritmo de busqueda sistematica de evidencias fue el siguiente:

Violencia AND Enfermeria.
Violence AND nursing.
Enfermeras AND acoso laboral.

Nurses AND workplace harassment.

La busqueda se realiz6 en bases de datos informatizadas: Web of
Science, MEDWAVE, SciELO, LILACS, CESCA, DIALNET.

La revision proporcion6 10 estudios que cumplian los siguientes criterios
de inclusién: a) Estudios cuantitativos sobre violencia en enfermeras en
los diferentes servicios; b) Escritos en espafiol e inglés; «¢)
Investigaciones publicadas desde el afio 2010 al 2015; d) Realizadas en

Centros hospitalarios Asistenciales.

Técnica de andlisis.

El analisis de la revision sistematica esta conformado por la elaboracion
de una tabla de resumen (Tabla N°1) con los datos principales de cada
uno de los articulos seleccionados, evaluando cada uno de los articulos
para una comparacion de los puntos o caracteristicas en las cuales
concuerda y los puntos en los que existe discrepancia. Ademas, de
acuerdo a criterios técnicos pre establecidos, se realiz6 una evaluacién
critica e intensiva de cada articulo, a partir de ello, se determiné la

calidad de la evidencia y la fuerza de recomendacion para cada articulo.
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2.5.

Aspectos éticos.

La evaluacion critica de los articulos cientificos revisados, esta de
acuerdo a las normas técnicas de la bioética en la investigacion
verificando que cada uno de ellos haya dado cumplimiento a los

principios éticos en su ejecucion.
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CAPITULO lIl: RESULTADOS

3.1. Tabla 1: Estudios sobre Violencia Laboral en los enfermeros

DATOS DE LA PUBLICACION

1. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
Intimidacién en el lugar de como un
factor que afecta los resultados de los . , . Hu Li Za Zhi. 2014
Tsai ST, Han CH, Chen LF, | ., | pacientes y aumenta el estrés laboral y h“pség"‘é‘g}’f’,i'l‘;%”'m'f,'gégl"?"zlgl{gfb{"tedf“gg Jun:61(3):58-68. doi:
Chou FH. rotacion de la enfermera. AA=SadTom= relate 10.6224/IN.61.3.58.
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblacion y L ”

Investigacion Muestra Instrumentos | Aspectos ético Resultados Conclusion
Aproximadamente el 85% de los | Con base en nuestros hallazgos,
participantes habian | sugerimos que las enfermeras deben
experimentado algin grado de | aumentar su conocimiento de las
intimidacién en el lugar de trabajo | consecuencias negativas de la intimidacién
durante los ultimos 6 meses. Se | en el lugar de trabajo. Ademas, los

Transversal 708 . . No . e ; . .

. Cuestionario encontré una correlacion | hospitales deben implementar mecanismos

Correlacional Enfermeras corresponde

moderada, positiva y significativa
entre la intencién de rotacién y las
puntuaciones totales de
intimidacién (r = 0,39, p <0,05).

apropiados para disminuir el fendmeno de
la intimidacion entre empleados, mejorar el
ambiente de trabajo de enfermeria.
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DATOS DE LA PUBLICACION

2. Autor ARo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen Y Numero
thten.meyer, Leslie PsyD, RN, Una revision §|ste_matlca exhaustl\{a http://journals.lww.com/jbisrir/Abstract/2013/1 .
CNE; Huffman, Dolores PhD, 2013 sobre la experiencia de la violencia 1110/A_comprehensive_systematic._review o Volumen 11 — N° 11
RN; Hopp, Lisa PhD, RN FAAN; lateral / horizontal en la profesion de - n the 15_aspx - — | pp: 1-483

Block, Michelle PhD(c), RN enfermeria -
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tlrnzgslag:ggnde Poblacién y Muestra | Instrumentos | Aspectos ético Resultados Conclusion
Para el componente cualitativo de |La presencia de violencia labora parece
esta revision se incluyeron 16 |estar generalizada en toda la profesion de
estudios en la revision; se |enfermeria esta fue reportado mas
extrajeron 95 resultados y se |frecuentemente por estudiantes de
agruparon en 16 categorias que |enfermeria, nuevas enfermeras y
se sintetizaron en 4 declaraciones |enfermeras experimentadas. La experiencia
de meta-sintesis relacionadas con |de violencia laboral causa una angustia
*9 experimentales o la experiencia de un entorno de la |intensa en muchas de las victimas. Existe
cuasi- . complejidad de intimidacion. una escasez de investigacion sobre el
Revision i Articulos No I t titativo, |impacto en la satisfaccion y retencion en el
Sistemética experimentales, cientificos corresponde Para el componente cuan ' P y

e11 descriptivo

resumimos y sintetizamos cuatro
estudios correlacionales
descriptivos.

trabajo y la efectividad de los programas /
estrategias para disminuir su prevalencia y
sus efectos negativos. Es necesario realizar
estudios cualitativos y cuantitativos de alta
calidad para comprender mejor los
fendmenos de su impacto y, en particular,
la eficacia de las intervenciones para
afectar la satisfaccion y la retencion en el
trabajo.
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DATOS DE LA PUBLICACION

3. Autor ARo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen Y Numero

Perspectivas Internacionales sobre el Volumen 56, Issue 1

http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.14

acoso laboral en enfermeras
Ms Susan L. Johnson. 2009 66-7657.2008.00679.x/abstract March 2009
Pages 34-40
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblacién y - .
Investigacion Muestra Instrumentos | Aspectos ético Resultados Conclusion
El acoso en el lugar de trabajo es | Se necesita mas investigacién especifica
més que un simple conflicto entre | de la enfermera en esta area. La
dos individuos. Es un fenédmeno | investigacion debe llevarse a cabo de
complejo que soélo puede ser | manera sistematica y uniforme para que
comprendido a través de un | se puedan hacer generalizaciones a través
examen de factores sociales, | de los estudios.
17 articulos Articulos No individuales y organizacionales.

Revision Sistematica cientificos corresponde | Se ha demostrado que la

intimidacién en el lugar de trabajo
afecta la salud fisica y psicolégica
de las victimas, asi como su
desempefio en el trabajo. El
acoso laboral afecta al
profesional de enfermeria entre
un rango de 12 hasta un 65 %.

18



DATOS DE LA PUBLICACION

4. Autor ARo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen Y Numero
. - - . . ) . . G ltal Med Lav
Bambi S, Lumini E, Becattini G, Violencia y Acoso laboral en el https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/273111
Lucchini A, Rasero L 2016 profesional de enfermeria 45 Ergon. 2016 Jan-
) . Mar;38(1):50-7
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblacion y A -
Investigacion Muestra Instrumentos | Aspectos ético Resultados Conclusion
La prevalencia de acoso varia de | Los  problemas mas  comunes
57% a 94% de las enfermeras | reportados por las victimas van desde
encuestadas. Las formas de | la ansiedad hasta el dolor de cabeza,
abuso experimentadas por las | los sintomas gastrointestinales vy
enfermeras van desde el acoso | finalmente los tipicos del trastorno de
social (menos frecuente, 4.5%) | estrés postraumatico (del 25% al
hasta el abuso emocional (hasta | 55%). Las victimas de intimidacién
62.4%) y cargas de trabajo |tienen una alta proporcion de
. . inmanejables (71%). Existe una | intenciones de dimision (50%) y una
C - 30 estudios Articulos No ” L
Revision Sistematica L o fuerte correlacion entre la mala | propension tres veces mayor que
cientificos cientificos corresponde . . L
calidad de las relaciones | otras a abandonar la profesion.
interpersonales y la mayor tasa
de abuso perpetrado  por
comparieros colegas y

supervisores. La intimidacién es
significativamente mayor entre los
que tienen menos antigiedad, y
son mas jovenes.
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DATOS DE LA PUBLICACION

5. Autor ARo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen Y Numero

La prevalencia de la percepcion de la JBI Database System
exposicion percibida por las enfermeras | https://www.ncbi.nlm.nih.gov/m/pubmed/2647 | Rev Implement Rep.
2015 | alaintimidacion en el lugar de trabajo | 0660/?i=1&from=/26172343/related&filters=S | 2015 Sep;13(9):51-62.
ystematicReviews doi: 10.11124/jbisrir-
2015-2225.

Purpora, Christina; Cooper,
Adam; Sharifi, Claire

CONTENIDO DE LA PUBLICACION

Tlrnzgszgsggnde P(I)\/tl)lljae(;t? gy Instrumentos | Aspectos ético Resultados Conclusion
La frecuencia reportada de
exposicion al acoso laboral oscilé | La prevalencia reportada de exposicion al
entre el 13% y el 48%; las | acoso laboral oscild entre el 13% y el 48%.
enfermeras que experimentaron | Ademas, las enfermeras percibieron una
violencia en el lugar de trabajo | menor calidad de la atencién, una menor
s " . Articulos No Informaron de mala salud fisica y | seguridad del paciente.
Revision Sisteméatica 22 Articulos S . ; . i’

cientificos corresponde | mental asociada, insatisfaccion
laboral, disminucion de la
productividad del trabajo y/o
abandono de su trabajo o
enfermeria por completo.

20



DATOS DE LA PUBLICACION

6. Autor ARo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen Y Numero
Kétia Biagio Fontes Factores asociados al acoso moral en el | Revista Latino Americana Enfermagen | Volumen 2
Rosangela Getirana Santana 2013 | ambiente laboral del enfermero www.scielo.br/pdf/rlae/v2in3/es_0104-1169- | N° 3
Sandra Marisa Pelloso rlae-21-03-0758.pdf
Maria Dalva de Barros Carvalho

CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipoy |3_|seq9 de Poblacion'y Instrumentos | Aspectos ético Resultados Conclusion
Investigacion Muestra
Los sujetos del estudio eran | El estudio permiti6 una mejor comprension
mujeres (88,94%) con edad | de los factores asociados al acoso moral.
promedia de 36,6 afios, raza | Sin embargo, la investigacion con base en
blanca (89,45%), casados | muestras de enfermeros brasilefios
(62,81%), especialistas (68,84%), | representa solamente el primer paso para
con actuacion profesional entre 4 | evaluar otros factores condicionantes
y 9 afios (30,15%), en régimen | relacionados al contexto organizacional
efectivo (57,29%) y con casi cinco
salarios minimos. Segun los
. criterios de  Leymann, 23
- . Poblacion e
Descriptivo exploratorio . . No (11,56%) fueron victimas de AM
388 Cuestionario

cuantitativo

Muestra 199

corresponde | durante los ultimos 12 meses. Se
observé que el grupo acosado
indic6 sufrir las conductas de AM
principalmente del sexo femenino
(52,2%). Respecto al nimero de
agresores, la mayor parte de las
victimas sufrian las conductas de
AM por dos a cuatro personas
(39,1%), seguido por una persona
(348%) y méas de cuatro
personas (26,1%).
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DATOS DE LA PUBLICACION

7. Autor ARo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen Y Numero

Revista oficial del Consejo Internacional de
Enfermeras. Vol. 62, N°. 1 (Marzo

2015),
2015, pags. 120-12

Violencia fisica y verbal en el entorno ‘ o )
laboral contra enfermeras en Jordania https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?co

digo=5176962

Hasan Al-Omari 2015

CONTENIDO DE LA PUBLICACION

Tipo y Disefio de Poblacion y

o At Resul nclusion
Investigacion Muestra Instrumentos | Aspectos etico esultados Conclusio

Un total de 468 enfermeras | La violencia fisica y verbal en el entorno
completaron el cuestionario, | laboral en Jordania, al igual que otros
52.8% de las participantes | paises, es un comportamiento peligroso
informaron que fueron agredidas | que afecta negativamente a enfermeras en
fisicamente y 67.8% fueron | hospitales generales.
agredidas verbalmente en los
Ultimos 12 meses. De las que
fueron agredidas fisicamente,
Transversal y correlacional 468 Cuestionario No 26.5% informaron de violencia
Enfermeros corresponde fisi P
isica con un arma. El anélisis de
regresion logistica revelé que las
enfermeras fueron 0.5 veces
menos propensas a informar de
ser atacadas fisicamente y fueron
1.5 veces mas propensas a
informar de haber sufrido abuso
verbal que los enfermeros.
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DATOS DE LA PUBLICACION

8. Autor ARo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen Y Numero
) Alta prevalencia de violencia en el ) ) )
Mathewos Fute, Zelalem Blr'hanu trabajo entre las enfermeras que www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4357
Mengesha, Negash Wakgari, 2014 | trabai las instalaci d lud 058/ Vol. 62, N°.1
Gizachew Assefa Tessema r‘t’l gjan en fas ns a.acpnes € salud | Revista oficial del Consejo Internacional de pags. 120-127
publica en el sur de Etiopia Enfermeras, ISSN 1577-9378,
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblaciéon y - -,
Investigacion Muestra Instrumentos | Aspectos ético Resultados Conclusion
Un total de 468 enfermeras | La violencia fisica y verbal en el entorno
completaron el cuestionario, | laboral en Jordania, al igual que otros
528% de las participantes | paises, es un comportamiento peligroso
informaron que fueron agredidas | que afecta negativamente a enfermeras en
fisicamente y 67.8% fueron | hospitales generales.
agredidas verbalmente en los
Ultimos 12 meses. De las que
Cuantitativo Transversal 660 No fueron agredidas fisicamente,
Enfermeros | Cuestionario corresponde | 26.5% informaron de violencia

fisica con un arma. El analisis de
regresion logistica revelé que las
enfermeras fueron 0.5 veces
menos propensas a informar de
ser atacadas fisicamente y fueron
15 veces mas propensas a
informar de haber sufrido abuso
verbal que los enfermeros.
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9. Autor ARo Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen Y Numero
M.M. Molero Jurado, M.C. Pérez- Acoso laboral entre personal de ] L on.
Fuentes * y J.J. Gazquez Linares 2015 enfermeria Enfermeria Universitaria 2016 Vol. 13 N°2:114---123
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Tipo y Disefio de Poblacion y i -,
Investigacion Muestra Instrumentos | Aspectos ético Resultados Conclusion
Los resultados muestran una | Se hace evidente la necesidad de
prevalencia de acoso, entre el | investigacion especifica en el campo de
personal de enfermeria, en torno | las relaciones que se establecen entre el
al 17-20%. Se identifican factores | personal sanitario, en general, y la
de riesgo como: edad inferior a 30 | profesién enfermera, en particular; esta
afos, ~  corta trayectoria | debe orientarse a la comprensién del
profesional, 'y trabajar en | fendmeno del acoso laboral, asi como de
s " . Articulos No determinadas unidades o turnos. | las implicaciones que tiene para los
Revision Sisteméatica 96Articulos S . . . .
cientificos corresponde | Las consecuencias para la | profesionales, pacientes y la propia
victima fueron: problemas | organizacién. Por otro lado, la aplicacién

psicolégicos, bajo rendimiento y
deterioro de relaciones sociales

practica derivada del analisis del
fendbmeno se traduce en el disefio de
intervenciones para la mejora del clima
organizacional en el ambito de la salud, y
la consecuente optimizacion en la atencion
a los pacientes
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3.2. Tabla 2: Resumen de estudios sobre la Violencia Laboral en los Enfermeros.

© c
o, E 58
. . . . T c'p T S c Pais
Disefio de estudio / Titulo Conclusiones 298 cC @ "E’
S58°| 8¢
@ T ®
Con base en nuestros hallazgos,
E. Correlacional sugerimos que las enfermeras deben
“Intimidacién en el lugar de | aumentar su conocimiento de las
como un factor que afecta | consecuencias negativas de la
los resultados de los intimidacion en el lugar de trabajo. | Moderada | Moderada Taiwan
pacientes y aumenta el Ademés, los hospitales deben
estrés laboral y rotacion de | implementar mecanismos apropiados
la enfermera” para disminuir este fendmeno para
mejorar el ambiente de trabajo de
enfermeria.
La violencia se define como la
agresion enfermera-enfermera que
L ” resulta en el comportamiento
Revision sistematica .
“Una revisién sistematica destructivo de las unos contrg otros.
exhaustiva sobre la Es degradar a los deméas con
experiencia de la violencia palabras crueles y actos cr_ueles a Alta Alta EE.UU
lateral / horizontal en la menudo causan(_jo una amplia gama
profesion de enfermeria” de efectos negativos, .
Fue reportado con mayor frecuencia
por estudiantes, enfermeros nuevos
y experimentados mayores
El acoso laboral tiene gran
. " impactoya sea como victimas o
Revision sistematica S
" ; espectadores.es perjudicial para la
Int Pgrsp?cnvasb | salud fisica y psicolégica, Alt Alt EE.UU
n eg]cacl)c;c?rl]:b%sraﬁoer:e € Crea un ambiente de trabajo tenso y a a '
enfermeras” negativo que repercute en la
seguridad del paciente y enfermera
incrementa las renuncias.
Los problemas mas comunes
reportados por las victimas van
desde la ansiedad hasta el dolor de
cabeza, los sintomas
Revision sistemética gastrointestinales y finalmente los
“Violencia y Acoso laboral en | tipicos del trastorno de estrés Alta Alta Italia

el profesional de enfermeria”

postraumatico (del 25% al 55%). Las
victimas de intimidacion tienen una
alta proporcién de intenciones de
dimision (50%) y una propension tres
veces mayor que otras a abandonar
la profesion
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Revisién sistematica
“La prevalencia de la
percepcion de la exposicion

El estudio muestra que la frecuencia
de violencia en el centro laboral se
encuentra entre 13 y 48%. Las

percibida por las enfermeras | enfermeras que sufrieron de este Alta Alta EE.UU
a la intimidacion en el lugar | fenémeno reportaron una pobre
de trabajo” salud mental, y satisfaccion laboral,
disminucién de la productividad o
amenaza de dejar el trabajo.
Descriptivo exploratorio El estud'|,0 permitio una mejor
A comprension de los  factores
cuantitativo asociados al acoso moral. Sin
"Factores asociados al embargo, la investigacion COﬂI base
acoso moral en el ambiente en ?nljestras c?e enfermeros Bajo Bajo Brasil
laboral del enfermero” I
brasilefios representa solamente el
primer paso para evaluar otros
factores condicionantes relacionados
al contexto organizacional
La violencia fisica y verbal en el entorno
Transversal Correlacional | laboral en Jordania, al igual que
“Violencia fisica y verbal en | Otros paises, es un comportamiento | Moderada | Moderada | Jordania
el entorno laboral contra peligroso que afecta negativamente
enfermeras en Jordania” a enfermeras en hospitales
generales.
Cuantitativo Transversal . e
“ : La violencia fisica y verbal en el
Alta prevalencia de . !
. ! . entorno laboral en Jordania, al igual
violencia en el trabajo entre : -
. que otros paises, es un | Moderada | Moderada Etiopia
las enfermeras que trabajan . .
. ) comportamiento peligroso que afecta
en las instalaciones de salud :
S .~ | negativamente a enfermeras en
publica en el sur de Etiopia :
hospitales generales
El acoso laboral en los profesionales
de enfermeria tiene implicancia para,
pacientes, el personal y la propia
organizacién. Por tanto el analisis del
Revision sistemética fendmeno se traduce en el disefio de Alta Alta
“Acoso laboral entre intervenciones para la mejora del Espafia

personal de enfermeria”

clima organizacional en el ambito de
la salud, y la consecuente
optimizacién en la atencién a los
pacientes
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CAPITULO IV: DISCUSION

Hay consenso en que la violencia laboral es un fendmeno creciente (1, 2,7),
especialmente en el ambito laboral hospitalario (8,9), con predominio en el
colectivo de las enfermeras. Esto podria deberse a muchos factores como la
sobre carga laboral en el sector enfermeria, la doble supervisién de parte de
médicos y enfermeros supervisores (3), y en general las caracteristicas
organizacionales. El ambiente organizacional clinico es impositivo, inflexible, falto
de reconocimiento y lleno de normas incuestionables, donde la competencia es
una caracteristica que menoscaba las relaciones establecidas entre las colegas,
llevando a la desvalorizacion, la desmotivacion del grupo de trabajo y
desintegracion profesional (19).

Se han hallado diferencias significativas en la violencia de los usuarios hacia el
personal de enfermeria, siendo los trabajadores de urgencias los que obtuvieron
puntuaciones mayores en la escala (16, 4).

La prevalencia de la violencia laboral fluctia desde 5.7 % hasta 94%;
dependiendo del tipo de agresion, del contexto y del agresor. Estudios en
diferentes partes del mundo sefialan que el principal agresor hacia el personal de
enfermeria son los familiares del paciente que recibe el servicio (17, 3). Asi, por
ejemplo, en Brasil el 11,56% de los sujetos estudiados fueron victimas de acoso

moral durante los ultimos 12 meses, al menos una conducta de violencia por
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semana durante un periodo minimo de seis meses, y se observo que dentro del
grupo agresor un 50,7% correspondia a los que los familiares y/o acompafante
de los pacientes. Al relacionar la condicion de agresor interno con el tipo de
ocupacion; los administrativos (17,4 %), los médicos (14,6 %) y
los enfermeros (14,7 %) fueron los porcentajes encontrados en la categoria muy
frecuentemente de violencia, contra los profesionales de enfermeria(17) El
11.9% fueron victimas de violencia sexual (17.9%). La principal razén para no
denunciar la violencia fue la creencia de que denunciarla no cambiaria nada,
seguida por el temor de los afectados a perder el empleo (23).

Los estudio realizados en Jordania y Etiopia demuestran una prevalencia mas
alta con un 67,8% (8,9).

Finalmente, destacar el uso de instrumentos de evaluaciéon poco especificos, lo
gue plantea la necesidad de ampliar la investigacién orientada al desarrollo de
cuestionarios y/o escalas, que contemplen las peculiaridades del entorno
sanitario y el tipo de relaciones que se establecen entre los profesionales de este

ambito.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones

Se hace evidente la necesidad de investigacion especifica en el campo de las
relaciones que se establecen entre el personal sanitario, en general, y la
profesion enfermera, en particular; esta debe orientarse a la comprension del
fendmeno del acoso laboral, asi como de las implicaciones que tiene para los
profesionales, pacientes y la propia organizacion. Por otro lado, la aplicacion
practica derivada del andlisis del fenbmeno se traduce en el disefio de
intervenciones para la mejora del clima organizacional en el &mbito de la salud, y

la consecuente optimizacion en la atencion a los pacientes.

La revision sistematica de los 9 articulos cientificos, 5 de ellos fueron Revisiones
sisteméticas, 4 de ellos fueron entre estudios descriptivos, analiticos y
correlacionales, el 100% de ellos demostraron algun tipo de violencia hacia

profesionales de enfermeria, con una prevalencia de 5.7 a 94%.

5.2. Recomendaciones

Estos hallazgos sobre el reconocimiento de la violencia, debe llevar a una

profunda reflexion sobre las condiciones de trabajo de las enfermeras, no debe
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ser considerada como parte de los riesgos del trabajo sino que, por el contrario,
debe ser asumida como un problema grave, que afecta la salud del trabajador y

su grupo familiar y se traduce en la calidad de cuidado que brinda.

Las organizaciones laborales deben desarrollar politicas y programas para
proteger a los trabajadores de la violencia laboral es necesario la participacion de
autoridades gubernamentales, representantes sindicales y colegio de
enfermeros, para mejorar las condiciones en las que estos desarrollan sus

tareas, y alcanzar un ambiente libre de violencia.

En esto, las instituciones formadoras deben fomentar la investigacion continua y
la publicacion de resultados que permitan mostrar evidencias suficientes para el

cambio de paradigma en el ambito laboral de estos profesionales.

Por otro lado, no solo la empresa debe asumir la responsabilidad, los
trabajadores de enfermeria deben organizarse para exigir sus derechos, a la vez,
utilizar su habilidades y herramientas para mejorar los ambientes laborales
mediante una actitud critica, pero positiva, frente al trabajo y la manera de
realizar las actividades, promoviendo la mejora continua de la gestion del

cuidado.
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