Investigaciones Feministas

ISSN-e: 2171-6080 = EDICIONES
COMPLUTENSE

https://dx.doi.org/10.5209/infe.77749

Enfermedad crdnica y condiciones laborales del personal de Enfermeria del Hospital
Municipal Los Andes

Monica Sofia Flores Ticona!, Jacqueline Amalia Mufioz Bravo? y Cecilia Rita Ré?

Recibido: Septiembre 2021 / Revisado: Marzo 2022 / Aceptado: Marzo 2022

Resumen. La enfermera realiza un trabajo bastante esforzado fisica, psicoldgica y emocionalmente porque se encuentra en contacto
estrecho con situaciones particulares que viven los diferentes pacientes a su cargo. Cumple labores ante su entidad empleadora sometida
a diferentes riesgos fisicos, biologicos y ergondmicos. Soporta situaciones estresantes que pueden desencadenar problemas de salud,
leves a graves, afectando su ser y su entorno familiar. Al ser diagnosticada con alguna enfermedad crénica, debe realizar su tratamiento
y a la vez debe seguir trabajando, siendo el cancer una de ellas. Esta enfermedad es mayormente irreversible y muy pocas personas han
logrado sobrevivir. Sin embargo, la enfermera debe continuar en su fuente laboral mientras pueda. Existen leyes a favor del trabajador
en su salud ocupacional, pero la mayoria de las enfermeras no estan resguardadas porque la ley no se cumple en el contexto sanitario
boliviano. El paradigma aplicado en este articulo de reflexion es el socio critico. Las conclusiones; Se debe cuidar al personal de
enfermeria, ellos deben cuidarse y gozar de buena salud, para esto se necesita apoyo de las autoridades.
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[en] Chronic illness and working conditions of nursing staff at the Los Andes Municipal Hospital

Abstract. The nurse performs a physically, psychologically and emotionally demanding job because she is in close contact with the
particular situations experienced by the different patients under her care. He performs tasks before his employer subject to different
physical, biological and ergonomic risks. He endures stressful situations that can trigger health problems, from mild to serious, affecting
his being and his family environment. When diagnosed with a chronic disease, she must carry out her treatment and at the same time
must continue working, cancer being one of them. This disease is mostly irreversible and very few people have managed to survive.
However, the nurse must continue in her source of employment as long as she can. There are laws in favor of the worker in their
occupational health, but most nurses are not protected because the law is not followed in the Bolivian health context. The paradigm
applied in this reflection article is the critical partner. The conclusions; Nursing staff must be cared for, they must take care of themselves
and enjoy good health, for this support from the authorities is needed.
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1. Introduccion

Se denomina trabajo a las actividades manuales, técnicas e intelectuales realizadas a cambio de una remunera-
cion econdmica. Historicamente, este ha mutado siguiendo una relacion de dependencia entre trabajador /em-
pleador /modelo econémico. El siglo XX es reconocido por la conquista de derechos laborales.
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El personal enfermero se desempefia en areas intrahospitalarias como extrahospitalarias o comunitarias. Den-
tro de ellas, ejecuta funciones asistenciales, de gestion o administracion, de educacion e investigacion. La asisten-
cia involucra el cuidado a la persona con necesidades cuerpo-mente-espiritu, considerando a su nucleo familiar y
su entorno comunitario, integrando espacio, tiempo, energia, sentimientos, simbolismos y significados.

Enfermeria es catalogada como la cuarta profesion mas estresante asociada a un bajo reconocimiento social
(De Marchi Barcellos, 2010) El profesional esta en constante presion laboral, enfrentandose al dolor, el sufri-
miento, la desesperanza, la muerte, el desconsuelo, la impotencia y la angustia (Segiiel Palma et al., 2015).

En Bolivia hay una Enfermera por 40.000 habitantes (Suarez Ramirez, 2020) falta creacion de mas puestos
de trabajo, mayor inversion en salud y mejorar la infraestructura para poder brindar una atencioén de calidad a
los usuarios que asisten al Hospital. La poblacion en general no se preocupa por la inversion del Estado en
salud, pero nos reclaman muy molestos, cuando les informamos que ya no hay camas para internarlos cuando
lo necesitan. Esta situacion es estresante y puede repercutir en la calidad de los cuidados.

Enfermeria realiza su labor en un ambiente donde son preponderantes los riesgos biologicos, el contacto
con fluidos corporales como la sangre, secreciones organicas con sangre, pus, vomito, orina y los provenientes
de cavidades estériles como el liquido cefalorraquideo (Diaz et al., 2005).

Los accidentes cortopunzantes con material contaminado, el contacto con portadores de enfermedades in-
fectocontagiosas y la falta de elementos de proteccion personal son realidades que los afectan diariamente la
calidad del ejercicio y de la atencidn al publico (Barcellos, 2010).

2. Descripcion del caso
2.1. Cuales son las condiciones laborales a los que esta expuesto el personal de enfermeria

El contexto laboral de los profesionales de Enfermeria evidencia principalmente problematicas relacionadas
con condiciones laborales marcadas por la presencia de riesgos de tipo psicosocial, sobrecarga de trabajo,
jornadas extensas, turnos rotatorios, trabajo nocturno, frecuentes cambios de servicios y carga psicologica por
manejo de situaciones criticas (Canales Vergara et al., 2016). Los profesionales del area de enfermeria enfren-
tan varios estresores, muchos de los cuales ya considerados inherentes a la profesion, como la larga jornada
laboral, actuacion en medio del dolor, pérdida y sufrimiento, cuidado de pacientes en condiciones de salud
opuestas a la vida y apoyo a los familiares (Botha et al., 2015).

La atencion a individuos en un ambiente estresante, alta carga de trabajo y la asistencia a pacientes delica-
dos, son parte de las diferentes unidades donde desarrollan su trabajo, evaluadas como un alto estrés ocupacio-
nal (Kilic et al., 2016) Estos estresores en conjunto con el modo en que las actividades son desarrolladas en el
cotidiano, aspectos individuales y recursos de apoyo intra-institucionales o extra-institucionales disponibles,
expresan la vulnerabilidad de los profesionales de enfermeria para el desarrollo propio de determinados pro-
blemas de salud. En el Hospital Los Andes, una parte del personal de enfermeria se encuentra con diferentes
enfermedades: leves (infecciosas) 20%, moderadas (artritis, gastritis, diabetes y otros) 10% y graves como lo
es el Cancer 6%. Han fallecido 3 personas por cancer, antes de la pandemia COVID-19 y hasta ese entonces,
habia un total de 82 enfermeras de planta y contratadas, entre licenciadas y auxiliares.

En Bolivia se reportaron los dos primeros casos de SARS-CoV-2 el 10 de marzo de 2020 (Oruro y Santa
Cruz) (BBC News Mundo, 2020). Segtn publicacion oficial del Ministerio de Salud Boliviano, hasta el 28 de
agosto de 2021, se presentaron 489.802 casos positivos y 18.402 fallecidos (Ministerio de Salud y Deportes,
2021). En el Hospital Municipal Los Andes, el primer caso positivo en el personal de enfermeria fue reportado
el 21 de julio de 2020 y durante la segunda ola de la pandemia fallecieron 2 enfermeros. Las autoridades del
hospital solamente dotaron un 10% del equipo de proteccion personal (EPP). Hasta la fecha, el 90% lo consiguio
cada enfermera/o con sus propios recursos. Al inicio el virus era desconocido, ahora hay mutacion del virus y
nuevas variantes y todavia no hay un tratamiento especifico. Todo esto genera mayor estrés laboral y mayor
riesgo de enfermar: hace aproximadamente un mes, a una compafiera de trabajo le diagnosticaron cancer.

A estas companeras las hemos observado trabajar obligadas por la situacion social y econdmica, hasta dias
antes de su muerte. Como trabajador de salud del sector publico, no recibe beneficios al jubilarse y su familia
no cobra ninguna remuneracion al fallecimiento, ya que no estd dentro de la ley general del trabajo.

2.2. Leyes que favorecen la salud ocupacional y su aplicacion

En Bolivia, la seguridad y salud en el trabajo es un derecho de las personas incluido en la misma Constitucion
Politica del Estado Plurinacional de Bolivia.

Tal y como establece su articulo 46.1, los ciudadanos bolivianos tienen reconocido el “derecho al trabajo
digno, con seguridad industrial, higiene y salud ocupacional, sin discriminacion y con remuneracion o salario
Justo, equitativo y satisfactorio, que le asegure para si y su familia una existencia digna” (Estado Plurinacional
de Bolivia, 2009):



Flores Ticona, M. S.; Mufoz Bravo, J. A.; Rita Ré, C. Investig. Fem (Rev.) 13(1) 2022: 235-239 237

— Ley General del Trabajo, del 8 de diciembre de 1942: Consagra el deber de prevision por parte del em-
presario, la proteccion a la salud y vida en el trabajo, la responsabilidad patronal en los casos de acci-
dentes de trabajo y enfermedades profesionales y obliga a indemnizar al trabajador cuando sea victima
de un accidente o enfermedad profesional.

— Ley General de Higiene, Seguridad Ocupacional y Bienestar (aprobada por Decreto Ley n°. 16998, del
2 de agosto de 1979): Se trata de la principal norma del pais en materia de seguridad y salud ocupacio-
nal. En ella se establece la proteccion a las personas y el medioambiente, se consagra la participacion
tripartita, al igual que las obligaciones del empresario en materia de SST, la organizacion y las politicas
a cargo del Ministerio de Trabajo y Salud y del Consejo Nacional Tripartito. Esta Ley tiene por objeto
preservar, conservar y mejorar la salud de los individuos en sus ocupaciones.

— Ley general de trabajo vigente desde el 8 de diciembre de 1942, determina con caracter general los de-
rechos y obligaciones emergentes del trabajo, para todos los trabajadores bolivianos del sistema publico
o privado. Art. 42. “Son dias habiles para el trabajo los del afio, con excepcion de los feriados, conside-
randose tales todos los domingos, los feriados civiles y los que asi fueren declarados ocasionalmente,
por leyes y decretos especiales”. Art. 43 “Durante los dias feriados no podran efectuarse trabajos de
ninguna clase, los feriados ocasionales podran ser compensados con otro dia de descanso”. El personal
de salud del sistema publico trabaja 6 horas diarias y no esta contemplado dentro de esta ley, no tiene
beneficios como remuneraciones por trabajo en horas extras, en horarios nocturnos o feriados, no recibe
beneficios al jubilarse, su familia no recibe ninguna remuneracion al fallecimiento.

El personal de enfermeria del Hospital Municipal Los Andes tiene diferentes empleadores: el Servicio
Departamental de Salud (SEDES), el Ministerio de Salud y Deportes (MSD) y contratos del Municipio. Todos
los enfermeros aportan al seguro de salud cada mes el 1,71% del total ganado. Con este aporte, tiene acceso a
diferentes prestaciones incluyendo el 50% del tratamiento de enfermedades neoplasicas, el resto del tratamien-
to debe ser cubierto por el propio enfermero enfermo, pudiendo ser una de las razones por las que trabaja
hasta los ultimos dias de su vida.

3. El trabajo de enfermeria en el Hospital Municipal Los Andes

Hay sobrecarga constante de trabajo para enfermeria: en salas de adultos, 1 enfermera atiende a 23 mamas y 1
auxiliar a 20 recién nacidos por turno.

Las camas siempre estan ocupadas: es un servicio a “cama caliente”, ya que, cuando una cliente es dada de
alta, ingresa inmediatamente otra madre que ha esperado desde la noche anterior, en camilla junto a su bebé,
en un pasillo 6frico sin servicio sanitario, con los riesgos para la salud que conlleva.

En neonatologia hay 10 camas (6 cunas, 2 servocunas y 2 incubadoras), siempre ocupadas y solo hay 1 li-
cenciada y 1 auxiliar por turno y normalmente atienden a 10 neonatos, algunos con demandas de cuidados
criticos, intermedios y minimos.

Este nosocomio es de segundo nivel de atencion, sin capacidad resolutiva para pacientes criticos. Sin em-
bargo, el personal de enfermeria es altamente calificado y sobrepasa esta capacidad resolutiva, logrando esta-
bilizar a pacientes criticos. Estos son mantenidos internados hasta que sean recibidos en otra institucion de
mayor complejidad.

En el citado servicio trabajan muchas horas paradas, con muchos equipos que constantemente estan sonan-
do sus alarmas; con emanacion de mucho calor al estar encendidos toda la jornada. También hay estufas que
mantienen el ambiente atemperado para los neonatos. Estas salas no tienen ventilacion, ni luz natural, solo luz
artificial que afectan la salud de los ojos. Ademas, estos pacientes requieren cuidados minuciosos.

Nuestra infraestructura es precaria; el equipamiento minimo y muchas veces, no cuenta con los insumos
necesarios para efectuar procedimientos y técnicas sin riesgos para el personal y el cliente.

Como en cualquier hospital, se esta expuesto a riesgos fisicos, quimicos y biologicos, generando mayor
desgaste fisico y emocional en el personal de enfermeria.

3.1. Estrategias de enfermeria frente al padecimiento de una enfermedad crénica

Aceptar la realidad negativa que vive el personal de enfermeria cuando enferma en esta institucion para la
salud es dificil. Este proceso de afrontamiento es sindnimo de la experiencia del duelo, de cuando se pierde a
un ser querido, porque provoca la pérdida de la salud. (Fundacion Carlos Slim, 2021) Las etapas del duelo
son 5: negacion, ira, negociacion, depresion y aceptacion. Consideramos como duelo el proceso psicologico
al que nos enfrentamos tras las pérdidas y consiste principalmente en la adaptacion emocional a estas (Kiibler-
Ross, 2021).

El Consejo Internacional de Enfermeras puntualiza algunos roles esenciales profesionales, los que “inclu-
ven la defensa, la promocion de un medio ambiente sano, la participacion en politicas de salud y gestion de



238 Flores Ticona, M. S.; Mufoz Bravo, J. A.; Rita Ré, C. Investig. Fem (Rev.) 13(1) 2022: 235-239

los sistemas de salud y de pacientes-organizacion del trabajo-asi como en la educacion” (R¢, 2018) Deberia
ser un compromiso de las mismas enfermeras en defensa de su derecho a tener salud.

3.2. Consecuencias laborales y familiares frente a la enfermedad profesional

La presencia de una compafiera con una enfermedad cronica afecta emocionalmente a todo el entorno.

El tratamiento del cancer es solventado 50% por el seguro de salud nacional, pero el otro 50% recae sobre
el bolsillo del trabajador enfermo. Estos tratamientos son caros y el salario no alcanza para ahorrar. Esto obliga
a que la familia pida colaboracion en diferentes instancias (hospital donde trabaja o medios de comunicacion,
haciendo campaiias).

Los tramites para que la persona con una enfermedad créonica pueda dejar de trabajar es burocratico, algo
que con voluntad y comprension de lo que es estar enfermo, deberia ser agil, facil e inmediato. A nuestras 3
compafieras con cancer las vimos trabajar hasta unos dias antes de fallecer.

Pese a los reclamos de nuestros representantes sindicales y haber realizado con ellos marchas, huelgas de
hambre, reclamos en diferentes instancias para que cambie esta situacion inhumana, ain no lo hemos logrado.
Tampoco hemos logrado nuestra incorporacion a la ley general del trabajo por la que seguiremos luchando.

3.3. Estrategias para revertir la situacion

Concientizar a las autoridades para que se pueda cumplir la ley.

Mejorar las condiciones laborales, disminuir el estrés y disminuir la sobrecarga de trabajo.
Participar en las politicas de salud.

Generar o solicitar programas de salud ocupacional para enfermeria.

Cuidarse para no “morir cuidando” (Ré, 2018).

4. Conclusion y Discusiones

El personal de enfermeria necesita ser cuidado porque sin ellos no seria sostenible ningtn servicio de salud y
actualmente se encuentra descuidado. Para un buen desempefio laboral el personal de enfermeria debe cuidar-
se, para gozar de una buena salud y también necesita la proteccion de las autoridades.

La enfermera enferma puede sufrir cambios en su imagen personal y sentir que ya no es una persona com-
pleta, siente vergiienza o pena de tener una enfermedad cronica. Llega el momento en que se acostumbra a la
situacion, después aprende a vivir con su enfermedad y acepta su nueva normalidad.

La enfermera esta desprotegida por los empleadores, que en muchos casos se trata del mismo Estado en sus
tres poderes. Los sindicatos de profesionales y de los trabajadores en Salud de Bolivia han realizado diferentes
manifestaciones para la inclusion del sector salud a la ley general del trabajo (Diario Pagina Siete, 2019) pero
hasta el momento, no lo hemos conseguido. A nadie mas le interesa nuestra situacion. Por lo que somos noso-
tras las que debemos buscar y lograr que se cumpla la ley activando el mecanismo de denuncia.

Es también obligacion de cada persona cuidar su propia salud; manteniendo habitos saludables, generando
mejores ambientes laborales, apoyando psicologica y emocionalmente a nuestros compafieros.

Como cualquier trabajador, la enfermera tiene el derecho de contar con una atencion de salud digna. Puesto
que en su quehacer esta expuesta a un sinfin de riesgos, los cuales pueden afectar de alguna manera aellay a
su entorno familiar, es imperativo mejorar su situacion laboral.

“La enfermeria es una profesion sin ventajas sociales a pesar de ser el trabajo con mas riesgos para la
salud y uno de los realizados bajo las peores condiciones, sin considerar las caracteristicas fisiologicas y
psicologicas féminas, muy distintas al sexo opuesto” (R¢€, 2018).
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