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ANTECEDENTES Y OBIJETIVO

SINDROME DE BURNOUT Y

CALIDAD DE LOS CUIDADOS
PRESTADOS POR MATRONAS

METODOLOGIA

RESULTADOS

El estres laboral en Enfermeria estad relacionado con una Se realiza una revision de la literatura realizando una
disminucion de la productivad, con un acortamiento de la vida busqueda en las bases de datos: CUIDEN, DIALNET, CINALH,
laboral y en relacion con el paciente con una pérdida de PUBMED, WEB OF SCIENCY y SCOPUS, considerando estas
seqguridad, propiciando un mayor numero de errores. Una situacion bases como una buena representacion para hallar los trabajos
de agentes estresantes continuada junto a la falta de recursos nacionales y extranjeros. La estrategia de busqueda establecida
para afrontarlas puede derivar en el conocido y estudiado se realiza con los términos MeSH especificados en las palabras
Sindrome de Burnout. En la especialidad de enfermeria claves: Quality of Health Care, Professional Burnout, safety,
obstetrico-ginecoldgica (Matrona), la prevalencia de este sindrome midwifery.

Yy Su relacion con la seguridad y calidad cobran vital importancia Criterios de inclusion:

puesto que la matrona debe acompanar a la mujer durante una Trabajos con metodologia cuantitativa.

vivencia unica en su vida y conseguir que lo haga de una forma En el periodo comprendido desde 2010 a 2016.

saludable y exenta de riesgo. Que estudien el Sindrome de  Burnout exclusivamente en
El objetivo del presente trabajo es conocer, en base a la matronas.

evidencia cientifica, si existe correlacién entre el nivel de Burnout Criterios de exclusion:

de las matronas y el nivel de calidad y seguridad en los cuidados Trabajos centrados en estudiantes para llegar a ser matronas.

materno-neonatales administrados. Disertaciones o reflexiones particulares.

Enfermeria es una de las profesiones mas susceptibles de padecer Burnout. Las Matronas, al realizar una atencidn
en un area y ambito determinado posee peculiaridades gque empiezan a estudiarse y relacionarse como factores
predisponentes para padecer Burnout, como son el estrés postraumatico tras malas experiencias perinatales y la
organizacion “One to one”, una Matrona para atender a una mujer. En el resto de estudios encontrados se estudia la
relacion de este sindrome con variables tambien usadas para enfermeria en general, como son determinadas
variables socio-demograficas de relevancia, el estres, la calidad de bienestar |laboral y la depresion y/o ansiedad. En
nuestro pais existe escasa literatura cientifica sobre el S. Burnout en Matronas. Resulta sorprendente como el
Sindrome de Burnout no ha sido relacionado con el nivel de calidad asistencial ofrecido ni con la seguridad reportada
a las pacientes. Existe una brecha, en cuanto a indagacion cientifica, que separa el estado de los profesionales de
acuerdo a la prevalencia de Burnout y los niveles de calidad y seguridad ofrecidas a los pacientes, aun cuando desde
las instituciones publicas se consideran a los profesionales como bastion fundamental en ambos conceptos. Se
sugiere realizar estudios que vayan en esta linea ya gque es deducible que evidenciando la relacidon entre Burnout y
calidad-seguridad del paciente, se destinarian mayores recursos a mejorar el bienestar laboral de los profesionales
sanitarios, especificamente en este caso de las Matronas.
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Se obtienen un total de 110 articulos en Banovcinova et al. Descriptivo transversal. El nivel de estrés y Esc. estresores de enfermeria.
PUBMED 37 de CINALH 43 en SCOPUS. 43 2014. 100 Presencia de Burnout Maslach Burnout Inventory (MBI).
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