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El desgaste por empatia es un término que nacid en el afio 1995 expuesto por Charles Figley, bajo el
nombre de “compassion fatigue”. Cuando el profesional comparte historias cargadas de dolor, se
expone a desgaste emocional rompiendo el equilibrio entre la mente, las emociones y las relaciones
interpersonales. Objetivo General: Determinar la asociacion entre tipo de familia y sindrome de
desgaste por compasion en personal de enfermeria del HGSZMF 8 Tlaxcala. Material y métodos:
Estudio observacional, transversal, cuantitativo prospectivo y unicéntrico, realizado en personal de
enfermeria del HGSMF 8 Tlaxcala, durante enero a julio 2024. Aplicando el Cuestionario de Fatiga de
Compasion y Satisfaccion version IV y una encuesta con datos generales y tipo de familia con previo
consentimiento informado. Para el analisis estadistico se utilizdo SPSS v 24 con licencia. Resultados:
Participaron 89 trabajadores de enfermeria; de los cuales 13 auxiliares (54.2%), 36 generales (65.5%)
y 5 especialistas (50%) presentan sindrome de desgaste por compasion, la categoria mas afectada
enfermeria general con un 65.5 %. Conclusiones: la tipologia familiar no influye en la presencia del
sindrome de desgaste por compasion de acuerdo a la prueba realizada para la comparacion.
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Association between family type and compassion fatigue syndrome in
nursing staff at the Subzone General Hospital with Family Medicine 8,
Tlaxcala

ABSTRACT

Compassion fatigue is a term coined in 1995 by Charles Figley. When professionals share painful
stories, they experience emotional exhaustion, disrupting the balance between mind, emotions, and
interpersonal relationships. General Objective: To determine the association between family type and
compassion fatigue syndrome in nursing staff at HGSMF 8 Tlaxcala. Material and Methods: A
prospective, single-center, cross-sectional, quantitative, observational study was conducted with
nursing staff at HGSMF 8 Tlaxcala from January to July 2024. The Compassion Fatigue and
Satisfaction Questionnaire, version IV, and a survey of general information and family type were
administered after obtaining informed consent. SPSS version 24 was used for statistical analysis.
Results: 89 nursing staff participated; Of these, 13 nursing assistants (54.2%), 36 general nurses
(65.5%), and 5 specialists (50%) presented compassion fatigue syndrome, with general nursing being
the most affected category at 65.5%. Conclusions: Family type did not influence the presence of

compassion fatigue syndrome according to the test performed for comparison.
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INTRODUCCION

La empatia tiene un concepto en constante desarrollo y debate, una de las definiciones ampliamente
conocidas es: “capacidad de comprender los sentimientos y emociones de los demas, basada en el
reconocimiento del otro como similar”, comprender o sentir lo que el otro siente en determinada
situacion. (Lopez MB, Filippetti VA, Richaud MC, 2014).

Rogers define la empatia “como la capacidad de adentrarse en la realidad subjetiva de otra persona y
participar en sus experiencias”. (Ferrer Puigserver A, Campos-Vidal JF, 2014).

Del Tesauro de Bioética de la NIH (National Library of Medicine), define a la empatia como “la
conciencia objetiva y perspicaz de un individuo sobre los sentimientos y el comportamiento de otra
persona”. Debe distinguirse de la simpatia, que generalmente no es objetiva ni critica. Incluye el
cuidado, que es la demostracion de una conciencia y preocupacion por el bien de los demas (National
Library of Medicine. MeSH,2023).

El concepto de desgaste por empatia se introdujo en el afio 1995, por Charles Figley, bajo el nombre
de “compassion fatigue”. Definiendo al desgaste por empatia (o fatiga por compasién) como la
consecuencia del cuidado prolongado de una persona, lo cual produce efectos positivos y negativos
sobre el cuidador (Ferrer Puigserver A, Campos-Vidal JF, 2014). La fatiga por compasion implica un
estado de agotamiento psiquico, se asocia con el "costo del cuidado" y se refiere a la tension y el
cansancio resultantes que evolucionan con el tiempo (Boyle D, 2011). El sindrome de desgaste por
compasion es un término relativamente desconocido que suele ser confundido con otros conceptos. No
obstante, esta condicion puede llegar a afectar la vida laboral y personal de quien lo padece, sobre todo
a los profesionales que trabajan con el sufrimiento humano, como profesionales de la salud,
especialmente las enfermeras, ya que la empatia es una herramienta esencial para llevar a cabo este
tipo de trabajo (Ferrer Puigserver A, Campos-Vidal JF, 2014). Cuando la labor profesional implica
compartir de forma prolongada historias llenas de sufrimiento, se expone a una situacion de desgaste
emocional y a una carga de emociones que mal transmitida conlleva a una saturacion de emociones,
desequilibrando la armonia de la mente, las emociones y las relaciones interpersonales (Ferrer

Puigserver A, Campos-Vidal JF, 2014). Figley destaca la importancia de comprender que la empatia

es una habilidad crucial para llevar a cabo una labor efectiva entre un profesional de la salud que
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trabaja con el sufrimiento humano y uno que padece el sindrome, no es que ambos no sufran los
sintomas del desgaste por empatia, sino mas bien la cronicidad de éstos y la relacion con vivencias,
sucesos o traumas parecidos no resueltos que el profesional puede tener y la dificultad de separar lo
laboral de la vida personal. Ademas, aquellos que trabajan con el sufrimiento infantil atin estdn mas
expuestos a este tipo de desgaste, el sufrimiento en los nifios afecta de manera mas intensa a quienes
los atienden (Figley CR, 1995).

FATIGA POR COMPASION EN LAS ENFERMERAS

La enfermeria es la profesion encargada del cuidado del paciente, cumpliendo los mejores estandares
de calidad y seguridad en salud disponibles. La deontologia de enfermeria establece que los o las
enfermeros(as) tienen cuatro deberes fundamentales que rigen las normas de su conducta ética (D

Onofrio M, Depaoli M, Redondo A, 2014):

° Promover la salud

. Prevenir la enfermedad
. Restaurar la salud

° Aliviar el sufrimiento

La fatiga por compasion ha sido objeto de estudio en profesionales que desempefian roles en
situaciones de emergencia como policias, bomberos y paramédicos (Boyle D. 2016). Todos ellos estan
en la primera linea de respuesta en situaciones de urgencias como el personal de enfermeria, se origina
con la exposicion repetida a acontecimientos traumaticos que sufren los pacientes y en ocasiones no se
cuenta con un escape para expresar emociones y se suelen reprimir por lo que se estd desmotivado,
presentan mal genio, muestran cansancio y resentimiento (Universidad de Navarra, 2017).

Las enfermeras tienen una larga historia de presenciar la tragedia experimentada por los pacientes y
las familias; sin embargo, este tema no es muy comunmente abordado. Hay una escasez de
investigacion que describa intervenciones para prevenir o minimizar las consecuencias de la
exposicion repetida a eventos traumaticos en el lugar de trabajo clinico (Boyle D. 2016).

La labor de enfermeria implica una exposicion continua a situaciones traumaticas, a la muerte, a la

fragilidad y a la desesperacion de los pacientes. En enfermeria, este sindrome se deriva del

compromiso emocional y la intensidad interpersonal asociada con presenciar una tragedia dentro del
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entorno laboral (Boyle D. 2016). Sin embargo, hoy dia, poco se conoce sobre la fatiga por compasion
en esta profesion.

El desempefio del personal de enfermeria puede afectarse de varias formas, incluyendo una
disminucion de la productividad y la eficacia. Algunas enfermeras deciden dejar el trabajo o
abandonar la profesion y dedicarse a otra. Signos indicativos de la fatiga por compasion (Universidad
de Navarra, 2017):

* Fisicos: cansancio cronico, agotamiento, insomnio, dolores y molestias (cefaleas, tension muscular),
sintomas digestivos.

* Emocionales: tristeza, apatia, cinismo, hipersensibilidad emocional, frustraciéon e irritabilidad,
depresion, ansiedad, culpa, exceso de criticismo, cambios de humor, ausencia de alegria, mala
concentracion, alteracion de la memoria y automedicacion con alimentos y alcohol.

* Sociales: aislamiento, desinterés o pérdida de la capacidad de disfrutar de actividades que antes se
consideraban placenteras.

» Laborales: evitar o temer trabajar con determinados pacientes, reduccion de la productividad,
aumento de los errores cometidos, malestar, insatisfaccion laboral, disminucion de la eficacia en el
trabajo, aumento del ntimero de dias de baja laboral solicitados e incluso la decision de abandonar la
carrera de enfermeria.

* Espirituales: dudas existenciales.

Los tramites administrativos, la despersonalizacion sanitaria, el nimero de pacientes a cargo y la baja
conciencia en relacion con la muerte regulan de cierta forma lo acontecido, impidiendo que exista por
parte del personal de salud descarga de sentimientos, llevandolos a presentar agotamiento psicologico
y fatiga por compasion (Cordoba-Rojas DN, Sanz-Guerrero D, et al. 2021).

TIPOLOGIA FAMILIAR

La familia es el grupo social con lazos caracteristicos que cumplen funciones y tareas en la sociedad.
Actualmente la institucion familiar ha cambiado su estructura y su conformacion, pues interactia y
esta sujeta a los cambios y fendmenos sociales, ademas de que va mas alla de los miembros que la

conforman (Cepal.org. 2023).
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En la actualidad la familia se entiende como un grupo social en el que puede haber o no lazos
biologicos, y en el que los seres humanos aprenden una serie de comportamientos, adquiere valores y
los lazos afectivos son indispensables para su unioén (De Lourdes Eguiluz L, 2007).

La familia es el lugar donde se trabaja la prevencion de conductas inapropiadas, el control de las
emociones, resolucion de problemas, autoestima y valores, que ayudan a formar una buena sociedad,
teniendo asi la familia un papel importante en el desarrollo econémico, educativo, laboral y social
(Organizacion Panamericana de la Salud, Organizacion Mundial de la Salud, 2023).
METODOLOGIA

Estudio observacional, descriptivo, transversal, cuantitativo prospectivo y unicéntrico, realizado en
personal de enfermeria del HGSMF 8 Tlaxcala, durante enero a julio 2024. Aplicando el Cuestionario
de Fatiga de Compasion y Satisfaccion version IV y una encuesta con datos generales y tipo de
familia. Para el analisis estadistico se utiliz6 SPSS v 24 con licencia.

Existe 114 enfermeras que laboran en el Hospital General de Subzona con Medicina familiar 8
Tlaxcala al momento de la realizacion del estudio. Tamano de la muestra 89 enfermeras, la frecuencia
esperada es del 50 %, con un error de 5 % y un nivel de confianza de 95 %. El muestreo fue no
probabilistico, seleccionando a conveniencia al personal de enfermeria de Hospital General de
Subzona con medicina familiar 8 Tlaxcala.

Dentro de los criterios de inclusion se encuentran: personal de enfermeria de ambos sexos, de todas las
edades y que que labore en el HGSZMF 8 Tlaxcala. Como exclusion se encuentran: personal que no
sea de enfermeria, personal de enfermeria que conozca la encuesta y pueda manipular la informacion,
personal de enfermeria que no desee participar en este estudio. Y los criterios de eliminacion fueron:
personal de enfermeria que entregue encuestas incompletas, personal de enfermeria ya diagnosticado
con Sindrome de desgate por compasion.

Previa autorizacion por Comité Local de Investigacion y Direccion del Hospital General de Subzona
con Medicina Familiar 8 Tlaxcala con niimero de registro del protocolo de investigacion R-2023-
2902-044, se localiz6 el nimero total de personal de enfermeria que trabaja de forma activa en el

HGSZMF8 Tlaxcala, se analiz6 la base de datos del personal que cumpla con los criterios de

inclusion, se explico en que consiste el estudio, se resolvieron dudas y se solicitd firma de
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consentimiento informado, se aplico encuesta previamente estructurada por datos generales (nombre,
edad, sexo, estado civil, turno laboral, nivel académico, categoria en la que trabaja en la institucion
enfermera general, auxiliar, especialista y tipo de familia) y posteriores datos relacionados con la
enfermedad de estudio, se aplicod la escala Cuestionario de evaluacion de la Fatiga de Compasion y
Satisfaccion ProQOL — vIV, Dicha encuesta consta de 30 items que cuentan con 6 respuestas
(0=Nunca 1=Raramente 2=Algunas veces 3=Con alguna frecuencia 4=Casi siempre 5=Siempre) en
idioma espafiol, la puntuacion va menor de 8 es normal o sin sindrome de compasion, de 9 a 13 con
riego de padecerlo, tomar medidas de prevencion y puntuacion mayor a 17 positivo a sindrome de
compasion. Los datos se registraron en un formato especifico, generando una base de datos en Excel
para su andlisis estadistico e interpretacion. Se realizd un analisis descriptivo de las variables
sociodemografica, las variables numéricas fueron descritas como medianas, cuartiles, promedios,
desviacion estandar. Las variables nominales se describieron con frecuencias absolutas y relativas de
acuerdo a la distribucion se aplico la prueba para el analisis Chi-cuadrada de Pearson. Se considerd
significativo un valor p inferior a 0,05.

RESULTADOS Y DISCUSION

En el presente estudio participaron 89 trabajadores del 4rea de enfermeria del HGSZMFOS, de los
cuales 15 fueron hombres (16,9%) y 74 mujeres (82,9%), con un rango de edad entre 20 y 59 afios,
media de 40, desviacion estandar +/- 9.2. Al momento del estudio 37 (41.6%) se encontraban solteros,

el resto variaba entre casados, en union libre, divorciados y viudos, de acuerdo a la tabla 4 que muestra

su estado civil.




Tabla 4 Estado civil

ESTADO CIVIL N %
Soltero (a) 37 41,6%
Casado (a) 25 28,1%
Union libre 17 19,1%
Divorciado (a) 7 7,9%
Viudo (a) 3 3,4%

Fuente: Elaboracion propia

En cuanto al turno laboral 45 se encontraban laborando en turno matutino (50.6%), 23 en turno
nocturno (25.8%), 18 en turno vespertino (20.2%), y 3 en jornada acumulada (3.4%). Su nivel
académico variaba entre posgrado y carrera técnica teniendo el 9% posgrado, 59.6 % licenciatura y
31.5 % carrera técnica. Pero la categoria laboral en la que estan contratados al momento del estudio

variaba y se muestra en la tabla 5.

Tabla S Categoria laboral del personal de enfermeria del HGSZ8

CATEGORIA LABORAL N %

Enfermera especialista 10 11,2%
Enfermera general 55 61,8%
Enfermera auxiliar 24 27,0%

Fuente: Elaboracion propia

Con respecto al tipo de familia que presentan 73 (82%) tienen una familia sin hijos, 59 (66.3%) se
identifican con una familia nuclear, 29 (32.6%) con una familia monoparental, 21 (23.6%) con una
familia de padres separados, 12 (13.5%) con una familia compuesta, 10 (11.2%) con una familia
extensa, 2 (2.2%) con una familia homoparental y 1 (1.1%) con una familia adoptiva.

Las repercusiones fisicas y psicoldgicas que el turno laboral provoca en el personal de enfermeria del

HGSZMEFS encuestado se representan en la tabla 6.




Tabla 6 Efectos fisicos y psicologicos en el personal de enfermeria del HGSZMF8

EFECTOS FIiSICOS Y ENFERMERA ENFERMERA ENFERMERA
PSICOLOGICOS ESPECIALISTA GENERAL AUXILIAR
Cansancio o agotamiento 4 (80.0%) 25 (69.4%) 9 (69.2%)
Insomnio 4 (80.0%) 14 (38.9%) 2 (15.4%)
Dolor de cabeza 4 (80.0%) 21 (58.3%) 4 (30.8%)
Problemas digestivos 3 (60.0%) 20 (55.6%) 3 (23.1%)
Tristeza 3 (60.0%) 18 (50.0%) 5(38.5%)
Depresion 2 (40.0%) 7 (19.4%) 1 (7.7%)
Ansiedad 2 (40.0%) 18 (50.0%) 4 (30.8%)
Consumo de drogas licitas 0 (0.0%) 1 (2.8%) 4 (30.8%)
Adiccion a drogas licitas 0 (0.0%) 3 (8.3%) 0 (0.0%)
Consumo de drogas por 0 (0.0%) 2 (5.6%) 0 (0.0%)

estrés laboral

Fuente: Elaboracion propia

De los trabajadores encuestados del HGSZMFO8 en sus tres categorias existentes 5 enfermeras
especialistas (50%), 36 enfermeras generales (65.5%) y 13 enfermeras auxiliares (54.2%) presentan
sindrome de desgaste por compasion, lo que equivale al 60.7%, de acuerdo al cuestionario ProQOL
Professional Quality of Life aplicado a dicho personal. Siendo la categoria mas afectada enfermeria
general con un 65.5 %.

De acuerdo a la recoleccion y anélisis de los datos obtenidos para el presente estudio, se encontrd que
la tipologia familiar de los trabajadores de enfermeria del HGZSMFOS8 no influyo en la presencia del
sindrome de desgaste por compasion, aunque destaco un valor significativo en los trabajadores de
familias con padres separados de acuerdo a la prueba realizada para la comparacién (Chi-cuadrado de
Pearson). Dichos datos se ven reflejados en la tabla 7 “Asociacion entre tipo de familia y sindrome de

desgaste por compasion en personal de enfermeria del HGSZMF 8 Tlaxcala”.
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TABLA 7 Asociacion entre tipo de familia y sindrome de desgaste por compasion en personal de

enfermeria del HGSZMF 8 Tlaxcala

TIPO DE FAMILIA SINDROME DE  DESGASTE  POR P VALOR

COMPASION

SI NO

NUCLEAR SI 37 (68.5%) 22 (62.9%) 0.5

NO 17 (31.5%) 13 (37.1%)
MONOPARENTAL SI 20 (37.0%) 9 (25.7%) 0.2

NO 34 (63.0%) 26 (74.3%)
FAMILIA ADOPTIVA SI 0 (0.0%) 1(2.9%) 0.2

NO 54 (100%) 34 (97.1%)
FAMILIA DE PADRES SI 17 (31.5%) 4 (11.4%) 0.03
SEPARADOS

NO 37 (68.5%) 31 (88.6%)
FAMILIA SIN HIJOS SI 44 (81.5%) 29 (82.9%) 0.8

NO 10 (18.5%) 6 (17.1%)
FAMILIA COMPUESTA SI 8 (14.8%) 4 (11.4%) 0.6

NO 46 (85.2%) 31 (88.6%)
FAMILIA SI 1 (1.9%) 1(2.9%) 0.7
HOMOPARENTAL

NO 53 (98.1%) 34 (97.1%)
FAMILIA EXTENSA SI 6 (11.1%) 4 (11.4%) 0.9

NO 48 (88.9%) 31 (88.6%)

Fuente: Elaboracion propia.

La fatiga por compasion ha sido objeto de estudio en profesionales que desempefian roles en

situaciones de emergencia como policias, bomberos y paramédicos, todos ellos estan en la primera

linea de respuesta en situaciones de urgencias. Cuando el trabajo profesional consiste en compartir de




forma prolongada historias cargadas de dolor, se esta expuesto a una situacion de desgaste emocional
y a una carga emocional que mal transmitida conlleva a una sobre saturacion de emociones rompiendo
el equilibrio entre la mente, las emociones y las relaciones interpersonales.

En el presente estudio se incluyd personal de ambos sexos, de los cuales la mayoria de los
profesionales encuestados era mujeres coincidiendo con el realizado por D. Caceres et al. En 2021.

Al igual que en el estudio realizado por Milutinovi¢ D. y colaboradores, la calidad de vida profesional
se ve afectada significativamente por la duracion del turno, la edad, la experiencia laboral y la
satisfaccion laboral.

En el estudio realizado por Violim Fabri Natalia, coincide con los resultados obtenidos en donde la
mayoria de las enfermeras se sienten cansadas, y participantes declararon que necesitaban ser
entrenados en gestion emocional.

El sindrome de desgaste por compasion es un estado de agotamiento emocional y fisico que puede
afectar a los profesionales de la salud, especialmente al personal del area de enfermeria, sin embargo,
este tema no es muy comunmente abordado en ellas. En este estudio al igual que en los realizados por
Karabuga Yakar H, y colaboradores en 2019 y Wang J, y colaboradores en 2022 los niveles
moderados a altos de fatiga por compasion estuvieron presentes en mas del 50 % de las enfermeras.
Hay una escasez de investigacion que describa intervenciones para prevenir o minimizar las
consecuencias de la exposicion repetida a eventos traumaticos en el lugar de trabajo clinico. Este
hecho expone la necesidad de establecer planes educativos, asi como medidas institucionales para
prevenir y apoyar a las enfermeras para prevenir la fatiga por compasion, situacion nombrada en el
estudio realizado en Espaia en el 2022 por Arimon-Pages E, y colaboradores. en donde el 97% de los
participantes declararon que necesitaban ser entrenados en gestion emocional.

CONCLUSIONES

No existe una asociacion entre tipo de familia y sindrome de desgaste por compasion en personal de
enfermeria del HGSZMF 8 Tlaxcala. Dicho estudio coincide con algunos otros realizados en donde
otros factores como el estado fisico, el trabajo emocional, la falta de eficacia profesional, el

agotamiento emocional, el apoyo social, la experiencia laboral, la situacion y el turno laboral pueden

influir en la fatiga por compasion.
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Dentro de las limitaciones que se tuvieron para la realizacion del estudio fueron principalmente, la
falta de tiempo disponible de cada enfermera para poder contestar las encuestas por aplicar, la falta de
interés que los encuestados mostraron, ya que algunas enfermeras no terminaron las encuestas
realizadas lo que provoco su exclusion de la muestra. Otras limitaciones fueron el tamafio reducido de
la muestra ya que en el momento de la aplicacion no se encontraba activamente laborando mucho
personal de enfermeria y la escasez de estudios previos enfocados en el tema, en particular aquellos
que emplearan la misma escala de evaluacion. Asimismo, se identifico la posibilidad de sesgo en las
respuestas, derivado de la interpretacion personal del cuestionario.
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