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1.1 RESUMEN

Introduccidn: La mayoria de los profesionales sanitarios estan expuestos a la turnicidad
laboral, y ésta provoca que sean uno de los colectivos profesionales con mayor
absentismo laboral. El trabajo por turnos y el trabajo nocturno parecen tener un efecto
negativo en la salud de los trabajadores.

Objetivo: Determinar si existe una relacion significativa entre la turnicidad laboral y la
aparicion de una serie concreta de enfermedades en el personal sanitario del Servicio
Murciano de Salud (SMS), y detectar otras posibles variables de exposicion que estén

asociadas con la aparicion de estas enfermedades en el personal sanitario del SMS.

Disefo: Estudio descriptivo transversal como punto de partida para explorar la situacion
general del aspecto a estudio en el personal sanitario del SMS, y posterior desarrollo de
un estudio prospectivo de cohortes centrado en las enfermedades de mayor prevalencia

en nuestro estudio transversal.

Sujetos: El personal sanitario que esté trabajando en el momento de entregar los
cuestionarios en los tres hospitales dependientes del SMS incluidos en el estudio (HCU
Virgen de la Arrixaca, HGU Reina Sofia y HGU Morales Meseguer), todos ubicados en
la ciudad de Murcia.

Metodologia: Se utilizara un cuestionario de elaboracion propia para la recoleccion de
los datos en una muestra de 452 sujetos. Posteriormente se realizaran los analisis
estadisticos para determinar las posibles relaciones entre variables y su magnitud.
También se realizard un analisis multivariado mediante regresion logistica para evaluar

la posible presencia de variables confusoras o modificadoras en nuestro estudio.

Palabras Clave: Profesionales Sanitarios, Turnicidad, Enfermedades, Burnout,

Absentismo
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1.2 ABSTRACT

Introduction: Most health professionals are exposed to work shift work, and this causes
them to be one of the professional groups with high absenteeism. Shift work and night

work seem to have a negative effect on the health of workers.

Obijective: To determine if there is a significant relationship between shift work and the
occurrence of a specific set of diseases in Servicio Murciano de Salud (SMS) health
personnel, and other possible exposure variables that are associated with the onset of

these diseases in the SMS health personnel.

Design: Cross-sectional study as a starting point to explore the general situation of the
aspect to study in the SMS health personnel, and further development of a prospective

cohort study focusing on the most prevalent diseases in our cross-sectional study.

Subjects: The health personnel working at the time of submitting the questionnaires in
the three hospitals of the SMS included in the study (HCU Virgen de la Arrixaca, HGU
Reina Sofia and HGU Morales Meseguer), all located in the city of Murcia.

Methodology: A specifically designed questionnaire to collect data on a sample of 452
subjects will be used. Later statistical analyzes were performed to determine possible
relationships between variables and their magnitude. A multivariate analysis will be
also performed using logistic regression to assess the possible presence of confounding

variables or modifiers in our study.

Key Words: Health Professionals, Shift Work, Diseases, Burnout, Absenteeism
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2.1 INTRODUCCION, ESTADO ACTUAL DEL TEMA, JUSTIFICACION
2.1.1 Introduccion, Estado actual del tema

La mayoria de los profesionales sanitarios estan expuestos a la turnicidad laboral, y
ésta provoca que sean uno de los colectivos profesionales con mayor absentismo laboral
(1-4). Segun datos de la Consejeria de Sanidad y Consumo de la Region de Murcia, en
2010 la tasa de absentismo del personal del Servicio Murciano de Salud (SMS) era del

7,52% frente a una media nacional del 2,1% (5).

Como definicién de turnicidad laboral y trabajo nocturno nos cefiimos a lo dispuesto en
la Ley del Estatuto de los Trabajadores del 23 de Octubre del 2015, que adjuntamos

como Anexo 1 (6).

La literatura cientifica disponible hace referencia a varios tipos de enfermedades que
presentan una especial prevalencia en los profesionales sanitarios, destacando las
enfermedades metabolicas, alteraciones del suefio, estrés y ansiedad, enfermedades

musculo-esqueléticas, oncoldgicas, cardiovasculares y digestivas.

El trabajo por turnos y el trabajo nocturno parecen tener un efecto negativo en la salud
de los trabajadores, posiblemente debido a su impacto en los ciclos de suefio y vigilia,
habitos alimentarios y de ejercicio, la termogénesis, la secrecion de hormonas y niveles
de presion arterial (7), y existen estudios que demuestran alteraciones de los niveles de
serotonina en los trabajadores sanitarios sometidos a turnicidad, lo que aumenta el
riesgo de alteraciones del estado de animo y depresion (8), y también existe evidencia
gue demuestra que la interrupcion del ritmo circadiano provoca una alteracion de los
niveles de melatonina, una hormona pineal que es inhibida por la luz y considerada

como un biomarcador de alteracion circadiana (9).
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Los trabajadores nocturnos tienen un mayor riesgo para las enfermedades cronicas en
comparacion con los trabajadores diurnos, por lo que la alteracion de los ritmos
circadianos causada por la turnicidad laboral se asocia con un mayor riesgo de obesidad
(10,11).

Son varios los estudios que informan de la asociacion entre el trabajo a turnos y el
sindrome metabdlico, probablemente a causa de una alteracion del ritmo biolégico, por

lo que el trabajo a turnos podria ser un factor de riesgo para la diabetes tipo 11 (12,13).

Se ha sugerido que la exposicion a factores de estrés laboral como la turnicidad puede
dar lugar a la desregulacion de la actividad neuroendocrina y, a largo plazo, a los
primeros signos de enfermedad cardiaca (14).

El estrés laboral puede afectar la funcion endocrina y causar disfuncion ovulatoria como
la anovulacién, por lo que trabajar en turnos rotativos supone una probabilidad mas alta
de lo normal de sufrir alteraciones del ciclo ovarico. La percepcion subjetiva de estrés
en el trabajo esta asociada con hiperprolactinemia, lo que puede causar infertilidad, y la
evidencia disponible nos indica que el trabajo a turnos puede afectar a la capacidad de la
mujer para quedar embarazada mostrando bajas tasas de fecundidad en las mujeres

expuestas a turnicidad laboral (15).

Las alteraciones y trastornos del suefio han sido ampliamente descritas en la literatura
cientifica a nivel internacional. La mayoria de los autores indican que la turnicidad
laboral y el trabajo nocturno se asocian directamente con estas alteraciones,
probablemente por la alteracion fisioldgica de los ritmos circadianos, y pueden provocar
problemas como la somnolencia diurna, insomnio nocturno, menor satisfaccion en el
trabajo, agotamiento emocional (burnout), estrés y ansiedad, accidentes laborales,

errores en la practica asistencial y en general una peor salud (11,16-23).
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Muchos de los profesionales sanitarios en régimen de trabajo a turnos o nocturno
reportan problemas musculo-esqueléticos. Debido a esto se han realizado varios
estudios que han puesto de manifiesto la existencia de una relacién significativa entre la
aparicion de dichos problemas y la exposicion a turnicidad laboral o trabajo nocturno,
probablemente en relacion con el tipo de trabajo y la duracion de los turnos. En estos
estudios se identifican como principales factores de riesgo la edad, el sexo femenino, los
afios de servicio y las largas jornadas de trabajo, siendo los problemas mas
frecuentemente indicados los dolores en la espalda baja, cuello, hombros, rodillas,
tobillos y pies (24-26).

También encontramos referencias en la bibliografia internacional que relacionan la
turnicidad laboral y el trabajo nocturno con un mayor riesgo de padecer enfermedades
oncoldgicas, e incluso el trabajo nocturno fue clasificado en 2007 por la Agencia
Internacional para la Investigacion sobre el Cancer como carcindgeno probable debido a

la interrupcion circadiana que provoca (9).

Aunque el mecanismo biol6gico que relaciona el trabajo nocturno con el riesgo de
cancer sigue siendo desconocido, la principal hipdtesis planteada como explicacion
implica a la melatonina, ya que la alteracion de su secrecion puede afectar los perfiles
hormonales aumentando el riesgo de enfermedades del sistema endocrino incluyendo el

cancer de mama y prostata (posiblemente también de colon y otros tipos) (9,11,27,28).

La turnicidad laboral y el trabajo nocturno pueden predisponer a los profesionales
sanitarios a un mayor riesgo de padecer enfermedades crénicas como las
cardiovasculares (en relacion con el sindrome metabdlico y la alteraciéon de los rangos
normales de presion arterial y frecuencia cardiaca) debido al desajuste de los ritmos
circadianos, alteracion de los patrones socio-temporales y cambios en el

comportamiento (11,29-33).
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Por ultimo, la turnicidad laboral y el trabajo nocturno también se han asociado con

problemas gastricos e intestinales (32,34).
2.1.2 Justificacion

Por tanto, y basandonos en nuestros hallazgos en la bibliografia disponible que nos
indican que este es un tema estudiado por numerosos investigadores, obteniendo en su
mayoria la conclusion de la existencia de una relacién significativa entre la turnicidad y
las enfermedades de los profesionales sanitarios, consideramos pertinente la realizacién
de un estudio similar en el &ambito de la sanidad espafiola, ya que a pesar de la cantidad
de informacién sobre el tema a nivel internacional apenas existe algun estudio que

ponga de manifiesto esta relacion en los profesionales sanitarios esparioles.
2.2 HIPOTESIS

La hipotesis de este estudio es la existencia de una asociacion significativa entre la
turnicidad laboral y la aparicion de determinadas enfermedades (digestivas,
respiratorias, neurologicas, metabdlicas, cardiovasculares, oncoldgicas, hematoldgicas,
reumaticas, ginecologicas, trastornos del suefio, estrés y ansiedad, psiquiatricas o resto
de enfermedades) en el personal sanitario espafol, concretamente en el adscrito al SMS
(En adelante, la referencia a determinadas enfermedades incluird las mencionadas en

este apartado).
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2.3 OBJETIVOS
Establecemos los siguientes objetivos para nuestro estudio:
— Objetivo Principal:

Determinar si existe una relacion significativa entre la turnicidad laboral y la aparicion
de determinadas enfermedades en el personal sanitario de los hospitales del SMS en la

ciudad de Murcia.
— Objetivos Especificos:

1.- Establecer la prevalencia individual de cada enfermedad en el personal sanitario de
los hospitales del SMS en la ciudad de Murcia en el periodo de recogida de datos
(Mayo/Octubre 2016).

2.- Determinar la magnitud de asociacion entre la turnicidad laboral y la aparicién de
determinadas enfermedades en el personal sanitario de los hospitales del SMS en la

ciudad de Murcia.

3.- Estudiar posibles asociaciones entre la aparicion de determinadas enfermedades en el
personal sanitario de los hospitales del SMS en la ciudad de Murcia y otras variables de
exposicion (tipo de turno, sexo, edad, tabaco, café, indice de masa corporal, profesion,
afios trabajados, unidad, hospital, tipo de enfermedad, deporte, personas a su cargo,
estrés laboral, afectacion vida personal, burnout y accidente laboral) describiendo estas

asociaciones segun cada variable estudiada.

4.- Determinar la magnitud de las posibles asociaciones encontradas entre las otras
variables de exposicion y la aparicion de determinadas enfermedades en el personal

sanitario de los hospitales del SMS en la ciudad de Murcia.

Efectos Negativos de la Turnicidad Laboral en la Salud del Personal Sanitario Pégina | 9
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5.- Establecer el promedio de bajas laborales y su duracion, asociadas a las
enfermedades incluidas en el estudio en el personal sanitario de los hospitales del SMS

en la ciudad de Murcia.
2.4 METODOLOGIA
2.4.1 Disefio

Se plantea un primer estudio de tipo descriptivo transversal para conocer la situacién
de salud de los profesionales sanitarios espafioles en el &mbito y en el momento de
nuestro estudio, con la intencion de desarrollar en el futuro un estudio prospectivo de
cohortes estudiando las enfermedades més prevalentes y con mayor grado de asociacion

segun los resultados obtenidos en este primer abordaje.
2.4.2 Cronograma

El disefio del estudio se inici6 en Febrero de 2016, y esta previsto iniciar la ejecucion
del proyecto en Mayo de 2016. Se estima una duracidn total de 15 meses, desde Febrero
de 2016 hasta Abril de 2017.

2.4.3 Sujetos
— Ambito del estudio:

Lo formaran tres hospitales dependientes del SMS, el HCU Virgen de la Arrixaca, el

HGU Reina Sofia y el HGU Morales Meseguer, todos ubicados en la ciudad de Murcia.
— Sujetos del estudio:

Profesionales sanitarios (medicos, enfermeros, auxiliares de enfermeria, matronas,
fisioterapeutas, terapeutas ocupacionales, técnicos especialistas de laboratorio, de

radiodiagnostico, de anatomia patoldgica, de medicina nuclear y de radioterapia), sin

Efectos Negativos de la Turnicidad Laboral en la Salud del Personal Sanitario Pa'gina | 10
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distincion por sexo o edad, que trabajen para el SMS durante el periodo de recogida de

datos (Mayo/Octubre 2016) en los hospitales incluidos en el estudio.
— Criterios de Inclusion:

Profesionales sanitarios (médicos, enfermeros, auxiliares de enfermeria, matronas,
fisioterapeutas, terapeutas ocupacionales, técnicos especialistas de laboratorio, de
radiodiagnostico, de anatomia patolégica, de medicina nuclear y de radioterapia) en
activo del SMS que trabajen tanto en turnos fijos (mafianas, tardes o noches) como
rotatorios (que incluyan mafanas, tardes o noches) y que den su consentimiento para ser

incluidos en el estudio.

Se considerara el horario 08.00-15.00 para el turno de mafana, 15.00-22.00 para el

turno de tarde, y 22.00-08.00 para el turno de noche.
— Criterios de Exclusion:

Profesionales que estén en activo de forma consecutiva menos de 5 afios 0 que hayan
tenido una reduccién de su jornada laboral la mayor parte del tiempo durante los

ultimos 5 afnos.

Profesionales con una enfermedad diagnosticada antes de iniciar su labor como personal

sanitario.

Personal no sanitario.
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2.4.4 Tamafo muestral y técnica de muestreo

La poblacién diana de estos tres hospitales la conforman 5866 profesionales
sanitarios segun datos cedidos por recursos humanos y publicada por el Servicio
Murciano de Salud en su web Murciasalud.es, por lo que para conseguir una muestra
representativa de nuestra poblacion diana precisamos de 361 sujetos, con IC 95%,
precision 5% y heterogeneidad 50%. No obstante, decidimos aumentar este nimero en
un 25% para asegurar un adecuado tamario muestral, estimando finalmente una muestra
de 452 sujetos. Para realizar éste calculo del tamafio muestral hemos utilizado el
programa estadistico Epidat 4.1.

Hemos usado una técnica de muestreo probabilistico estratificado, considerando como
diferentes estratos a médicos, enfermeros, auxiliares de enfermeria y el resto lo hemos
agrupado dentro de un grupo al que hemos llamado “técnicos sanitarios” (matronas,
fisioterapeutas, terapeutas ocupacionales, técnicos especialistas de laboratorio, de
radiodiagnostico, de anatomia patolégica, de medicina nuclear y de radioterapia).
También hemos utilizado el programa Epidat 4.1 para obtener el nimero concreto de
sujetos que componen cada estrato de modo que el tamafio de cada estrato de la muestra
sea proporcional al tamafio real de cada estrato en nuestra poblacion diana. Por tanto, el
tamafio de cada estrato es de 48 médicos, 94 enfermeros, 79 auxiliares y 16 técnicos
sanitarios en el HCU Virgen de la Arrixaca (total 237), 34 médicos, 40 enfermeros, 26
auxiliares y 5 técnicos sanitarios en el HGU Reina Sofia (total 105), y 23 médicos, 44
enfermeros, 33 auxiliares y 10 técnicos sanitarios en el HGU Morales Meseguer (total

110), conformando al final los 452 sujetos del estudio.

El criterio para la seleccion final de los sujetos incluidos en el estudio es que se
encuentren trabajando en el momento en que el personal investigador esté entregando
los cuestionarios de recogida de datos. Esta tarea se realizara en todos los casos durante

las primeras dos horas del turno laboral de los profesionales.
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2.4.5 Variables a estudio

Las variables que incluiremos en nuestro estudio son las siguientes, que mostramos

desglosadas segun los objetivos.
— Objetivo 1:

Se determinard la presencia de diferentes enfermedades relacionadas con todas las
especialidades en todo el personal sanitario objeto del estudio mediante el cruce de la
variable dependiente “aparicion de enfermedades en el personal sanitario del SMS”
(Si/No) y la independiente “tipo de enfermedad” (digestivas, respiratorias, neurologicas,
metabdlicas, cardiovasculares, oncologicas, hematoldgicas, reumaticas, ginecologicas,

trastornos del suefio, estrés y ansiedad, psiquiatricas o resto de enfermedades).
— Objetivos 2, 3y 4:

La variable dependiente sera “aparicion de enfermedades en el personal sanitario del
SMS” (Si/No), y las variables independientes seran “turnicidad” (Si/No), “tipo de
turno” (Fijo mafianas/Fijo tardes/Fijo noches/Rotatorio/Otros), “sexo” (Hombre/Mujer),
“edad”, “tabaco” (Si/No), “café” (Si/No), “indice de masa corporal”, “profesion”
(medico, enfermero, auxiliar de enfermeria o personal técnico), “afios trabajados”,
“unidad” (donde ha trabajado mas tiempo durante los ultimos 5 afios), “hospital”
(Arrixaca/Reina Sofia/Morales), “tipo de enfermedad” (digestivas, respiratorias,
neuroldgicas, metabdlicas, cardiovasculares, oncolégicas, hematoldgicas, , reumaticas,
ginecologicas, trastornos del suefio, estrés y ansiedad, psiquiatricas o resto de
enfermedades), “deporte” (Si/No), “personas a su cargo” (Si/No), “estrés laboral”
(Si/No), “afectacion vida personal” (Si/No), “Burnout” (Si/No) y “accidente laboral”
(Si/No).
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— Objetivo 5:

Se obtendra el promedio del nimero de bajas laborales del personal sanitario del
estudio mediante la variable continua “nimero de bajas”, asi como su duracion media a

través de la variable continua “duracion baja”.
2.4.6 Recogida de variables

La recogida de los datos de las variables a estudio se realizara mediante un
cuestionario de elaboracion propia (Anexo 2) que estara constituido por una serie de
preguntas de respuesta multiple que nos permitirdn obtener datos acerca de todas las
variables que pretendemos evaluar. Su cumplimentacion sera de carécter voluntario y

anénimo.

Los cuestionarios seran facilitados por el grupo investigador directamente a los sujetos
del estudio en su puesto de trabajo para facilitar la participacion en el estudio y asi
asegurarnos de obtener un adecuado tamafio muestral. Se realizara una breve
explicaciéon acerca de los objetivos del estudio y el modo correcto para rellenar el
cuestionario. Posteriormente se procedera a recoger los cuestionarios cumplimentados,
que deberan colocarse en un sobre opaco, cerrado y sin ninguna anotacién en el exterior
(suministrado junto con el cuestionario) para favorecer el anonimato de los

participantes, y serdn entregados directamente a los investigadores.

A continuacion se procedera a la revision de los cuestionarios para verificar su correcta
cumplimentacién (deben ser legibles y con todas las preguntas contestadas
correctamente ya que algunas son de respuesta corta, otras de respuesta multiple y
requieren solo una contestacion, y otras también de respuesta maltiple pero contemplan
la posibilidad de varias contestaciones simultaneas) y si cumplen los criterios de
inclusion, y en caso de ser validos se procedera a la informatizacion de los datos

recogidos mediante la creacion de una base de datos con el programa Microsoft Excel
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2010 que posteriormente se exportard al formato del programa estadistico SPSS v23.
Los cuestionarios que no cumplan los criterios de inclusion comentados anteriormente
serdn excluidos del estudio. Se realizard una doble entrada de los datos para

asegurarnos de su correcta introduccion en el programa estadistico.
2.4.7 Andlisis de datos

El andlisis de datos se realizard mediante el programa estadistico SPSS v23 con el

que se realizaran las siguientes acciones:
— Objetivo 1:

Se estimara la prevalencia de las diferentes enfermedades en la poblacién a estudio
mediante la realizaciébn de un cruce entre la variable dependiente “aparicion de
enfermedades en el personal sanitario del SMS” y la independiente “tipo de
enfermedad” (digestivas, respiratorias, neuroldgicas, metabolicas, cardiovasculares,
oncologicas, hematoldgicas, reumaticas, ginecologicas, trastornos del suefio, estrés y
ansiedad, psiquiétricas o resto de enfermedades), obteniendo una tabla de doble entrada

con cuyos datos realizaremos la descripcion de la muestra.
— Objetivos 2, 3y 4:

Se determinaran las posibles relaciones entre la variable dependiente (aparicion de
enfermedades en el personal sanitario del SMS) y las variables independientes (tipo de
turno, sexo, edad, tabaco, café, indice de masa corporal, profesion, afios trabajados,
unidad, hospital, tipo de enfermedad, deporte, personas a su cargo, estrés laboral,
afectacion vida personal, burnout y accidente laboral) y su magnitud. Para ello se
realizaran las pruebas estadisticas Test de la ji al cuadrado o el Exacto de Fisher si son
categoricas y la t de Student o la U de Mann-Whitney si son continuas, y en funcion del

valor de p estableceremos si existe asociacion.
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Posteriormente realizaremos un analisis univariado para obtener la magnitud de las
asociaciones encontradas mediante el cruce individual de cada variable independiente
asociada con la variable dependiente, obteniendo asi la razon de prevalencias (usaremos

las pruebas estadisticas mencionadas anteriormente).

También se realizara un analisis multivariado mediante regresion logistica para evaluar
la posible presencia de variables confusoras o modificadoras en nuestro estudio,
obteniéndose asi las Odds Ratio ajustadas para la asociacién entre la variable

dependiente y cada variable independiente.

— Objetivo 5:
Se obtendran los promedios para las dos variables continuas incluidas en este

objetivo (“duracion baja” y “ntimero de bajas”).
2.4.8 Limitaciones
Contemplamos tres posibles limitaciones:

— Calidad de los datos:
Para asegurar una correcta cumplimentacién de los cuestionarios se realizara una breve
explicacion acerca del modo correcto de cumplimentacion y de los objetivos e
importancia de no dejar campos de datos en blanco. Una vez recogidos los cuestionarios

se comprobard su correcta cumplimentacion.

— Tamafo muestral:
Para conseguir un adecuado tamafio muestral se entregaran los cuestionarios a los
sujetos en su puesto de trabajo. Aunque asi facilitamos la participacion en el estudio,
decidimos aumentar el tamafio de la muestra en un 25% para compensar posibles

negativas a participar y cuestionarios no validos.
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— Extrapolacion de resultados:
Nuestro estudio se centra en una muestra de profesionales sanitarios adscritos al SMS.
Por tanto, en principio los datos de nuestro estudio nos permitiran obtener conclusiones
acerca del problema que pretendemos investigar en el contexto de los profesionales del
SMS, siendo éste uno de los méas pequefios en cuanto a recursos humanos dada la
reducida extension geografica a la que presta servicio. Por este motivo nuestras
conclusiones quiza no sean extrapolables al conjunto de la sanidad espafiola y sea
precisa la realizacion de estudios similares al nuestro en el resto de los servicios

publicos de salud espafioles.
2.5 PLAN DE TRABAJO

Inicialmente se estima una duracion total de 15 meses. La recogida de los datos se
realizara directamente en los hospitales incluidos en el estudio, mientras que el resto del
desarrollo del estudio se realizara en las dependencias de la UMH como tema central del

TFM del investigador principal.

El grueso del estudio lo llevara a cabo el investigador principal, pero para las tareas de
recogida e informatizacion de datos esta prevista la colaboracion de dos investigadores

ayudantes.

2.5.1 Cronogramay distribucién de tareas del equipo investigador
2.5.1.1 Elaboracidn del proyecto de investigacion

El investigador principal seré el encargado de realizar las tareas de disefio y creacion
del proyecto, incluyendo el disefio del documento informativo a los participantes del
estudio (Anexo 3) y del formulario de recogida de datos (Anexo 2). Asi mismo
presentara una memoria del proyecto al Comité de Etica e Investigacion Clinica (CEIC)
de los tres hospitales incluidos en el estudio para solicitar su autorizacion. Se estima una
duracion de 3 meses (Febrero/Abril 2016).
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2.5.1.2 Seleccion de la muestra y recogida de datos

En esta fase del proyecto participaran tanto el investigador principal como los dos
investigadores ayudantes. Los tres investigadores realizaran las tareas de recogida de
datos mediante la entrega de los cuestionarios a los sujetos del estudio, y también
explicaran los objetivos del estudio y la forma correcta de cumplimentar los

cuestionarios a los sujetos del estudio.

El papel del investigador principal consistird en iniciar y desarrollar el proyecto
mediante la seleccion de la muestra (por medio del programa Epidat 4.1), recogida e
informatizacion de los datos de uno de los hospitales incluidos en el estudio (HGU
Morales Meseguer), y la supervision de las tareas asignadas a los investigadores
ayudantes (se realizaran reuniones semanales en las que se evaluara el desarrollo del

estudio y se propondran soluciones a los posibles problemas que se presenten).

El investigador ayudante numero 1 tendrd asignada la tarea de recogida e
informatizacion de los datos de uno de los hospitales incluidos en el estudio (HGU
Reina Sofia) bajo la supervisién del investigador principal (acudira a las reuniones
semanales para el seguimiento del desarrollo del estudio).

El investigador ayudante ndmero 2 tendra asignada la tarea de recogida e
informatizacion de los datos de uno de los hospitales incluidos en el estudio (HCU
Virgen de la Arrixaca) bajo la supervision del investigador principal (acudira a las

reuniones semanales para el seguimiento del desarrollo del estudio).

Los datos de cada hospital se obtendran mediante los cuestionarios y se creara una base
de datos en Microsoft Excel 2010 que posteriormente se exportard al programa
estadistico SPSS v23.
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Para el desarrollo de esta etapa del proyecto se estima una duracion de 6 meses
(Mayo/Octubre 2016).

2.5.1.3 Analisis e interpretacion de los datos, establecimiento de conclusiones y

divulgacion de los resultados

En esta ultima fase del proyecto solo estara involucrado el investigador principal
para realizar las tareas de andlisis e interpretacion de los datos, establecimiento de
conclusiones y presentacion de resultados. Con los resultados y conclusiones finales del
estudio se escribird un articulo original que sera enviado para su publicacién en una
revista cientifica del &mbito de la epidemiologia y la salud laboral, de impacto nacional
o internacional, como es la revista espafiola Medicina Clinica o las internacionales
International Journal of Epidemiology Environmental Health Perspectives, European
Journal of Epidemiology, Scandinavian Journal of Work Environment & Health,
Preventive Medicine, International Journal of Nursing Studies, American Journal of

Nursing, Public Health Nursing o Nursing Research.
Se estima una duracion de 6 meses (Noviembre 2016/Abril 2017).

2.5.2 Experiencia del equipo investigador

— El investigador principal es Diplomado en Enfermeria por la Universidad de
Murcia, Experto Universitario en Competencias Docentes y Digitales en Ciencias de la
Salud por la Universidad CEU Cardenal Herrera de Elche, y actualmente esta cursando
el Master Oficial en Investigacion en Medicina Clinica en la Universidad Miguel
Herndndez de Elche. Como experiencia investigadora cuenta con 20 aportaciones a
congresos en formato de comunicaciones escritas o poster.

— Esta previsto que los investigadores ayudantes que participaran en el estudio

sean dos Diplomados en Enfermeria por la Universidad de Murcia que han trabajado
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previamente con el investigador principal en el desarrollo de parte de las aportaciones a

congresos citadas anteriormente.
2.6 ASPECTOS ETICOS

El proyecto ha sido autorizado por las Comisiones de Investigacion Clinica de los

tres hospitales incluidos en el estudio.
2.7 APLICABILIDAD Y UTILIDAD DE RESULTADOS

Esperamos obtener unos resultados de nuestro estudio en consonancia con la
evidencia cientifica disponible a nivel internacional. En este sentido, este estudio nos
permitiria conocer la prevalencia real de los problemas de salud del personal sanitario
del SMS que se derivan directamente de su exposicion laboral a una serie de variables, y
una vez obtenido este punto de partida podriamos establecer las primeras pautas de
actuacion para establecer protocolos que nos permitan establecer unas adecuadas
medidas preventivas, predecir e identificar los posibles problemas de salud de forma
prematura y por ultimo ofrecer las soluciones a los problemas detectados con la maxima

celeridad posible.

Por tanto, los resultados que se deriven de nuestro estudio podrian ser muy utiles en su
aplicacion en los sistemas de salud para tratar de disminuir los gastos ocasionados por
las abundantes situaciones de incapacidad temporal que se registran entre el personal

sanitario esparfiol.

Del mismo modo, y quizd mas importante mas alla del ahorro econémico que podria
suponer, este estudio podria ayudar a mejorar las condiciones laborales de los
profesionales sanitarios y por ende su vida personal, ya que los problemas de salud

derivados de la practica profesional afectan al &mbito personal de los profesionales
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creando una serie de limitaciones (dificultad para la conciliacion familiar y laboral,

dificultad para el desarrollo de una vida social sana, etc.) en muchos de los casos.
2.8 PRESUPUESTO Y FINANCIACION

Por el momento no disponemos de financiacion para la realizacion del estudio, pero
esta previsto concursar en las ofertas publicas y privadas de ayudas a la investigacion
como las ofrecidas por el Colegio de Enfermeria de la Region de Murcia.

El presupuesto que estimamos para llevar a cabo el estudio es de 550€ que se desglosan
de la siguiente manera:

— Gastos de material: 250€
a) 500 Copias formulario de recogida de datos (5 paginas): 116€
b) 500 Copias documento informativo (1 pagina): 24€
c) 500 Sobres opacos para entrega del formulario: 60€
d) 4 Archivadores para gestion de los formularios: 20€
e) 3 Carpetas para traslado de formularios: 15€
f) 1 Caja de boligrafos: 10€
g) 1 Paquete 500 folios: 5€
— Gastos extraordinarios: 300€
a) Impresién y encuadernacion memoria para aprobacion del CEIC: 10€
b) Parking investigadores en los hospitales: 50€
c) Reuniones semanales personal investigador (desayunos/comidas): 90€
d) Gastos imprevistos: 150€
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4. ANEXOS

Como anexos incluimos el Articulo 36 de la Ley del Estatuto de los Trabajadores
(Anexo 1), el formulario de recogida de datos (Anexo 2), en el cual se informa
claramente que su cumplimentacidn y entrega a los investigadores implica la aceptacion
del consentimiento para la participacion en el estudio y tratamiento de datos, y el
documento informativo a los participantes del estudio (Anexo 3), en el que se informa a
los participantes sobre los aspectos mas relevantes del estudio.
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Anexo 1

Articulo 36 (Trabajo nocturno, trabajo a turnos y ritmo
de trabajo) del Estatuto de los Trabajadores, Real
Decreto Legislativo 2/2015, de 23 de octubre, por el que
se aprueba el texto refundido de la Ley del Estatuto de

los Trabajadores

1.- A los efectos de lo dispuesto en esta ley, se considera trabajo nocturno el realizado entre las diez
de la noche y las seis de la mafana. El empresario que recurra regularmente a la realizacién de trabajo
nocturno debera informar de ello a la autoridad laboral. La jornada de trabajo de los trabajadores
nocturnos no podra exceder de ocho horas diarias de promedio, en un periodo de referencia de quince

dias. Dichos trabajadores no podran realizar horas extraordinarias.
Para la aplicacion de lo dispuesto en el parrafo anterior, se considerara trabajador

nocturno a aquel que realice normalmente en periodo nocturno una parte no inferior a tres horas de su
jornada diaria de trabajo, asi como a aquel que se prevea que puede realizar en tal periodo una parte no
inferior a un tercio de su jornada de trabajo anual.

Resultara de aplicacion a lo establecido en el parrafo segundo lo dispuesto en el articulo 34.7. Igualmente,
el Gobierno podréa establecer limitaciones y garantias adicionales a las previstas en el presente articulo
para la realizacién de trabajo nocturno en ciertas actividades o por determinada categoria de trabajadores,

en funcidn de los riesgos que comporten para su salud y seguridad.

2.- El trabajo nocturno tendrd una retribucion especifica que se determinara en la negociacion
colectiva, salvo que el salario se haya establecido atendiendo a que el trabajo sea nocturno por su propia

naturaleza o se haya acordado la compensacion de este trabajo por descansos.

3.- Se considera trabajo a turnos toda forma de organizacién del trabajo en equipo segun la cual los

trabajadores ocupan sucesivamente los mismos puestos de trabajo, segin un cierto ritmo, continuo o
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discontinuo, implicando para el trabajador la necesidad de prestar sus servicios en horas diferentes en un

periodo determinado de dias o de semanas.

En las empresas con procesos productivos continuos durante las veinticuatro horas del dia, en la
organizacion del trabajo de los turnos se tendra en cuenta la rotacién de los mismos y que ningun

trabajador esté en el de noche mas de dos semanas consecutivas, salvo adscripcion voluntaria.

Las empresas que por la naturaleza de su actividad realicen el trabajo en régimen de turnos, incluidos los
domingos y dias festivos, podran efectuarlo bien por equipos de trabajadores que desarrollen su actividad
por semanas completas, o contratando personal para completar los equipos necesarios durante uno 0 méas

dias a la semana.

4.- Los trabajadores nocturnos y quienes trabajen a turnos deberan gozar en todo momento de un nivel
de proteccién en materia de salud y seguridad adaptado a la naturaleza de su trabajo, y equivalente al de

los restantes trabajadores de la empresa.

El empresario debera garantizar que los trabajadores nocturnos que ocupe dispongan de una evaluacion
gratuita de su estado de salud, antes de su afectacién a un trabajo nocturno y, posteriormente, a intervalos
regulares, en los términos establecidos en la Ley 31/1995, de 8 de noviembre, de Prevencion de Riesgos
Laborales, y en sus normas de desarrollo. Los trabajadores nocturnos a los que se reconozcan problemas
de salud ligados al hecho de su trabajo nocturno tendran derecho a ser destinados a un puesto de trabajo
diurno que exista en la empresa y para el que sean profesionalmente aptos. EI cambio de puesto de trabajo

se llevara a cabo de conformidad con lo dispuesto en los articulos 39 y 41, en su caso, de la presente ley.

5.- El empresario que organice el trabajo en la empresa segln un cierto ritmo debera tener en cuenta el
principio general de adaptacion del trabajo a la persona, especialmente de cara a atenuar el trabajo
mondtono y repetitivo en funcién del tipo de actividad y de las exigencias en materia de seguridad y salud
de los trabajadores. Dichas exigencias deberan ser tenidas particularmente en cuenta a la hora de

determinar los periodos de descanso durante la jornada de trabajo.
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Anexo 2

Formulario de Recogida de Datos

Formulario de recogida de datos para la realizacién de un estudio acerca de los efectos del
trabajo a turnos en la salud de los profesionales sanitarios del SMS. Es muy importante no dejar campos
de datos en blanco para facilitar la obtencion de unos resultados reales. La participacion en el estudio es
de caracter voluntario y anonimo, y la cumplimentacion y entrega de este formulario implica la
aceptacion de prestar su consentimiento para el tratamiento de los datos de forma totalmente confidencial
y su inclusién en el estudio.

1.- Indique la fecha de hoy

2.- Indique su edad

3.- Indique su estatura

4.- Indique su peso actual

5.- Indigue su sexo
Hombre

Mujer

6.- ¢ Es fumador/a?
Marca solo una opcion.
Si

No
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7.- ¢ Suele tomar al menos una taza de café durante su jornada laboral?
Marca solo una opcion.
Si
No
8.- ¢ Realiza algun deporte de forma regular?
Marca solo una opcion.
Si
No
9.- ¢ Tiene alguna persona a su cargo (hijos, ancianos, etc.)?
Marca solo una opcion.
Si
No

10.- ¢ Cuanto tiempo lleva trabajando como profesional de la salud?

11.- ; Ha trabajado de forma continuada durante los ultimos 5 afios?

Marca solo una opcion.

Si

No

12.- ¢C6mo ha sido su jornada laboral la mayor parte del tiempo durante los Gltimos 5 afios?
Marca solo una opcion.

Completa

Reducida
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13.- ¢{ Cual es su profesion?
Marca solo una opcion.
Meédico
Enfermero/a
Auxiliar de Enfermeria
Resto del personal sanitario (Indique cual)
14.- ¢Cual es su turno de trabajo? (Médicos que realizan guardias indicar Rotatorio)
Marca solo una opcion.
Fijo mafianas
Fijo tardes
Fijo noches
Rotatorio
Otros (Especificar)
15.- ¢ Cual es su centro de trabajo?
Marca solo una opcion.
HCU Virgen Arrixaca
HGU Reina Sofia
HGU Morales Meseguer
16.- Indique la Unidad donde ha trabajado méas tiempo durante los Gltimos 5 afios
Marca solo una opcion.

Hospitalizacion
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Consultas
Urgencias
Quirofano
Reanimacion
UCl
Laboratorio
Radiologia
Otros (Especificar)
17.- ¢Alguna vez ha sufrido un accidente laboral?
Marca solo una opcion.
Si
No

18.- ¢Padece alguna de las siguientes patologias? (Indique solo las aparecidas después de iniciar su
trabajo como profesional sanitario)

Selecciona todos los que correspondan.

Ninguna

Digestiva (Intestino Irritable, Crohn, Diverticulitis, etc.)
Respiratoria (EPOC, Apnea del Suefio, etc.)
Neurolégica (Migrafia, ACV, AT, etc.)

Metabolica (Diabetes, Hipotiroidismo, Dislipemia, etc.)

Cardiovascular (Trombosis, Arritmia, Hipertension, etc.)
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Oncoldgica (Tumores, etc.)
Hematoldgica (Linfoma, Leucemia, etc.)
Reumética (Artritis, Artrosis, Dolores Musculares o Articulares, etc.)
Ginecoldgica (Dismenorrea, Alteraciones del ciclo menstrual, etc.)
Psiquiatrica (Depresion, Distimia, etc.)
Trastornos del suefio (Dificultad para conciliar el suefio o permanecer dormido, etc.)
Estrés y Ansiedad
Resto de enfermedades (Especificar)
19.- ¢Alguna vez ha necesitado una baja laboral a causa de alguna de las anteriores enfermedades?
Marca solo una opcion.
Si
No
20.- En caso afirmativo, ¢cuantas veces ha estado de baja laboral en los tltimos 5 afios?
Marca solo una opcion.
Ninguna
1-5
6-10
11-15
16-20
Mas de 20

21.- ¢ Cudl fue la duraciéon media de la baja laboral?
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Marca solo una opcion.
Ninguna
1-15 dias
16-30 dias
31-60 dias
Més de 60 dias
22.- ¢ Alguna vez ha sufrido estrés o ansiedad a causa de su trabajo?
Marca solo una opcion.
Si
No
23.- En caso afirmativo, ¢ha afectado a su vida personal?
Marca solo una opcion.
Si
No
24.- ;Considera que estd quemado a causa de su trabajo? (Sindrome Burnout)
Marca solo una opcion.
Si
No
25.- En caso afirmativo, ¢por qué motivo?
Marca solo una opcion.

Ninguno
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Turnicidad
Carga de trabajo
Tipo de pacientes con los que trabaja
Comparfieros de trabajo

Otros (Especificar)
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Anexo 3

Documento Informativo a los Participantes del Estudio

El formulario adjunto es la herramienta de recogida de datos para la realizacion de un estudio
observacional con titulo “Efectos Negativos de la Turnicidad Laboral en la Salud del Personal Sanitario”,
que tiene por objetivo establecer la prevalencia de aparicién de enfermedades en el personal sanitario del
SMS en relacién con la exposicion a turnicidad laboral, y que ha sido autorizado por las Comisiones de

Investigacion Clinica de los tres hospitales incluidos en el estudio.

La poblacion objetivo del estudio la forman los profesionales sanitarios de los hospitales HCU Virgen
Arrixaca, HGU Reina Sofia y el HGU Morales Meseguer, todos ubicados en la Region de Murcia. Usted
ha sido elegido aleatoriamente como integrante de la plantilla de estos hospitales para su inclusién en el

estudio, pero su participacién es totalmente voluntaria y andnima.

Los datos obtenidos seran informatizados y pasaran a formar parte de una base de datos creada
exclusivamente para la realizacion de este estudio, siendo este el Unico fin por el que son recopilados. En
la base de datos no existirdn referencias personales de los sujetos incluidos para preservar el anonimato.
El acceso y custodia de los datos quedara limitado exclusivamente a los investigadores que formen parte
del estudio, y bajo ninglin concepto seran cedidos a terceros.

La cumplimentacién del formulario supone su consentimiento para el tratamiento confidencial de los

datos aportados y su inclusidn en el estudio.

Fdo. El Equipo Investigador
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