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1. INTRODUCCION

La profesiéon enfermera constituye uno de los pilares fundamentales del sistema
sanitario, no solo en Espafa, sino a nivel mundial. Su rol, que abarca desde la
atencion directa y cuidado al paciente hasta la investigacion y gestion, resulta
indispensable para garantizar una atenciéon sanitaria de calidad, accesible y
equitativa. Sin embargo, el contexto actual plantea desafios significativos que
afectan tanto al desempeno como al bienestar de las enfermeras, poniendo en
riesgo la sostenibilidad del sistema asistencial.

El presente informe tiene como objetivo analizar el impacto de la presion
asistencial de la profesién enfermera en 2024, basandose en una encuesta de
opinién realizada con la participaciéon de 8.311 enfermeras. Se exploran aspectos
clave como la distribucién del personal, la percepcion de la carga laboral, las
condiciones de trabajo, el impacto emocional derivado de la presién asistencial y
las tendencias hacia la migracién o el abandono de la profesion. Se abordan
también indicadores preocupantes, como el aumento de bajas laborales por
motivos derivados de la carga emocional y la creciente intencién de buscar
alternativas laborales fuera del sector sanitario.

Cabe destacar que este estudio se enmarca en la continuidad de un estudio previo
realizado en 2022, donde ya se evidencid el impacto negativo de la presion
asistencial en las enfermeras en Espafia al inicio de la pandemia del COVID-19. En
un contexto marcado por la post-pandemia, la globalizacién y la persistencia de
desigualdades estructurales, los datos de este estudio invitan a una reflexién
profunda.

Este documento tiene el propdsito de visibilizar las problematicas que enfrenta la
profesidny generar un espacio de debate constructivo para proponer soluciones. A
través de este informe, se busca identificar los desafios y destacar la importancia
de implementar estrategias de mejora que aseguren el bienestar de las enfermeras
y garanticen la sostenibilidad de la profesion.

A continuacidon, se presenta un analisis detallado de los datos obtenidos,
acompanado de reflexiones y recomendaciones que pueden servir como guia para
los responsables de la gestion de recursos humanos y las propias enfermeras,
quienes, con su dedicacion y esfuerzo diario, representan el corazén de nuestro
sistema sanitario. Este informe es, en esencia, un llamado a la accidon para
reconocer, protegery fortalecer la profesién enfermera en Espana.




2. CARACTERIZACION DE LA MUESTRA

Se proporciona una perspectiva precisa de la distribucion y caracteristicas del
personal enfermero. El estudio se basé en 8.311 encuestas, realizadas entre el 13
de septiembre y el 21 de octubre de 2024.

Enrelacién a los afios de experiencia, el 18,2% de la muestra tiene entre 0y 5 afhos,
el 18,8% de la muestra entre 6 y 10 anos, el 14,3% de la muestra entre 11y 15 afios,
el 15,7% de la muestra entre 16 y 20 anos y el 33% de la muestra (el grupo mas
representado) tiene mas de 21 anos.

ANOS DE EXPERIENCIA

33,0%
18,.2% 18,8% 14,3% 15.7%
Entre Entre Entre Entre Mas de

0y 5 afios 6y10afios Ty1l15afios 16y 20 afios 21 afos

En cuanto a los tipos de contrato el 34% de la muestra (grupo mas representativo)
tiene un contrato fijo estatutario, el 22,7% un contrato interino, el 22,9% un contrato
fijo laboral, un 19,6% un contrato eventual o suplente y un 0,8% refiere otros
(auténomos, EIR y contratos especificos).

TIPO DE CONTRATO

34,0% 42,3%
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Sobre los ambitos de trabajo el 33,1% de la muestra pertenece a hospitalizacién
(grupo mas numeroso), el 32,3% de la muestra a servicios especiales (quiréfano,
partos, UCI, urgencias, dialisis), el 17,9% de la muestra a atencion primaria, el 5,9%
de la muestra a consultas externas y pruebas diagnosticas, el 5,3% al ambito
sanitario, el 1,8% a las urgencias extrahospitalarias y un 3,7% refiere pertenecer a
otros ambitos (gestiodn, investigacion o salud publica, entre otros).

Servicios Especiales (quirdfano, paritorio,
didlisis, UCI, Urgencias...) L E=u
Atencian primaria - 17,9%
Consultas externas y pruebas diagnosticas . 5,9%
Sociosanitario . 5,3%

Urgencias extrahospitalarias I 18%

otros ambitos [J]] 3.7%

*  Laboratonos

Con respecto a la situacion laboral un 95% de los encuestados se encuentra
trabajando, un 3% en paro y un 2% selecciona otros (excedencias y bajas
temporales).

SITUACION LABORAL

95,0%

ncedencia

LRI
moo m
T

.Ja temporal
3,0% 2,0%
Trabajando En paro Otros

En cuanto a la gestion del centro sanitario al que pertenecen un 75,6% de la
muestra pertenece a centros de gestion publica, un 12,2% a centros de gestion
privaday un 12,2% de la muestra a un centro de gestién privado-concertado.




GESTION DEL CENTRO

24,4%
Privado + Privado
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® PUblico ® Privado ® Privado-concertado

3. VOLUMEN DE TRABAJO DIARIO

En este analisis se evalua el volumen de trabajo percibido por parte de las
enfermeras. Se utiliza una escala de 0 a 10, donde 0 representa el menor volumen
de trabajo y 10 el maximo. Se trata de una percepcidn subjetiva por parte de las
encuestadas, considerando el nivel de presidn asistencial en su contexto laboral.

La valoracién media del volumen de trabajo fue de 8,62 puntos, reflejando una
percepcion muy alta de carga laboral entre las profesionales encuestadas.

Casi el 60% (57,7%) de las profesionales califican su volumen de trabajo como
“excesivo” con puntajes entre 9y 10 (un 33,5% otorgaron la puntuacion maxima de
10y un 24,2% asignaron un 9). Un 37,6% puntuaron entre 7 y 8.

Los valores entre 8 y 10 representan el grueso de las respuestas, mientras que las
puntuaciones bajas (0-4) fueron insignificantes, con un 0,8% en total.

VALORACION MEDIA
DEL VOLUMEN DE TRABAJIO

57,7%

37,6%
33,5%

8,62

281%
( 24,2%
5,9%
0,8% 9,5%
01% 01%  01% 02% 03% L% 2.2% -
6 7 8 9 10

0 1 2 3 4 5




VOLUMEN DE TRABAJO DIARIO SEGUN AREA DE TRABAJO

En esta diapositiva se evalla la carga laboral de las enfermeras en distintas areasy
servicios. Se destaca la importancia de abordar la sobrecarga laboral de forma
diferenciada por areas, para optimizar la gestion de los recursos humanosy mejorar
las condiciones de trabajo de las enfermeras.

Enelareasociosanitaria lavaloracion media de volumen de trabajo diario es de 8,91
(la mas alta) y un 62,8% de las profesionales consideran su volumen de trabajo
excesivo (9-10). En el area de hospitalizacién la valoracion media es de 8,81 y un
60,8% reportan una carga excesiva. En el area de consultas externas y pruebas
diagndsticas la valoracion media es de 8,67 y un 57,0% indican carga excesiva. En
el darea de atencion primaria la valoracién media es de 8,64 y un 56,6% calificaron
su trabajo como excesivo. En el area de servicios especiales (quirdéfano, partos, UCI,
urgencias, dialisis) la valoracién media es de 8,60y un 55,5% reportan carga laboral
excesiva. En otras areas (gestién, salud publica, investigacion, etc.) la valoracién
media es de 8,44 y un 55,1% consideran excesiva su carga de trabajo. En el area de
urgencias extrahospitalarias la valoracién media es de 8,18 (la mas baja)y un 48,2%
calificaron su volumen de trabajo como excesivo.

Valoracién media
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mValoraentreOy4 mEntre5y6 MEntre 7y8 mDe%a 10 (Escala de 0 a 10)
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4. VALORACION DE CONDICIONES LABORALES Y DE LA
PROFESION. EVOLUCION 2022 vs. 2024

En este apartado se evallua coémo han cambiado las percepciones de las
condiciones laborales de las enfermeras entre 2022 y 2024, utilizando una escala
de 0 a 10, donde 0 representa la peor valoracién posible Y 10 representa la mejor
valoracién posible.

En cuanto a los turnos, en 2022 la valoracién fue de 4,51y en 2024 es de 4,54 lo que
refleja una mejora muy ligera. En cuanto a la estabilidad en el trabajo en 2022 la
valoracion fue de 4,89y en 2024 es de 4,38 lo que refleja un ligero empeoramiento.
En cuanto a dias libres en 2022 la valoracion fue de 4,09y en 2024 es de 4,14 lo que
refleja una muy ligera mejoria. En cuanto al salario en 2022 la valoracidon media fue
de 3,37 yen 2024 es de 3,27 lo que refleja un empeoramiento. En cuanto a la carga
de trabajo en 2022 lavaloracién media fue de 3,35y en 2024 es de 3,16 lo que refleja
también un empeoramiento. En cuanto al reconocimiento del desarrollo
profesional en 2022 la valoracién media fue de 2,92 y en 2024 es de 2,77 lo que
evidencia un deterioro. En cuanto a la conciliacidon de la vida familiar y laboral en
2022 lavaloracién mediafue de 2,97y en 2024 es de 2,73 lo que pone de manifiesto
también un retroceso. En cuanto al desarrollo de las especialidades en 2022 la
valoracion media fue de 2,28 y en 2024 es de 2,19 lo que refleja también un ligero
empeoramiento.

Valoracion media Valoracon media GAP
Afio 2022 Ao 2024 Diferenda 2022-2024

geCaid

Escalade 0a 1(
Turnos - 51 - 4,54 0,03
La estabilidad en el trabajo - 89 - 4,38 I
El salario - - 3 97 |
El reconocimiento del desarrollo profesiona - - -0 |
La conciliacion de la vida familiar y laboral - 297 - 2,73 ;I
El desarrollo de las especialidades - 228 - 219 0 ":.l




SITUACION LABORAL ACTUAL vs. SITUACION LABORAL PRE-
COVID

En esta diapositiva se evalluan las percepciones de las profesionales sobre como
ha cambiado su situaciéon laboral en comparacién con el periodo previo a la
pandemia de COVID-19.

Un 56,1% de las encuestadas consideran que su situacién laboral ha empeorado,
un 35,6% indican que su situacioén laboral se mantiene igualy s6lo un 8,3% perciben
gue su situacion laboral ha mejorado.

Pregunta.
iConsideras que tu

actual ha cambiado
con respecto a la

situacion previa al

CoviD?

La percepcién de “ir para
atrds” es mayoritaria en
todas las dreas de trabajo
analizadas, aunque tiene mds
fuerza entre las profesionales
de Atencibn primaria y
Urgencias extrahospitalarias

W Ha empeorado W Esta igual ® Ha mejorado




5. IMPACTO PSICOLOGICO DE LA PRESION ASISTENCIAL EN
LA PROFESION

En este analisis se evalua como la presion asistencial afecta psicolégicamente a
las enfermeras, utilizando una escala que clasifica el nivel de impacto en cuatro
categorias: Mucho, Bastante, Poco y Nada.

Un 31,1% de las encuestadas indica que la presién asistencial les afecta de manera
significativa y seleccionan la opcion “mucho”, un 57,2% percibe un impacto
considerable en su bienestar psicoldgico y seleccionan la opcidn “bastante”, un
10,7% manifiesta que el impacto es bajo y selecciona la opcién “poco” y solo un
1,0% afirma no sentir ningun impacto y seleccionan la opcion “nada”.

El 88,3% de las enfermeras reconoce que la presion asistencial les afecta "mucho”
o "bastante", lo que evidencia un impacto psicoldogico generalizado entre las
profesionales.

Pregunta.

¢En qué medida la Mucho - 311% La pr‘esf’dr\ asistencial afecta

gimaasislencial psicolégicamente (mucho o bastante)

i al 88,5% de las enfermeras

CONSECUENCIAS EMOCIONALES DE LA PRESION ASISTENCIAL

Para profundizar un poco maés en el impacto emocional se evalua la frecuencia de
los sintomas que son consecuencias emocionales de la presion asistencial.

En cuanto al estrés, un 35,9% de las enfermeras refiere haberlo tenido muy
frecuentemente, un 50,2% refiere haberlo tenido con bastante frecuencia, un
12,1% con poca frecuencia y un 1,8% refiere no haberlo tenido nunca.

En relacion a la ansiedad, un 23,6% de las enfermeras refiere haberla tenido muy
frecuentemente, un 43,0% refiere haberla tenido con bastante frecuencia, un
26,8% con poca frecuencia y un 6,6% refiere no haberla tenido nunca.
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Sobre el insomnio un 23,8% de las enfermeras refiere haberlo tenido muy
frecuentemente, un 36,2% refiere haberlo tenido con bastante frecuencia, un
30,7% con poca frecuencia y un 9,3% refiere no haberlo tenido nunca

En cuanto a la depresidén, un 7,6% de las enfermeras declara haberla tenido muy
frecuentemente, un 9,6%: declara haberla tenido con bastante frecuencia, un
39,4% con poca frecuencia y un 33,5% declara no haberla tenido nunca.

Muy +
) bastante
Pregunta. mNurca  mConpocafrecuencia  m Con bastante frecuencia W Muy frecuentemente

¢Con qué

frecuencia, como
consecuencia del
trabajo, has tenido Ansiedad

86,1%

66,6%

depresk')nu. en los Insomnio

60,0%

271,2%

Depresion

BAJAS LABORALES EN EL ULTIMO ANO DERIVADAS DE LA
CARGA EMOCIONAL

En este aspecto se evalua la incidencia de bajas laborales por problemas
emocionales relacionados con la presién asistencial en el ultimo afno, como
ansiedad, estrés o agotamiento mental.

Un 6,1% de las enfermeras encuestadas han requerido una baja laboral en mas de
una ocasion, un 16,9% han solicitado una baja laboral por este motivo en una
ocasion y un 77,0% de las enfermeras no han solicitado ninguna baja laboral
relacionada con carga emocional.

Estos datos se traducen en que el 23,0% de las profesionales han tenido que
solicitar una baja laboral debido a problemas emocionales derivados de la presién
asistencial, es decir, casi una de cada cuatro enfermeras se ha visto afectada hasta
el punto de requerir una baja laboral, lo que subraya la severidad del impacto
emocional de la carga de trabajo.
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Pregunta.

¢Has tenido alguna
baja laboral por
ansiedad, estrés o

agotamiento
mental en el tltimo
ano?

m Si, en una ocasion
W 5i, en mas de una ocasion
= No he tenido baja laboral por ansiedad, ...

BAJAS LABORALES EN EL ULTIMO ANO DERIVADAS DE LA
CARGA EMOCIONAL (EVOLUCION 2022 vs. 2024)

En esta diapositiva se presenta una comparacion entre 2022 y 2024 sobre la
incidencia de bajas laborales relacionadas con problemas emocionales derivados
de la presion asistencial (ansiedad, estrés o agotamiento mental).

En 2022 un 3,0% de las encuestadas solicitaron baja en mas de una ocasiony en
2024 esta cifra asciende hasta un 6,1%. En 2022 un 13,5% de las encuestadas
solicitaron baja en unaocasiényen 2024 la cifra asciende hastaun 16,9%. En 2022
un 83,5% de las encuestadas no solicitaron ninguna baja laboraly en 2024 esta cifra
desciende hasta un 77% de las encuestadas.

Pregunta, ;Has tenido alguna baja laboral por ansiedad, estrés o agotamiento mental en el Gltimo afio?

Bajas laborales Bajas laborales
aio 2022 aiio 2024

23,0%

M sienunaocasion M Si enmés deunaocasion I No he tenido baja laboral por ansiedad
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6. ¢HAS PENSADO EN ABANDONAR LA PROFESION?

También se quiso evaluar la intencion de abandono de la profesion entre las
enfermeras, percibiendo una tendencia alarmante sobre el descontento y desgaste
en el ambito profesional.

Un 59,7% de las encuestadas refieren “si” haber considerado abandonar la

13 »

profesion, un 35,0% de las encuestadas refieren “no” haber considerado

abandonar la profesién y un 5,3% “no estan seguras o no saben”.

Si comparamos estas cifras con las obtenidas en el afio 2022 encontramos un
incremento de +13,2 puntos porcentuales en tan solo dos anos, ya que en 2022 era
un 46,5% de las encuestadas las habian pensado en abandonar la profesion.

¢ ESTAS BUSCANDO UNA ALTERNATIVA LABORAL?

En esta pregunta se explora si las enfermeras estdn buscando activamente
opciones laborales alternativas debido a los problemas que enfrentan en su
profesion.

Un 36,0% de las encuestadas refieren que “si” estan buscando activamente una
alternativa laboral, un 53,7% de las encuestadas refieren que “no” estan buscando
una alternativa laboral y un 10,4% de las encuestadas “no estan seguras o no
saben”.

Mas de 1 de cada 3 enfermeras esta explorando opciones laborales fuera de su
actual profesion, lo que pone de manifiesto una tendencia preocupante de
descontento y posible fuga de talento.
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Las cifras de “si” estan buscando activamente una alternativa laboral cifras se
elevan hasta el 51,3% en el grupo de enfermeras que han pensado en abandonar la
profesion. Este dato indica que la busqueda de alternativas es especialmente
elevada entre aquellas que manifiestan insatisfaccion o desgaste.

¢ VOLVERIAS A ESTUDIAR ENFERMERIA SI PUDIESES DAR
MARCHA ATRAS?

Este apartado evalua la percepcion de las enfermeras sobre su eleccién profesional
y si, dadas las circunstancias actuales, reconsiderarian estudiar el grado en
Enfermeria.

Un 36,1% de las encuestadas “no” volverian a realizar formacidn universitaria en
Enfermeria si pudieran dar marcha atras, un 37,5% de las encuestadas “si”
repetirian la eleccién de realizar formacién universitaria en Enfermeriay un 26,4%

“no estan seguras o no saben”.

Teniendo en cuenta que en 2022 fue el 28,4% de las encuestadas las que
manifestaron que no volveria a realizar formacién universitaria en Enfermeria, este
incremento de +7,7 puntos porcentuales en dos afos reflejan un descontento
generalizado y un impacto significativo en la vocacion.

Ademas, estas cifras aumentan entre profesionales de consultas externas y otras
areas, alcanzando valores cercanos al 39% de las encuestadas que no volverian a
estudiar enfermeria.
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7. TIEMPO ESTIMADO PARA LA JUBILACION

Esta pregunta evalua el tiempo estimado que las enfermeras encuestadas prevén
para su jubilacién, proporcionando un panorama sobre el envejecimiento de la
fuerza laboral en el sector.

Un 87,8% prevé 11 o mas anos para su jubilacién, un 7% prevé de 6 a 10 anos para
su jubilacion, un 3,5% prevé de 3 a 5 afnos para su jubilacion y un 1,7% prevé
jubilarse de 1 0 2 anos.

En un plazo de 10 anos, se estima que el 12,2% de las enfermeras actualmente en
activo habra alcanzado la edad de jubilacion.

En 102 anos | 17%
Pregunta.
En cuanto tiempo De 3 a 5 afos I 35% 12,2%
tienes prevista tu -
jubilacion
De 6 a 10 arios I 7.0%
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¢HAS PENSADO EN SOLICITAR LA PREJUBILACION, AUNQUE
SUPONGA UNA REDUCCION EN TU PENSION?

Este aspecto evalua la disposicion de las enfermeras a considerar la prejubilacién,
incluso asumiendo un impacto econdémico en su pensioén, debido a las condiciones
laborales actuales.

Un 34,0% de las encuestadas “si” han considerado solicitar la prejubilacién, un
40,0% de las encuestas “no” lo han considerado y un 26,0% “no estan seguras o no
saben”. El 34,0% de enfermeras que han considerado la prejubilacion refleja una
sefal clara de insatisfaccién y agotamiento laboral.

Estas cifras aumentan en elambito consultas externas donde el porcentaje se eleva
al 42,5% y en el ambito de las urgencias extrahospitalarias donde se alcanza el
41,9% en la respuesta s han considerado solicitar la prejubilacion.

1 de cada 3 enfermeras en general, y cifras aun mayores en areas especificas como
consultas externas y urgencias extrahospitalarias, estan considerando la
prejubilaciéon como una salida anticipada, lo que refleja un nivel de desgaste laboral
preocupante.

No sé
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8. CONCLUSIONES

A pesar de que el estudio de 2022 ya advertia sobre esta situacidn en un contexto
cercano a la pandemia, los resultados actuales muestran que las condiciones
laborales no han mejorado significativamente y, en muchos casos, han empeorado.
Los Unicos aspectos que han experimentado una mejora muy leve han sido los
turnos y los dias libres, mientras que otros indicadores, como la percepcion de
estabilidad laboral, han experimentado un deterioro generalizado. La falta de
medidas correctivas ha permitido una erosidon progresiva de las condiciones
percibidas.

El estudio destaca desafios criticos que deben abordarse con urgencia, como la
fuga de talento, el déficit de profesionales respecto a los estandares europeos y el
envejecimiento de la fuerza laboral, asi como la necesidad urgente de revisar las
politicas laborales y de reconocimiento. Estos problemas, de no ser atendidos,
podrian afectar gravemente la disponibilidad de personal sanitario experimentado
en los préximos anos.

Por otra parte, la proyeccioén de jubilaciones a 10 afos (12,2%) plantea un desafio
importante para la planificacién de los recursos humanos, ya que implica una
pérdida considerable de personal experimentado. Esta situacién refuerza la
necesidad de implementar estrategias de sucesiény retencion, asi como de atraer
nuevos talentos al sector. Anticiparse al impacto de este envejecimiento mediante
politicas adecuadas resultara clave para garantizar la continuidad y sostenibilidad
del personal sanitario.

Para alcanzar las
ratios de la media
europea (8,83),

Espana tendria que
Durante el 2023 1.473 aumentar 122.993

CONCLUSIONES

Enfermeras espanolas enfermeras g
ey 2 El porcentaje de
solicitan documentacion B e aras de 55 o 64
para marcharse al arfos en relacion con
extranjero en 56 paises eltotal de enfermeras

no jubiladas en
Espana es del 16,26%.

@

Los datos obtenidos en este estudio evidencian que una amplia mayoria de las
enfermeras perciben su volumen de trabajo como elevado, siendo casi un 60%
quienes lo consideran excesivo. Esta situacién pone de manifiesto la necesidad
urgente de revisar las condiciones laborales y la asignacion de recursos humanos
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para evitar impactos negativos tanto en la salud de las trabajadoras como en la
calidad del servicio asistencial.

La percepcidén de carga laboral extrema es transversal a todas las areas laborales,
destacandose de forma notable en los ambitos sociosanitario y hospitalario, donde
mas del 60% de las profesionales reportan una carga desproporcionada. Este
hallazgo subraya la necesidad de priorizar la revisiéon de los recursos y las
condiciones laborales en estas areas criticas.

Ademas, el deterioro de las condiciones laborales es generalizado en todas las
areas, especialmente en atencién primaria y urgencias extrahospitalarias. Mas de
la mitad de las profesionales considera que sus condiciones laborales han
empeorado respecto a la etapa pre-pandemia, lo que refleja un descontento
generalizado que afecta tanto a la moral como a la percepciéon de estabilidad y
progreso profesional.

En este contexto, se evidencia la necesidad de implementar estrategias especificas
que aborden las dreas con mayores retrocesos, como la estabilidad laboral, el
salarioy la conciliacion, y que fortalezcan los puntos de mejora identificados. Estas
medidas son fundamentales para detener el deterioro de las percepciones
laborales del personal sanitario.

Asimismo, los datos reflejan un impacto psicoldgico severo derivado de la presion
asistencial. Una gran mayoria de enfermeras reporta estrés y ansiedad como
consecuencias directas, mientras que otros problemas como insomnio y
depresidon, aunque menos frecuentes, también son preocupantes. Estas cifras
reafirman la urgencia de aplicar medidas para reducir el estrés laboral y promover
el bienestar emocional, no solo para proteger la salud mental de las enfermeras,
sino también para garantizar la calidad del servicio prestado, ya que esto provoca
un aumento de las bajas laborales.

CONCLUSIONES

@

El 56,1% consideran que EL 86% episodios

EL34,3% de los su situacion laboral actual
consultados se han ha empeorado con de estrés, 67%
llegado a plantear solicitar respecto a la situacion anslsdad, 50%
la prejubilacién. Se eleva prepandemia insomnio y el 27%
a 42,5% en el ambito de depresion

Consultas externas y
41,9% en Urgencias
extrahospitalarias

EL23% de las
enfermeras se han visto
obligadas a pedir baja
por problemas
derivados de la carga

emocional @

18




La comparacion de los estudios realizados en los ultimos dos afos confirma un
aumento significativo en la percepcién de carga laboral excesiva y un agravamiento
de los problemas emocionales asociados. Lejos de mejorar, estos indicadores
muestran una tendencia al deterioro, lo que resalta la urgencia de acciones
inmediatas para frenar la desmotivaciény asegurar la sostenibilidad de la profesion
enfermera a largo plazo.

CONCLUSIONES

6de cada 10

profesionales ha pensado L
EL51% han pensado en dejar la profesion. altEerans::;\:ulsa‘::or:al
en abandonar la Desde 2022 se ha pasado

profesién de un 46,5% al 60%.

®

En conclusién, los hallazgos de este estudio ponen de relieve una realidad
insostenible que afecta gravemente a las enfermeras y, por extension, al sistema
sanitario en su conjunto. La sobrecarga laboral, el deterioro de las condiciones de
trabajo y el impacto emocional acumulado requieren medidas urgentes y efectivas
para frenar el desgaste profesional, mejorar el bienestar del personaly garantizar la
retencion del talento. Abordar estos desafios no solo es una cuestién de justiciay
reconocimiento hacia las enfermeras, sino también una necesidad fundamental
para asegurar la calidad y sostenibilidad de la atencidn sanitaria a largo plazo.
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