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Resumen

Introduccién. La nueva pandemia producida por la covid-19 ha provocado un fuerte
impacto psicolégico en la sociedad, principalmente en el personal sanitario. Las
enfemeras han combatido en primera linea esta crisis social y sanitaria repercutiendo asi
en su bienestar fisico y mental, destacando sentimientos de ansiedad, estrés y depresion

que se van incrementando con el paso del tiempo.

Objetivo. Esta revision pretende dar a conocer las consecuencias psicologicas que se
han producido en el personal de enfermeria que ha desarrollado su labor durante la
pandemia de la COVID-19.

Metodologia. La revision bibliografica se ha llevado consultando tres bases diferentes:
Cuiden Plus, Cinhal y Pubmed de donde se han obtenido los articulos para sacar las
conclusiones del estudio, ademas de paginas oficiales como la Organizacion Mundial de
la Salud o el Instituto Nacional Espafiol. Los principales tipos de estudios analizados
han sido: Estudios desciptivos transversales y ensayos clinicos aleatorizados, siendo su

busqueda realizada entre noviembre del 2021 y mayo del 2022.

Resultados. Tras la aplicacion de los criterios de inlusion y exclusion con el objetivo de
obtener una busqueda mas concreta y la eliminacion de articulos por titulo y resumen,
obtuvimos una muestra de 13 articulos para la revision bibliografica. En los resultados
encontrados se muestra una relacion significativa entre ansiedad y el desempefio de la
labor enfermera durante la pandemia repercutiendo en el estado general de salud.

Los estudios respecto a la busqueda de soluciones o técnicas hacia las secuelas

psicoldgicas producidas son actualmente escasos.

Conclusiones. La falta de materiales y recursos sanitarios asi como la continua lucha
contra la pandemia ha provocado en el personal de enfermeria consecuencias fisicas y
psicoldgicas que han sido manifestadas con sintomas de depresion, ansiedad y estrés.
No obstante, el personal sanitario seguird velando por la salud y bienestar de la

ciudadania.

Palabras clave. Enfermeria, pandemia, COVID-19, ansiedad, depresion, estrés y
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estudiantes de enfermeria.

ABSTRAC.

Introduction. The new pandemic produced by covid-19 has caused a strong
psychological impact on society, mainly on health personnel. The nurses have fought
this social and health crisis on the front line, thus having repercussions on their physical
and mental well-being, highlighting feelings of anxiety, stress and depression that are
increasing over time as they narrate in the description of their experiences.

Goal. This review aims to publicize the psychological consequences that have occurred
in the nursing staff who have carried out their work during the COVID-19 pandemic.

Methodology. The bibliographic review has been carried out using three different
databases: Cuiden Plus, Cinhal and Pubmed from where the articles have been obtained
to draw the conclusions of the study, as well as official pages such as the World Health
Organization or the Spanish National Institute. The main types of studies analyzed have
been: descriptive cross-sectional studies and randomized clinical trials, the search being

carried out between November 2021 and May 2022.

Results. After applying the inclusion and exclusion criteria in order to obtain a more
specific search and the elimination of articles by title and abstract, we obtained a sample
of 12 articles for the bibliographic review. The results found show a significant
relationship between anxiety and the performance of the occupational nurse during the
pandemic, affecting the general state of health of the patient. Studies regarding the
search for solutions or techniques for the psychological consequences produced are

currently Scarce.

Conclusions. The lack of health materials and resources, as well as the continuous fight
against the pandemic, has caused physical and psychological consequences in the
nursing staff that have been manifested with symptoms of depression, anxiety and

stress. However, health personnel will continue to ensure the health and well-being of
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citizens.

Keywords. Nursing, pandemic, COVID-19, anxiety, depression, stress and nursing
students.
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I 1. INTRODUCCION.

El afio 2020 ha estado marcado tragicamente por el temor y la alta mortalidad
producida por el SARS-Cov-2, ademas de una gran crisis social, politica y
econodmica. El personal sanitario ha afrontado esta situacion con escasez de recursos
de proteccion y material sanitario a pesar de la alta demanda por parte de la
ciudadania. Es por ello, que se ha visto conveniente analizar las consecuencias
psicoldgicas en estos profesionales, centrandonos concrentamente en el personal de

enfermeria.

1.1 EPIDEMIOLOGIA CovID-19.

La Covid-19 es causada por un nuevo coronavirus capaz de producir un

sindrome respiratorio agudo grave.

Este nuevo virus es identificado en Wuhan (China) en Diciembre de 2019 y
propagado por todo el mundo poco tiempo después, declarandose el 11 de marzo

de 2020 pandemia mundial.

En el afio 2020 contdbamos con elevadas cifras de mortalidad, que

correspondian a 60.358 personas segln el instituto nacional de estadistica.
@

No obstante, los casos confirmados conocidos aumentaron progresivamente
provocando distintas olas de contagio, observando picos maximos de

infeccion. (Gréfica 1) ©®

Aunque no existe actualmente un tratamiento especifico para la enfermedad,
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los sintomas pueden ser controlados con la medicacion adecuada.
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Evolucion de los casos diarios diagnosticados en Espafia ( Abril 2020 — Marzo 2022) (12)

Fuente: Ministerio de sanidad, gobierno de Espania.

El principal mecanismo de transmision es mediante secreciones nasofaringeas

al estornudaro toser, capaces de transmitirse hasta en 2 metros de distancia.

Respecto a su clinica, encontramos que cerca del 80% de los afectados cursan

con un cuadro de sintomas leves, donde destacan sintomas comunes entre los

pacientes covid con variable Delta: (1,4)

o Tos.
o Fiebre.
o Fatiga.
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o Pérdida sensorial del gusto.
En una menor proporcion (4%) encontramos cuadros mas graves que cursan con:

o Danfo cardiovascular.
o Fallo multiorgénico.

o Sindrome respiratorio grave.

El resto de los afectados, cerca de un 15% ha manifestado un cuadro moderado.

1.2 FACTORES DE RIESGO PARA CUADRO GRAVE

Tras un analisis realizado sobre los factores de riesgo que pueden provocar

la aparicion de un cuadro grave se encuentran los siguientes: ©)

Antecedentes de cardiopatia isquémica.
Problemas pulmonares (asma, cancer de pulmon, fibrosis quistica, etc.).

Enfermedad de salud mental.

Diabetes y obesidad.
Niveles de LDH >345 UI/L.

3

3

3

# Edad mayor o igual a 65 afios.

3

3

# Sexo, siendo ligeramente mayor el porcentaje de cuadros graves en

hombres que en mujeres.

# Pacientes inmunodeprimidos, con un sistema inmunitario débil.

Este coronavirus tiene unas fases de evolucidn, cuenta con un periodo de
incubacion de dos semanas generalmente, donde durante la primera semana (1-
7 dias) las pruebas realizadas muestran unos resultados positivos aunque es en

la segunda fase (7-14 dias) donde los sintomas son més visibles. ¥

La media de la evolucién de la infeccion tiene una duracion de 12-14 dias .

La edad mayor de 60 afios incrementa el riesgo de morir en 9 veces, dato que permite

Rocio Torres Cifuentes
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valorar el impacto que ha producido la pandemia en esta poblacion. ©

En nifios y adolescentes, en cambio, encontramos una incidencia muy baja y una

probabilidad de repeticion menor en nifios que en adultos. ©

1.3 PRUEBAS COMPLEMENTARIAS Y VACUNAS

Para obtener un diagnostico han sido fundamentales distintas pruebas
diagndsticas que han permitido una adecuada deteccion precoz y seguimiento
del paciente ademas de obtener informacion acerca de la evolucion de la

pandemia, entre ellas encontramos: (")

> RT-PCR puede ser considerada la prueba de referencia y
detecta ARN delSARS-COV-2.

> Hisopos nasofaringeos es la técnica mas empleada y requiere ser
realizada porpersonal entrenado.

> Aspirado traqueobronquial donde solo puede realizarse
con pacientestraqueotomizados.

> Hisopos rectales.

> Inmunidad humoral.

Estas pruebas son acompariadas de técnicas complementarias: pruebas
de imagen asi como radiografia de torax para descartar posible

neumonia y marcadores bioguimicos que reafirmara el diagnostico.

Para afrontar el nuevo reto que suponia la nueva pandemia, se han unido los
conocimientos de numerosos investigadores, destacando el aumento de los

presupuestos para identificar laformula vacunal.

El objetivo es la creacidn de anticuerpos neutralizantes contra la infeccion y que
los sintomas en los infectados sean mayoritariamente leves. Para ello, estas

vacunas han pasado las cuatro fases de ensayos clinicos que garantizan una

Rocio Torres Cifuentes 11



seguridad para la poblacion.(®
Entre las vacunas mas empleada encontramos: ©

e Vacunas basadas en al acido ribonucleico mensajero (ARNm): Pfizer y moderna
therapeutics.
e Vacunas vectorizadas: AstraZeneca.

e Vacunas de subunidades proteicas: Novavax.

Respecto a la situacion actual, nos encontramos que la pauta completa de vacunacién
estd compuesta por la administracion de 3 dosis y de 4 dosis para las personas

inmunodeprimidas. ©

Enfermeria ha tenido un papel fundamental en el proceso de vacunacion masiva (Figura
1), donde se han habilitado espacios exclusivos para su realizacion, siendo Espafia “Lider

mundial de vacunacién anti covid-19”. ©

Periodo de los datos: 27/12/2020 — 30/03/2022

Informe de actividad del proceso de vacunacion
Fecha del informe: 01/04/2022

Datos globales agregados (*)

Dosis recibidas en Espaiia Dosis administradas N° Personas con al menos 1 dosis N° Personas con dosis de refuerzo

Dosis adquiridas = 158'_416'3_15. 39.1?7.021
desde Q1 2021 72,5% dosis recibidas en 92,9% poblacién mayor de 12
218.448.216 Espaiia 94.004.482 afios** 24.507.469
N - Dosis entregadas en Espafia (1) 96,5% dosis entregadas N° Personas con pauta completa 51,7% poblacién INE
97.452.865 39.004.820
61,5% dosis recibidas en 92,5% poblacién mayor de 12
Espaia afios**

Distribucion por tipo de vacuna

Dosis adquindas Dosis recibidas en Dosis entregadas en Dosis administradas N° Personas con al IN° Personas con N° Personas con
Desde Q1 2021 Espana Espaia menos 1 dosis pauta completa dosis de recuerdo @)
Pfizer / BioNtech isTaroet 82.996.815 63.292.875 62.193.190 (98,3%) 26.689.950 26.686.668 10.828.893
Pfizer Pediatrica ' ’ 6.825.600 5.209.960 3.232.575 (62,0%) 2.035.609 1.457.186
Moderna 52.289.755 26.950.000 17.842.660 16.802.733 (94,2%) 5.337.172 5.250.959 13.678.576
As"aze(;‘;‘:; ; 31.555.469 26.377.700 9.010.380 9.794.173(100,0%) 5.109.115 4.864.225
20.875.725 15.266.200 2.096.990 1.981.811 (94,5%) 1.981.811 1.981.803
“Fuses AEVPS  REGWACU (D310 Epotads porls: CCAR
0 e VS e el o0 ol e o, o 1 s S S 6 B 313 D08 010 O VN OS2 1 00 VR e 0 WOV, i ek O o8 CoRNIZNG o
{3Lacrac e noneco " doek 20 o ween a0 RuGa PRTSONS: TS 08 18 a5, R PRSORE LIRIN Y KKIIRIN
g LT O3 Foa: o e P 0 o Ay o0 WACrs03 Wt o P O St SR, o3
!-‘-5 KR W - . Informe de actividad diario. GIV — Gestion Integral de vacunacion frente al COVID-19 en Espaiia 2

Figura 1: N2 de dosis administradas y N2 de personas con al menos 1 dosis.

Fuente: Ministerio de sanidad. 1%
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1.4 IMPACTO PSICOLOGICO PRODUCIDO POR EL ESTADO DE ALARMA

Todo lo anterior mencionado llevo al establecimiento de medidas estrictas que
han ido cambiando dependiendo de la curva de contagios, entre ellas
encontramos; la reduccién de lamovilidad, el uso de mascarilla tanto en espacios
abiertos como en cerrados y el lavado de manos con gel hidroalcoh6lico siendo

fundamental, ademas una distancia de seguridad de 2 metros.

Las actuaciones para las personas contagiadas han sido el confinamiento
domiciliario tanto del paciente COVID POSITIVO como de sus contactos
directos, siendo estos contactados por un rastreador que concertara una proxima

cita para la realizacion de la prueba PCR. 9

Ante el aumento de la curva de contagios y la preocupacion de la situacion, el 11
de marzo de 2020 el Gobierno espafiol proclam6 un estado de alarma con el

objetivo de reducir los contagios y con ello la disminucion de muertes

provocando cambios en la vida diaria de todoslos ciudadanos. %

Se contempld el cierre de los servicios no esenciales y modificaciones en los
habitos de vida, destacando los alimenticios y con ello la ingesta de alimentos
mas grasos, el ejercicio fisico y el nuevo medio de trabajo online, al que
numerosas personas han tenido que adaptarse, causando un fuerte impacto fisico
y emocional. Algunos de los factores que han potenciado la incertidumbre y la
ansiedad en los ciudadanos, sobretodo en la fase incial de la pandemia han sido

los siguientes: 12
— El creciente numero de pacientes contagiados.

— La desinformacion de las redes sociales y los medios de comunicacion

por noticias erréneas y mala transmission del mensaje.

La cuarentena aumentd los problemas psicolégicos por el distancimiento social

reducciendo la comunicacion con los seres queridos y la disponiblidad de ayuda

Rocio Torres Cifuentes
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psicoterapeuta. 2

La ansiedad por la salud se ha incrementado interpretando sensaciones
corporales como posibles sintomas relacionados con la covid-19 y la compra
excesiva de material de proteccion como mascarillas y gel hidroalcoh6lico. Los
mas afectados por el estrés han sido los adultos entre 18-30 afios, atribuible a las
redes sociales como principal método de informacidn, y las personas mayores de

60 afios por un aumento de la tasa de mortalidad. *?

1.5 FUNCIONES REALIZADAS POR LAS ENFERMERAS

El papel de la enfermeria ha sido fundamental en la lucha contra la nueva
pandemia, conociéndose el afio 2020 como el afio de la enfermeria, teniendo un

impacto positivo de la sociedad en el autoconcepto de la profesion.
Entre las labores realizadas encontramos:

3 Asistenciales: Cuidado integral de las personas, familias y comunidad,
ejecutar actividades de promocion de la salud, cumplir tratamiento méedico,

control de enfermedades transmisibles, vacunacion, etc.

3 Administrativas: Vigilar el cumplimiento de asepsia, participar en las

reuniones del servicio programadas, etc.

3 Docente: Participar en programas de educacion continua, desarrollo e

actividades formativas a los estudiantes del servicio, etc.

3 Investigacion: Divulgar los resultados para favorecer una major

atencidn, partipar en estudios de investigacion.

Debido a la critica situacién y a la saturacion de los centros hospitalarios por

pacientes Covid-19, las visitas eran estrictamente limitadas, provocando un

Rocio Torres Cifuentes
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aislamiento social de los contagiados potenciando la carga emocional negativa.
(14

El aumento de la telemedicina era mas que visible, teniendo un papel fundamental
para la prevencion de salud, ademéas de tener un contacto continuo con los

pacientes. ¥

La tecnologia ha permitido una vigilancia epidemiologica y su evolucion,
necesaria para los cambios de protocolos y medidas.” 4

1.6 PRINCIPALES EMOCIONES DEL PERSONAL DE ENFERMERIA

El personal sanitario se encontr6 combatiendo en primera linea esta crisis con gran
incertidumbre por la falta de informacién y formacion, con una precariedad laboral
donde destacamos el escaso material de proteccion como equipos de proteccion
individual (EPI), siendo ademéas sometidos a una gran presion laboral provocado

por una elevada demanda de la ciudadania.

La infeccion y la mortatlidad entre el personal sanitario aumenté durante la
pandemia, produciendo consecuencias emocionales en este colectivo, siendo

fundamental brindar apoyo psicolégico. *®

Por todo lo mencionado anteriormente, cabe esperar que las consecuencias en las

enfermeras como resultado de la pandemia hayan sido principalmente negativas.

Rocio Torres Cifuentes
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I 2. JUSTIFICACION DEL ESTUDIO.

Las consecuencias de la lucha incansable y las largas jornadas laborales se estan
haciendo visibles entre el personal sanitario que ha ejercido su profesion durante

esta pandemia.

Por ello, desde el &mbito cientifico, se ha puesto el foco en el desarrollo de
investigaciones sobre las consecuencias del trabajo desempefiado durante la

pandemia por el personal de enfermeria.

A pesar del corto periodo de tiempo de investigacion, dado el interés suscitado, hay

suficientes resultados que permiten obtener conclusiones.

Atendiendo a esto, la finalidad de este trabajo es investigar, a traves de la revision de
fuentes secundarias, el impacto psicologico entre las enfermeras, uno de los pilares
fundamentales en esta crisis y que servira, ademas, para el afrontamiento de futuras

pandemias.

I 3.0BJETIVO DE LA REVISION.

Conocer el impacto psicologico producido por la Covid-19 en las enfermeras

derivado del desempefio de su trabajo realizado durante la pandemia.

I 4. METODOLOGIA.

4.1 DISENO.

Para el desarrollo del trabajo final del grado se ha llevado a cabo una

Rocio Torres Cifuentes
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basqueda bibliografica en distintas bases de datos sobre el impacto provocado

por la nueva pandemia Covid-19 en el personal de enfermeria.

4.2  ESTRATEGIA DE BUSQUEDA.

Se han analizado distintos estudios encontrados en bases de datos de salud al
que podemos tener acceso gracias a través de la biblioteca virtual de la

Universidad de Jaén.

Las bases de datos utilizadas fueron: Cinahl, Cuiden Plus y Pubmed con

la finalidad derealizar un trabajo lo mas riguroso posible.

La busqueda ha sido realizada entre Noviembre de 2021 y Mayo de
2022. Respecto a la cadena de busqueda para la obtencion de resultados

ha sido: (Depression or stress) and Nurse and Covid-19.

4.3 CRITERIOS DE BUSQUEDA

El empleo de criterios de inclusion y exclusion ha sido necesario para la identificacion

de articulos de interés.

En los criterios de inclusion encontramos:
v Articulos en espafiol e inglés.
v" Texto completo.
v Publicados entre 2019 y 2022.

v Articulos gratuitos.

Rocio Torres Cifuentes
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En los criterios de exclusion:
¥l Revisiones sistematicas.

Xl Articulos duplicados.

Xl Enfermeras que no estuvieran ejerciendo su profesionenfermera durante la

pandemia.

En la siguiente tabla se muestran los articulos encontrados con los criterios de inclusion

segun la base de datos utilizada. (raia2)
Tabla 2

Bases de datos y articulos identificados.

Base de Resultados Resultados con | N° documentos N° documentos Muestra final.
datos. iniciales sin filtros. eliminados tras titulo | revisados

filtros.. y/o resumen. completamente
Cinahl 971 326 319 7 5
Cuiden 30 21 14 7 6
Plus
PubMed 1285 10 6 4 2

4.4 DIAGRAMA DE FLUJO.

Para una visualizacion grafica, se ha realizado un diagrama de flujo con el
resultado total de los articulos encontrados en las tres bases de datos

utilizadas.

Rocio Torres Cifuentes
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En primer lugar, se ha realizado una lectura de titulos y resumen de los

articulos identificando aquellos que nos puedan ser tiles para el estudio.

A continuacion, los seleccionados han sido leidos completamente,

quedandonos finalmente una muestra de 13 articulos para la realizacion del

estudio.

Resultados de la
blsqueda: 2286.

N

Articulos incluidos:
13.

Articulos excluidos por
los criterios de inclusion:
1929.

Articulos excluidos tras
titulo y resumen: 339.

Articulos excluidos tras
lectura completa: 5.

Rocio Torres Cifuentes
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I 5. RESULTADOS

La presente revision bibliografica estda compuesta por: 9 articulos descriptivos

transversales, 2 ensayos clinicos aleatorizados, 2 estudios cualitativos-descriptivos.

Respecto a los temas a tratar, 8 estudios hablaron de las emociones y el impacto

psicoldgico en el personal de enfermeria asi como las condiciones que potencian un

mayor nivel de estrés, ansiedad y la importancia de los factores protectores como los

estilos de vida, ademés de las técnicas para reducir el agotamiento.

4 estudios hablaron sobre sus experiencias y narraciones en primera persona y otro

sobre la influencia de la COVID-19 en los estudiantes de enfermeria.

En la tabla 3 se recogen los aspectos béasicos de los estudios revisados para la

obtencién de concluciones.

Descripcion de la articulos seleccionados para la obtencion de resultados

Tabla 3.
Titulo. Autor/afo. Tipo de Muestra. Variables Resultados.
estudio estudiadas.

Determinants of Galanis, Petros. Estud_|o_ 39269 res_ldentes Ar)gus’tla} Mayor

Psychological Distress 2021. descriptivo en Brecia ps'°°'°_9'°a 2 prevalencia de

during the Covid-19 transversal. poblacion y_en _ angustia

Pandemic and the L ET R psicoldgica en

Lockdown Measures in personal

Greece and Cyprus. 7 sanitario no
medico.
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Subtypes of nurses’
mental workload

and interaction

patterns with fatigue and
work

engagement during
coronavirus disease 2019
(COVID-19) outbreak: A
latent class analysis. 18

Impact of the COVID-19
pandemic on stress,
resilience and depression
in health professionals: a
cross-sectional study 9

Estresores laborales en
enfermeras de las unidades
de criticos y urgencias
durante la pandemia
COVID-19. @0

Relacion entre estilo de
vida y estrés laboral en el
personal de enfermeria en
tiempos de COVID-19. 2V

Impacto emocional de la
pandemia COVID—9 en
los trabajadores sanitarios
Y No sanitarios de un
hospital general. ¢

Stress and Coping
Strategies among
Nursing Students in
Clinical Practice during
COVID-19. @

Efectos psicoldgicos de la
pandemia covid 19 en el
personal del &mbito
sanitario. ¥

Wu, Jing.
2021.

Manzanares,
Isabel.

2021.

Torralba
Melero, Martin.

2021.

Leon Reyna,

Patricia Lliliana.

2021.

Pérez Alvarez,
Candela.

2021.

Hanadi Y
Hamady.

2021.

Montes-Berges,
Beatriz.

2021.

Estudio
descriptivo

transversal.

Estudio
descriptivo

transversal.

Estudio
descriptivo

transversal.

Estudio
descriptivo

transversal.

Estudio
descriptivo

transversal.

Estudio
descriptivo

transversal.

Estudio
descriptivo

transversal.

1337
enfermeras.

Profesionales
sanitarios
(enfermeros,
auxiliaries de
enfermeria,
estudiantes de
enfermeria).
Enfermeras
activas en el
servicio durante
la pandemia.

Enfermeras que
han desarrollado
su labor durante
la pandemia.

220
profesionales
sanitarios.

Todos los
estudiantes de
enfermeria de
pregrado de una
universidad
privada.

1150
profesionales
sanitarios
elegidos al azar.

Perfil de
enfermera que
potencia el
riesgo de
ansiedad.

Estrés, resilencia
y depresion en
profesionales
sanitarios.

Nivel de estrés
laboral.

Estilos de vida.

Toma de
psicofarmacos y
factores
estresantes.

Nivel de estrés
en los
estudiantes de
enfermeria.

Efectos
psicoldgicos en el

personal sanitario.

A mayor edad y
afos trabajados
mas riesgo de
estrés.

Altos nivel de
resilencia, estrés y
depresion.

Mayores niveles
de estrés en
personal de nuevo
contrato.

Alimentacion y
actividad fisica
como factores
protectores ante el
estrés laboral.

Mayor estrés y
toma de
psicofarmacos en
enfermeros y
TCAE con
pacientes
COVID-19.

Mayor nivel de
estrés durante
la Covid-19.

Sentimientos de
miedo y
desproteccidn
aumentados
durante la
pandemia.
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Experiencias de la
Enfermeria en la unidad de
cuidados intensivos del
hospital universitario
clinico San Cecilio durante
el inicio de la pandemia
COVID-19. ®)
Significado del cuidado
humanizado para la
enfermera en un servicio
de emergencia en tiempos
de COVID-19. @8

The effect of Emotional
Freedom Techniques on
nurses' stress, anxiety, and
burnout levels during the
COVID-19 pandemic: A
randomized controlled
trial. @7

Case Management
Leaders Can Help Staff

Weather Ongoing Crisi.
(28)

Death Cafés para la
prevencion del
agotamiento en empleados
de la unidad de cuidados
intensivos: protocolo de
estudio para un ensayo
controlado aleatorizado
(STOPTHEBURN).?9

Navarro
Guzman, M2
Angustias.

2020.

Sanchez Vera,
Katty Maura.

2021.

Berna Dincer.

2020.

Melinda Young.

2021.

Marjorie E
Bateman.

2020.

Estudio
cualitativo
descriptivo.

Estudio
cualitativo tipo
descriptivo-
interpretativo.

Ensayo
controlado
aleatorizado.

Estudio
descriptivo
transversal.

Ensayo
controlado
aleatorio.

73 enfermeros
de UCI.

8 Enfermeras de
urgencias.

72 enfermeras
que atienden
pacientes
COVID-19.

Enfermeras que
desarrollan su
labor durante la
COVID-19.

200
Profesionales
sanitarios.

Experiencias
narradas por
enfermeras .

Vulnerabilidad y
sensibilizacion
con el paciente.

Apliacion de
técnicas de
liberacion
emocional.

Estrés,
agotamiento y
ansiedad.

Técnicas para
reducir el
agotamiento.

Sentimientos de
nervios y estrés
durante la
pandemia.

Impotencia y
frutacion en
evoluciones
desfavorables.

Reduccién del
estrés y ansiedad
en el grupo de
intervencion.

Los gestores de
casos ayudan a
mejorar la
resilenciay el
autocuidado.

Tecnica eficaz
para reducir el
agotamiento.
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5.1 ASPECTOS PSICOLOGICOS NEGATIVOS EN LAS ENFERMERAS DURANTE EL
AFRONTAMIENTO COVID-19.

Un estudio realizado en Grecia, nos reafirma una alta prevalencia de angustia
psicoldgica en trabajadores sanitarios con pacientes Covid-19, aunque también
diferencia una menor angustia en el personal médico que en el personal no médico
(enfermeras, auxiliaries de enfermeria,etc.), que se podria relacionar en parte por
llevar un tiempo mayor los equipos de proteccion individual provocando este dolor de

cabeza y lesiones cutaneas sobretodo en zonas de la cara. "

También encontramos estudios que analizan qué caracteristicas sociales de las
enfermeras pueden potenciar el riesgo de sufrir una mayor fatiga durante el desempefio

de su trabajo, entre ellas encontramos:

— Un nivel de estudios superior.
— Sexo femenino.

— Tener hijos.

— Mas afios de experiencia laboral.

— Trabajar bajo exposicion al covid-19 contribuyendo a mayor carga mental.

El tener mas afios de experiencia laboral y un nivel de estudios superior se ha
relacionado con un aumento de responsabilidad y de ejecucion de tareas mas dificiles
teniendo una percepcion de carga laboral alta y una baja autoevaluacion. Es por ello,
que el trabajo mental al que estdn sometidos dé como resultado unas respuestas mas
tardias y errores en el trabajo aungue sorprenentemente, su compromiso laboral era
mayor en comparacién con otros profesionales. La falta de recursos laborales podria

potenciar el agotamiento fisico y mental. 8

En cuanto al sexo, las mujeres han mostrado una mayor preocupacion y temor por

contagiar a otros 4" mostrandose una mayor resilencia en el estado civil “casada”. 9

El lugar de trabajo varia la resilencia, siendo mayor en profesionales que trabajan con

pacientes Covid-19 encontrado mas emociones negativas en servicios de urgencias o
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UCI que en trabajadores de plantas COVID-19 positivos. %

Los servicios de urgencias han sido uno de los servicios mas modificados durante esta
crisis sanitaria aumentando la capacidad de atencibn a pacientes, destacan
sentimientos de impotencia y frustracién por el estado critico, la evolucion de los
pacientes y el dolor de los familiares ante el inminente fallecimientos es por ello, que
recalcan la importancia de blindar un soporte emocional en los ultimos momentos de
su vida. El aumento de la demanda clinica ha conllevado a la contratacién de personal
nuevo, que tras el analisis de distintos estudios muestran un mayor nivel de estrés,
ansiedad, irritabilidad e hipocondria, relacionado con una insuficiente experiencia y

una sobrecarga laboral ?%

El personal de enfermeria presenta asimismo una autopercepcion negativa de los
cuidados prestados relacionado con unas condiciones de trabajo desfavorables y las

modificaciones en las formas de actuacion: 9

Entre los factores que aumentan el estrés encontramos: El sufrimiento del paciente y su
desfavorable mejoria, la escasez de personal y la falta de tiempo para realizar las

actividades. 19

Respecto a los estilos de vida, han sido considerados como factores que pueden
aumentar o disminuir la incidencia de estrés laboral: una alimentacion saludable, la
practica de actividad fisica y el tiempo libre se han reconocido como factores
protectores del estrés laboral tomandose como recursos para hacer frente a la tragica

situacion. @Y

A pesar de los sentimientos expresados por el personal sanitario, el consumo de
psicofarmacos ha sido llamativamente mas bajo de lo esperado aungue mayor en

trabajadores que cuidan a pacientes covid. 2
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5.2 ESTUDIANTES DE ENFERMERIA

El estrés y la ansiedad es comln entre estudiantes de enfermeria durante sus précticas
clinicas con niveles de moderados a severos, pudiendo ser atribuible al miedo y a la
incertidumbre. No obstante, el malestar se ha potenciado durante la pandemia por dos
razones: Cancelacion de précticas clinicas y la falta de conocimientos y habilidades
profesionales, dando como resultado consecuencias fisicas y mentales. La escasez de
material de proteccion y la falta de preparacion para la atencion a pacientes COVID-19
han sido factores que han aumentado el nivel de estrés entre los estudiantes durante la
pandemia, dificultado asi su éxito y afectando a la calidad de cuidados brindada a los

pacientes. ?®

Como estrategia de afrontamiento durante la pandemia se ha aumentado la evitacion y la

transferencia por parte de los estudiantes. ¥

5.3 EXPERIENCIAS DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DURANTE LA PANDEMIA

Las narraciones de sus experiencias durante el afrontamiento de la pandemia no son
positivas, en las relaciones con sus familiares refieren un distanciamiento e incluso un
cambio de domicilio para disminuir el contacto, expresando que: “nadie puede vivir con

su conciencia o consigo mismo de que fuiste un foco”. @4

El rechazo social y la estigmatizacidn era visible ante el personal de salud por miedo a

que fuesen portadores de la enfermedad, produciendo tristeza y enojo. @

“Ver a los pacientes que ingresan con una dificultad respiratoria severa, llegan
practicamente agonizando, le das soporte, en unas horas ya los ves muriendo” son
narraciones que muestran el dolor tras ver el sufrimiento del paciente y sus familiares.
La figura enfermera ha sido un apoyo fundamental en los Gltimos dias del paciente

acompafiandolo en la agonia. ¢4
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Los aplausos de las 20h eran contemplados desde dos perspectivas, algunos sanitarios lo
veian de forma positiva como forma de agradecimiento y satisfaccion, en cambio otros
lo sentian con rabia e impotencia, se destacaron frases como “dudo que dentro de unos

meses salgan al balcon o nos llamen heroes”. @9

Respecto a las perspectivas del futuro, han referido que quedaran cicatrices y problemas

psicolégicos destacando que “ no volveran a ser los mismos”. ?®

5.4 SOLUCIONES AL PROBLEMA.

El agotamiento mental en los sanitarios cada vez es mas notorio, es por ello que han
sido necesarias terapias para afrontar el desgaste fisico y mental que se acentuaba con el

tiempo.

Las técnicas de liberacion emocional (EFT), se realiza con la estimulacion de la piel al
tocarla mediante tapping obteniendo unos resultados positivos en la disminucién de

ansiedad estrés y agotamiento. "

El fomento del autocuidado ha sido un recurso mas para el alivio emocional, asi como la
realizacion de ejercicio fisico 15 minutos diarios, una alimentacion saludable y terapias
complementarias como yoga o tai chi, destacando, ademas, la importancia del descanso

nocturno, donde los dispositivos moviles no deberan estar en el dormitorio. ¢®

Otra alternativa ha sido la creacion de “death cafés” donde se realizan discusiones
informativas y reflexiones sobre la muerte y enfermedad de manera online, pudiendo

participar el personal médico y no médico. @9
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I 6. CONCLUSION.

El afio 2019 ejerci6 cambios en la vida de numerosos ciudadanos con la llegada de la
nueva pandemia conocida como la Covid-19. Para hacer frente a esta crisis social,
sanitaria y politica, los profesionales sanitarios han estado en primera linea para
enfrentarse a la muerte, la soledad y el miedo. Como consecuencia ante las largas
jornadas laborales y el deconocimiento de la situacion, las enfermeras han mostrado
sentimientos de depresion, ansiedad, estrés y miedo que se han potenciado durante la
pandemia, produciendo un agotamiento fisico y mental, siendo las enfermeras el
colectivo més afectado. Las caracteristicas personales como la edad o la experiencia han
influido en los niveles de estrés y ansiedad expuestos, siendo mayores en trabajadores

con mas experiencia laboral relacionado con un mayor conocimiento de los riesgos.

El miedo a contagiar a los familiares llevé a un aislamiento social incluso cambio de
domicilio de algunos sanitarios, sin olvidar el estereotipo de “portadores de la

enfermedad” que parte de la sociedad le atribuyo.

Los estudiantes de enfermerian también se vieron afectados por el constante cambio de
sus practicas clinicas, ademas de enfrentarse a una situacion donde sus conocimientos

eran escasos, aumentando asi el estrés y la ansiedad por parte de estos.

Los adecuados estilos de vida adquiridos por cada profesional como la alimentacion y la
actividad fisica han sido considerados como factores protectores, no obstante las
estudios que narran las soluciones proporcionadas para disminuir las consecuencias
producidas en los sanitarios son limitados, siendo esto un pilar fundamental para un

bienestar y un buen funcionamiento del personal.

Como reflexion final el personal sanitario y en concreto el personal de enfermeria ha

luchado incluso cuando las condiciones laborales no eran favorables, produciéndose
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unas consecuencias que podran agrabarse en un futuro.

A pesar de las altas tasas de desempleo de este colectivo, estos han sabido responder

ante esta crisis sanitaria.

Como aprendizaje ante futuras pandemias vemos la importancia de una formacién
acedémica adecuada asi como la obtencion de material sanitario de proteccion desde el

principio.

Reducir las jornadas laborales, aumentar los periodos de descanso y el personal
necesario ademas de blindar apoyo psicologico con técnicas grupales o inidividuales

podrian ayudar a reducir las emociones negativas experimentadas.

Entre las limitaciones encontradas para el desarrollo del estudio tenemos la escasez
de articulos por el poco tiempo transcurrido desde el inicio de la pandemia ademas de

los numerosos articulos mediante pago que han sido excluidos.
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