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Resumen

Obijetivo: Analizar el impacto que ha producido la atencién del paciente infectado por
COVID-19, en el personal de salud. Metodologia: Investigacion bibliogréfica, de tipo
descriptiva, mediante blsqueda exhaustiva durante los meses de abril y mayo del 2021;
seleccionando articulos originales publicados desde el 2016 al 2021, en las siguientes bases de
datos: Elseiver, Redalyc, Scielo, Pub Med, Mediagraphic; en la revista ACC CIETNA; en la
Biblioteca Virtual de Salud (BVS) ubicadas todos a través del buscador Google académico, en
idiomas espafiol, inglés, italiano y chino, a partir de los descriptores y palabras clave: Personal de
salud (D006282), COVID-19 (D018352), Atencion al paciente (D005791) e Impacto psicoldgico.
Todos los articulos seleccionados tuvieron que cumplir con criterios de inclusion y exclusion y
una evaluacion de validez. Llegando a seleccionar 15 articulos, de los cuales 5 son de Elseiver, 3
de Biblioteca Virtual de Salud, 3 de Scielo, 2 en PubMed, 1 de la revista de ACC CIETNA Yy 1
de Mediagraphic. Resultados: Segun el tipo de investigacion de los articulos seleccionados, 13
son cuantitativas y 2 cualitativas. Las categorias fueron las siguientes: sintomas psicolégicos mas
significativos que presenta el personal de salud ante la atencion de pacientes con COVID-
19, sintomas psicoldgicos con menor frecuencia ante la atencion de pacientes con COVID-
19 y otros sintomas producidos por la atencidén de pacientes con COVID-19. Conclusion: El
personal de salud que se encuentra en primera linea ha sido afectado durante la pandemia, las
emociones y los pensamientos negativos se extienden amenazando su salud mental, produciendo
diversos efectos psicoldgicos, registrandose altos niveles de temor, depresion y ansiedad, y en

menor proporcidn, estrés e insomnio.

Palabras clave: Personal de salud (D006282), COVID-19 (D018352), Atencion al paciente
(D005791) e Impacto psicolégico.



Abstract

Objective: To analyze the impact of COVID-19 infected patient care on health
personnel. Methodology: Bibliographic research, descriptive type, through exhaustive
search during the months of April and May 2021; selecting original articles published
from 2016 to 2021, in the following databases: Elseiver, Redalyc, Scielo, Pub Med,
Mediagraphic; in the journal ACC CIETNA,; in the Virtual Health Library (BVS) located
all through the academic Google search engine, in Spanish, English, Italian and Chinese
languages, from the descriptors and keywords: Health personnel (D006282), COVID-19
(D018352), Patient care (D005791) and Psychological impact. All selected articles had
to meet inclusion and exclusion criteria and a validity assessment. A total of 15 articles
were selected, of which 5 were from Elseiver, 3 from the Virtual Health Library, 3 from
Scielo, 2 from PubMed, 1 from the ACC journal CIETNA and 1 from Mediagraphic.
Results: According to the type of research of the selected articles, 13 were quantitative
and 2 were qualitative. The categories were as follows: most significant psychological
symptoms presented by health personnel in the care of patients with COVID-19,
psychological symptoms less frequently in the care of patients with COVID-19 and other
symptoms produced by the care of patients with COVID-19. Conclusion: Health
personnel on the front line have been affected during the pandemic, emotions and
negative thoughts spread threatening their mental health, producing diverse psychological
effects, registering high levels of fear, depression and anxiety, and to a lesser extent, stress

and insomnia.

Keywords: Health personnel (D006282), COVID-19 (D018352), Patient care
(D005791) and Psychological impact.



Introduccién

Durante el Gltimo afio, se ha luchado continuamente contra la COVID-19, una
enfermedad originada en Wuhan, China, la cual es de propagacion rapida y alta letalidad,
que hasta el momento los casos confirmados van en aumento.l? La evolucion de la
pandemia mundial, provocé consecuencias en la poblacion en diferentes ambitos: social,
economico y especialmente de salud®. Segin las estadisticas de COVID-19, a nivel
mundial existen 139 millones de casos totales, 79.2 millones de personas recuperadas y
2.99 millones de muertes; a nivel nacional se tienen 1.67 millones de casos, 1.59 millones
de personas recuperadas y 55,812 muertes; y en cuanto a nivel regional 45,248 casos

totales y 2359 muertes®.

En la primera linea contra esta enfermedad se encuentra el personal de salud, quienes
son los méas afectados en esta pandemia, no solo fisica, sino también mentalmente. El
personal sanitario se expone al temor, estrés, ansiedad, depresion, etc, ya que interactdan
con los pacientes enfermos teniendo mayor exposicion no solo al contagio de si mismos
y de sus familiares, sino también a las experiencias diarias de una lucha por seguir con
vida. Las largas jornadas y la sobrecarga laboral no solo afecta la calidad del servicio que
brinda, asi como disminuye su capacidad de compresion y atencion, si no también, la
calidad de vida, manifestando el agotamiento fisico y mental®. Es menester saber como
este conjunto de vivencias al contacto con los pacientes con coronavirus, intensifica las

reacciones psicoldgicas del personal sanitario®.

La salud mental incluye el bienestar social, emocional y psicoldgico; por ello, el
cuidado de esta es fundamental y no se debe dejar de lado, puesto que es indispensable
para lograr el completo bienestar de la persona y en este caso en particular, para que el
personal de la salud realice una buena atencién, tome decisiones adecuadas y no afecte a
su labor profesional.” Las investigaciones halladas sobre el tema en cuestion, en un
estudio en China, primer pais golpeado por el virus, reportan que el 35.6% (802
participantes) tuvieron ansiedad generalizada, 19,8% (446 participantes) presentaron
depresion, 23,6% (531 participantes) tenian insomnio, entre otros.® Por lo tanto, resulta
de interés realizar esta revision bibliografica, cuyo proposito es compilar informacion
valida y confiable, para explicar de qué manera ha impactado la atencion del paciente

infectado por coronavirus en la dimension psicoldgica del personal de salud. El objetivo



es analizar el impacto psicoldgico que ha producido la atencion del paciente infectado por

Covid-19, en el personal de Salud.
Metodologia

La presente investigacion es una revision bibliografica, de tipo descriptiva,® ya que el
principal interés del investigador fue hurgar de manera on-line, en la produccion cientifica
disponible en los Gltimos afios, que cumplen con ciertos criterios de calidad, a fin de
evaluar el impacto psicoldgico que ha producido la atencién del paciente infectado por
COVID-19 en el personal de salud.

Meétodo de busqueda:

Para el presente estudio se realizd la eleccion del objeto de estudio (impacto
psicologico ante la atencion de pacientes con covid-19 en el personal de salud), se
identificd los siguientes descriptores y palabras clave: Personal de salud (D006282),
COVID-19 (D018352), Atencion al paciente (D005791) e Impacto psicologico,
combinandolos con los operadores booleanos AND y OR. Luego se realiz6 una busqueda
bibliografica exhaustiva de informacidn en linea, accedida en los meses de abril y mayo
del 2021, donde se consultaron una serie de articulos en las bases de datos mediante
busqueda avanzada, las cuales fueron las siguientes: Elseiver, Redalyc (Impacto
psicoldgico en el personal de salud) AND (COVID-19), Scielo (Efectos en personal de
salud) AND (COVID-19), PubMed (impacto psicosocial) AND (Covid-19) vy
Mediagraphic, en la Biblioteca Virtual de Salud (BVS) (Personal de salud) AND
(atencion pacientes con COVID-19), localizados a través del Buscador Google académico
(Efectos psicologicos) AND (COVID 19). También se aplicé el filtro de idiomas en
espafol. inglés, italiano y Chino los ultimos 5 afios de publicacion y la disponibilidad del

texto completo. (Anexo 1)
Criterios de seleccién de los estudios:

Los articulos seleccionados para esta investigacion fueron los que cumplieron los

siguientes criterios de inclusién: articulos originales, que haga referencial al objeto de



estudio en el contexto elegido. Se excluyeron investigaciones que, a pesar de contener al

objeto de estudio, se realizaron con otros sujetos.

Seleccion de los articulos:

La busqueda bibliogréfica inicial proporcion6 un total de 517 documentos, llegando a
obtener un total de 107 teniendo en cuenta el titulo y el resumen, de ellos solo 15 articulos
se obtuvo bajo los criterios de validacion lista de chequeo de Galvez®®. Esta revision
bibliografica contiene 5 investigaciones de Elseiver, 3 investigaciones de BVS, 3
investigaciones de Scielo, 2 investigaciones de PubMed, 1 investigacion de la revista
ACC CIETNA y 1 investigacion de Mediagraphic.(Anexo 2)

Resultados y Discusion

Durante el proceso de la investigacion se obtuvo un total de 15 articulos originales los

cuales fueron clasificados segun metodologia.

En el presente estudio, la informacion seleccionada nos permite conocer la grave
situacion que atraviesa el personal de salud que se encuentra en primera linea, respecto a
los problemas de salud mental que afectan la capacidad de toma de decisiones y que estan
generando un efecto negativo en su vida; en este sentido para una mejor comprension de
los hallazgos, se han agrupado segun similitud en su contenido, en las siguientes

tematicas:

La primera categoria denominada, sintomas psicologicos mas significativos que
presenta el personal de salud ante la atencién de pacientes con COVID-19,
evidencian las tasas altas de ansiedad en el personal de salud en primera linea, la falta de
apoyo organizacional y el poco control de la infeccion por COVID-19 y los profesionales

que buscan mas informacidon sobre la enfermedad.

La segunda categoria sintomas psicolégicos con menor frecuencia ante la atencion
de pacientes con COVID-19, la demuestran que trabajar con pacientes con COVID-19
genera altas tasas de depresion en el personal de salud, sumado al poco sustento

econdmico Y la falta de control del coronavirus.



Finalmente, la tercera categoria denominada Otros sintomas producidos por la
atencion de pacientes con COVID-19, en los que se reportan, fatiga asociada directa
con la carga fisica, cansancio como sintoma asociado a la depresidn, niveles de estrés por

debajo de lo esperado.

La pandemia producida por la COVID-19 no solo ha dejado huellas en nuestro
bienestar fisico, si no también psicolégico, ocasionando un fuerte impacto emocional en

el personal de la salud que combaten dia a dia la propagacion de esta enfermedad™**.

Los sintomas psicoldgicos mas significativos que presenta el personal de salud
ante la atencion de pacientes con COVID-19, son la depresién y ansiedad, segun los
articulos analizados, estos fueron detectados con diversas escalas, como el PQH-9
(Patient Health Questionnaire), GAD-7 Y SAS. Asi, en un estudio transversal de
cirujanos de columna argentinos, reportaron que los cirujanos mas jovenes tenian niveles
mas altos de depresion y esta disminuye de acuerdo con el aumento de la edad, esto se
debe a la preocupacion laboral y econdmica debido a la poca actividad quirurgica; por
ende, la mayoria de los cirujanos dependian de esta actividad generando asi que el 53%

de cirujanos tenga depresion??,

Autores en estudios de China, Ecuador e Italia, reportaron que la mayor incidencia de
sintomas de depresion y ansiedad fueron en mujeres, enfermeras jovenes con poca
experiencia laboral, que se encentran atendiendo en primera linea frente a la enfermedad,
en comparacion a los médicos, varones y que trabajaban en segunda linea. El principal
factor para desarrollar sintomas depresivos y ansiosos fue el trabajar en primera linea, al
estar expuestos, generando preocupacion al contagio en la propia salud, como en las de
familiares y amigos; por ello requieren una atencion especial, en la que se promueva el

bienestar mental en el personal de salud®3-28,

Contrariamente en otro estudio, realizado en personal médico militar de China, los
resultados de sintomas psicoldgicos negativos como la depresién y ansiedad fueron
menores que en otras investigaciones, esto debido a que tienen una mayor resistencia
psicolégica y mejor capacidad de adaptacion; pero esto no es lo Unico, sino que también
tenian un mejor apoyo organizacional, mayor control de infecciones y confianza entre el
equipo de personal de salud®. Sin embargo, en una investigacion en Ecuador nos da a

conocer que un gran porcentaje de trabajadores desarrollaron sintomas psicologicos, los
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sintomas depresivos se deben al ser originario de Guayas, una de las provincias mas
afectadas, ser médico posgradista, no contar con el equipo adecuado y para los sintomas
ansiosos frecuentes eran ser paramédico, no tener el equipo adecuado de proteccion y ser
mujer. En cuanto los factores protectores coinciden que fueran psicélogos, ser jovenes y

no tener pareja®,

En definitiva, no se puede negar que trabajar como personal de salud en la primera
linea contra la COVID-19, ha generado problemas de depresién y ansiedad, por el mismo
hecho de enfrentarse a una nueva enfermedad de alta contagiosidad, en entornos
sobrecargados de pacientes con necesidades de salud alterados, usando de manera
rigurosa las equipos de proteccion personal (EPP), etc.; sin embargo, estos efectos se
pueden minimizar, desde la gestion de las instituciones de salud, desde donde se debe
procurar un buen ambiente de trabajo, una buena gestion y control de infecciones y
generando mayor confianza en el entorno laboral, con programas de capacitacion y
sensibilizacion constantes, de modo que el personal de salud se sienta entrenado para
afrontar la pesadas rutinas de trabajo en las distintas areas asistenciales; estas entre otras
estrategias podrian disminuir los sintomas psicolégicos que se puedan desarrollar ante
esta situacion en la que vivimos; por otro lado, también es loégico pensar y aceptar, que
esto no se puede lograr en paises como el nuestro que carecen de medios tecnologicos y
de informacion, donde no es posible lograr un buen control de la infeccion, haciendo que

el personal de salud tenga que trabajar bajo condiciones de trabajo extremas.

La segunda categoria hace referencia a los sintomas psicolégicos con menor
frecuencia ante la atencion de pacientes con COVID-19. En este sentido, el sintoma
que se reporta con menos prevalencia que la depresion y la ansiedad, es el estrés. Asi, en
un estudio en Per( que evalud los niveles de estrés en la personal de salud, los resultados
evidencian que el personal que presentaba mayor nivel de estrés, eran las mujeres,
personal de enfermeria con un 36.8 % y el personal que labora en el sector publico
(MINSA), ya que al trabajar en el sector salud no se les permite abandonar sus labores a
pesar de la crisis existente y cuando mas se necesitan de ellos. Esto se debia a las
condiciones laborales inadecuadas y a la exposicion de la enfermedad.” El personal de
salud al estar expuesto a los riesgos y estresores, puede desarrollar problemas
psicoldgicos, por ello se recomienda ofrecer ayuda para reducir el impacto emocional del

COVID-198, Otros factores que causaria estrés para los médicos de columna a nivel
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mundial fueron, la preocupacion por la salud familiar con un 76%, problemas econdmicos
45,7%, poder volver a trabajar 44,9 % y la salud comunitaria 43,9%; solo algunos
médicos solo realizaban cirugias por emergencia, el 44% usaba EPP y solo el 16% de

cirujanos encuestados se realizaron pruebas para saber si tenian COVID-19%°,

Otro sintoma que se reporta con menor frecuencia en el personal de salud, es el
insomnio y angustia; al respecto, Lai'?, en su estudio detectd que un 34% del personal de
salud padecia insomnio y 71,5% angustia, siendo los factores que mas se asocian a estos
padecimientos, los factores, como ser mujer, los sentimientos de pérdida de control y
diversas preocupaciones, por el hecho de la enfermedad de la COVID-19 es trasmitida
por contacto directo, tenga alta morbilidad y/o deje secuelas en un futuro. Finalmente,
hay un estudio de Miranda y Murguia'! que nos dice que el cansancio, es uno de los
sintomas que se relaciona con la depresion, esto se debe a factores, como las largas horas

de trabajo, dias laborables consecutivos y las preocupaciones.

Sabemos que el personal de salud a nivel mundial, han sido uno de las fuerzas laborales
que no han dejado de trabajar desde el inicio de la pandemia, a excepcion de los que
tienen factores de riesgo, y todos en general han estado en la obligacion de asistir al
trabajo o realizar trabajo remoto, pese a la crisis sanitaria, exponiéndose a factores
estresantes diariamente y lamentablemente en la realidad de nuestro pais, la alta demanda
de pacientes, la falta de EPP, la falta de unidades e insumos para atender a los pacientes
enfermos, no han sido suficientes; por ende esta situacion ha generado los sintomas antes
mencionados (estrés, insomnio y cansancio), ocasionando deterioro en la salud mental
de los trabajadores de salud, aumento del riesgo de sufrir accidentes laborales, reduccion
del desempefio y algunas veces una mala toma de decisiones, en perjuicio tanto al paciente

como al personal de salud.

Otros sintomas producidos por la atencién de pacientes con COVID-19, fueron el
miedo. En un estudio cualitativo sobre la experiencia psicoldgica de los cuidadores de
pacientes con COVID-19, los participantes manifestaron muchos sentimientos negativos
al ingresar y atender pacientes con COVID-19 por primera vez, las enfermeras de apoyo
manifestaron tener una fuerte sensacion de miedo. Esto se debe a las condiciones
desconocidas en las que se encontraban los pacientes, el cambio de entorno en el que

usualmente laboraban. Algunas enfermeras tuvieron que aislarse de sus familias para no
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contagiarlos, mientras otras que no vivian con sus padres decidieron ocultarlo; esto causo

que se sintieran impotentes y culpables ante la separacion de su familia.

La preocupacion frente a la epidemia, también fue un problema evidenciado en un
estudio de médicos oncologos, donde promueve la necesidad de asegurar el apoyo en
cuanto a la salud mental en los empleados y mejorar la educacion en contexto con la
COVID-19, puesto que los resultados en los entrevistados revelaron que carecian de

conocimiento suficiente sobre la enfermedad?*.

Segun la informacidn obtenida, la investigadora concluye que como factor comdn de
ambos estudios se tiene la falta o escasez de informacion que se maneja de la enfermedad
COVID-19. Sera la experiencia psicologia tanto del personal de salud, de los pacientes
enfermos o de los médicos oncologos frente a una experiencia nueva, en este caso frente
a una experiencia cara a cara con el COVID-19, la que provoca sintomas de temor y
exclusion. Es preciso sefialar, que segun la informacion obtenida el factor comin de
ambos estudios se tiene la falta o escasez de informacion que se maneja de la enfermedad
COVID-19.

Conclusion

Segun los hallazgos discutidos, podemos afirmar que el impacto psicoldgico ante la
atencion de pacientes con COVID-19 en el personal de salud, con mayor prevalencia fue
la depresion y ansiedad, seguido del estres, el miedo y el cansancio, siendo el grupo mas
afectado las mujeres, y las  enfermeras, quienes fueron las mas afectadas
psicoldgicamente, por la exposicion prolongada al contagio, ya que son ellas quienes
pasan el mayor tiempo atendiendo directamente a pacientes con COVID-19, sumado a
esto, la coexistencia de diversos factores, como no contar con EPP adecuados, malas
condiciones laborales, la sobredemanda de pacientes, no poder adaptarte con facilidad
por falta de conocimiento y experiencia, miedo a contagiar a sus familiares e incluso
poder terminar en la misma situacion que el paciente a su cuidado. Otros factores que
desencadenaron una sintomatologia negativa, fue el no saber cuando podrian volver a
trabajar como antes, ya que el sustento econdémico de varios trabajadores sanitarios
dependia de laborar en un hospital o clinica y debido a la coyuntura se habian cancelado

0 pospuestos.
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Para sobrellevar estos sintomas producto del impacto psicologico ante la atencion de
pacientes con COVID-19, se requiere implementar medidas que procuren el bienestar
fisico y mental y la proteccién de los trabajadores de salud, para evitar no solo los
problemas psicoldgicos mayores, como el Sindrome de Bournout; si no también
problemas de salud ocupacional, como los accidentes y errores en el ambiente laboral;
debiendo enfocarse en los miembros més afectados y vulnerables, asi como procurando
espacios donde puedan compartir sus preocupaciones, expresar Sus emociones Yy

motivarlos para continuar con esta lucha.
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Cuadro N° 01: Registro de busqueda bibliografica Puede ser reemplazado por el flujograma de
basqueda

Fuente de
Informaci
on

Estrategia
para la
busqueda

[ palabra
clave,
descriptor,
tesauro y
términos
boléanos]

(@Num
ero de
articulos
encontra
dos

b)Seleccion
inicial(*)
(tituloy
resumen)

Ndmero de
articulos
eliminados

(c) Namero
de articulos
seleccionad
0S
utilizando
la técnica
de bola de
nieve

d) Después
de leer el
tituloy
resumen
(articulos por
bola de
nieve)

¢ cuantos
articulos

seleccionaste
?

e) Numero
de articulos
seleccionado
S

X=(a-b) + (c-
d)

f)Seleccion

segln criterios
de inclusion** y
exclusion

Y=X-f

Elseiver

(Impacto
psicoldgico
enel
personal de
salud) AND
(COVID-19)

440

10

X=430+3=4
33

Y=433-2= 431

BVS

(Personal de
salud) AND
(atencion
pacientes
con COVID-
19)

24

X=15+3=18

Y=18-0=18

Scielo

(Efectos en
personal de
salud) AND
(CoVID-19

18

X=13+3=16

Y= 16-0=16

PubMed

(impacto
psicosocial)
AND
(Covid-19)

20

X=17+1=18

Y=18-0=18

Mediagr
aphic

(Personal de
salud) AND
(atencion
pacientes
con COVID-
19)

14

X=10+1=11

Y=11-0=11

Fuente: Elaborado por docentes de la asignatura de Seminario de Enfoques Emergentes de la

Investigacién Cualitativa en Salud




Cuadro N°2: Titulo, Autores, revista y afio de publicacion de articulos analizados.
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Titulo de Autores y ) Tipo de o Resultado de Categorias
i . Revista ] Objetivo ) o
articulo Afo estudio Intereses identificadas
Impacto Alfredo REV Tranversal | Evaluar el | El analisis | Sintomas
psicosoc?ial de la SAUIth}y, ARGENT impacto_de la multivariable psicolégicos
pandemia por Garl!n i | NEURGE Pandemia en | demostré que los
COVID-19 en | ad'aral, U P cirujanos mas con mayor
Nicolas cirujanos de | ~7 ] ¢ ]
cirujanos  de | Coombes, Jovenes tenian | frecuencia ante
! columna de | . I s al »
columna Federico _ niveles mas altos | |3 atencion de
Landriel, Argentina de depresion, vy el cientes  con
argentinos Carlos promedio pacientes
Zanardi, Del score de PHQ- COVID-19
Gaston 9 se reducfa junto
Camino con el aumento
Willhuber De la edad.
A pesar de no haber
, Juan . .
estudios previos
Pablo Evaluando tasas de
Guyo, depresion en los
cirujanos de
Marcelo J
columna,
Valacco Pensamos que la
2020 gran preocupacioén
laboral y por tanto
Econdmica puede
ser un factor
importante en la
génesis
De estos sintomas
depresivos.
Factors Jianbo Jama Tranversal | Evaluar la | Trabajar en | Sintomas
Associated With | Lai, Network magnitud de | yrimera linea fue | PSicologicos
I ith | si los resultados ¢ de con mayor
Mental Health | Simeng de salud | un actor de riesgo frecuencia ante
Outcomes Ma, Ying mental y los | independiente de | la atencién de
Among Health | Wang, factores peores resultados | Pacientes con
asociados COVID-19
Care  Workers | 2020 de salud mental en
entre los
Exposed to trabajadores | todas las
Coronavirus de la salud | dimensiones  de
Disease 2019 que- tratan a interés. Las
pacientes
enfermeras, las

expuestos al
COVID-
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19 en China | mujeres, los
trabajadores de
primera linea y las
personas de Wuhan
informaron  haber
experimentado
niveles de sintomas
mas graves de
depresion,
ansiedad, insomnio
y angustia
The physical and | Jinyao European | Tranversal | EI objetivo | EI  andlisis del | Sintomas
mental health of | Wang Journal of del estudio | Modelo de | psicologicos
" dical staff o . ; | ecuaciones con mayor
the medical staff | Danhong | Integrativ ue eXplorar | esiructurales revel¢ | frecuencia ante
in Wuhan | Li Xiumei | e la  relacion | que la resiliencia se | la atencion de
Huoshenshan Bai  Jun | Medicine latente de Ila | @socio pacientes  con
. . . . negativamente con | COVID-19
Hospital during | Cui  Lu salud fisica y la fatiga (B = -0.52.
COVID-19 Yang Xin mental del |p <001) y Ia
epidemic: A | Mu Rong personal ansiedad (B =-0.24,
Structural Yang médico  de P <0.01), y la fatiga
_ _ ) tuvo una
Equation 2021 primera linea | yoociacién  directa
Modeling durante este | con la carga fisica
approach periodo (B - 0.65,
) PAG<0,01); La
especial.

fatiga medi6 la
relacion entre la
resiliencia y la
ansiedad (B = -
0.305, P = 0.039)
asi como la
resiliencia y la
carga fisica (f = -
0.276, P = 0.02).

Los resultados

demostraron  que
no hubo diferencias
sustanciales entre
el grupo IC vy el
grupo NIC.
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Encuesta sobre | Chenxi Psiquiatrp | Tranversal | Investigar la | Se encontraron | Insomnio como
el insomnioy los | Zhang , | ia Frontal tasa de | factores efecto
factores Lulu prevalencia | significativos en el | psicoldgico
psicoldgicos Yang del insomnio | nivel educativo | producido por
sociales Shuai Liu, y confirmar | (bachillerato o | la atencion de
relacionados Simeng los factores | inferior) (OR = | pacientes con
entre el personal | Ma, Ying psicolégicos | 2.685, p = 0.042), | Covid-19
medico Wang sociales tipo de personal
involucrado en | Zhongxia relacionados | (médico) (OR =
el Dbrote de|ng Cai , entre el | 0.437, p = 0.007),
enfermedad del | Hui Du personal departamento  de
nuevo ,Ruiting meédico de los | trabajo actual
coronavirus de | Li Lijun hospitales (unidad de
2019 Kang, durante el | aislamiento) (OR =
Meilei Su, brote de | 1.708, p = 0.038),
Jihui COVID-19. preocupacion  por
Zhang estar infectado (OR
Zhongchu = 2.299, p <0.001),
n Liu, vy apoyo psicologico
Bin percibido de
Zhang noticias o redes
2020 sociales con
respecto a COVID-
19 (no util) (OR =
2.095, p = 0.001) e
incertidumbre con
respecto a la
enfermedad
efectiva  control
(muy fuerte) (OR =
3.297, p = 0.013).
IMPACTO DEL | Juan Rev Esp | Revisién Identificar Nivel de ansiedad: | Sintomas
SARS-COV-2 | Jesls Salud Sistematica | los Obtienen psicolégicos
(COVID-19) EN | Garcia- o o o puntuaciones por
LA SALUD Iglesias, Plblica. siguiendo principales encima de 9 puntos con mayor
MENTAL Juan formato factores en la escala GAD- | frecuencia ante
Gomez- PRISMA | asociados 7, destacando | |3 atencion de
Salgado, aquellos
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DE LOS
PROFESIONA
LES
SANITARIOS:
UNA
REVISION
SISTEMATICA

Jorge
Martin-
Pereira,
Javier
Fagundo-
Rivera ,
Diego

Ayuso-
Murillo,
José
Ramon
Martinez-
Riera vy
Carlos
Ruiz-
Frutos
2020

con efectos

adversos

psicoldgicos

profesionales con
menos de 35 afios
de edad y que
gastan mas de 3
horas al dia
buscando
informacién sobre
la Covid-19.

Las enfermeras que
trabajan

En primera linea de
un hospital de
segundo nivel de
Wuhan (China)
reportan peores
puntuaciones para
las mediciones
realizadas sobre la
salud mental de los

trabajadores

En otros estudios
realizados en
enfermeras y

médicos donde el
31% de la muestra
trabaja en zonas de
alto riesgo de
contagio, presentan
una sintomatologia
de ansiedad media,
moderada y severa.
Nivel de depresion:
se observa que algo
mas de la mitad de
los profesionales
sanitarios que
luchan contra la
Covid-19 presenta
sintomatologia

depresiva.
Trabajadores que
prestan

Asistencia en

departamentos de
alto riesgo en
China

pacientes
COVID-19

con




22

Factores

relacionados con
efectos adversos
psiquiatricos en
personal de
salud durante la
pandemia de
COVID-19 en

Ecuador

Edgar
Efrain
Pazmifio
Erazo,a,
Maria
José
Alvear
Velasquez
,a lvonne
Gisselle
Saltos
Chévez,
and David
Emanuel
Pazmifio
Pullas
2020

Rev
Colomb
Psiquiatr.

Estudio
descriptivo

tranversal

La presente
investigacion
se enfoca en
identificar
los
principales
factores
asociados
con efectos
adversos

psicologicos

El 27,3% tenia
sintomas de
depresion; el

39,2%, sintomas de
ansiedad; el 16,3%,
insomnio 'y el
43,8%, sintomas de
TEPT; los 4 tipos
de sintomas iban de
moderados a
graves.

Sintomas
depresivos:
evidenciaron que
los mas
importantes
factores de riesgo
de sufrir sintomas
de moderados a

graves fueron
trabajar en la
provincia de

Guayas, ser médico
posgradista y la
percepcion de no
contar con equipo
adecuado. Por otro
lado, los factores
protectores fueron
ser psicologo vy
vivir en la misma

provincia de
trabajo.

Sintomas de
ansiedad: los

principales factores
de riesgo  de

aparicién de
sintomas
moderados-graves
fueron ser
paramédico, la

percepcion de no
contar con equipo
adecuado y el sexo
femenino. Los
factores protectores
fueron ser

Sintomas
psicolégicos

con

frecuencia ante

la atencion de

pacientes
COVID-19

mayor

con




23

psicélogo, trabajar
en Pichincha, la
edad de 18-25 afios
Yy no tener pareja
estable.

Sintomas de

insomnio: El

principal factor de

riesgo de
problemas de
insomnio
Riesgos y dafios | Torre- Revista Revision Realizar una | Los resultados | ¢  Ansiedad
en la salud | Mufioz | Mexicana | sistematica | FEVISIOnpara | mostraron como
| del | v d destacar las | que la mayoria de
menta € " € variables los  participantes efecto
personal Farias- Urologia principales eran mujeres psicoldgico
sanitario por la | Cortés asociadas al | enfermeras - de producido
., ] hospitales de tercer
atencion a|dJdD., impacto que nivel por la
pacientes  con | Reyes- la pandemia | entre los 26 y 40 atencién de
COVID-19 Vallejo COVID-19 |aflos de edad, pacientes
LA, tiene en la c,asadas, contin con Covid-
_ titulo de técnico
Guillen- salud mental | profesional  que 19
Diaz- del personal | participaban e Depresion
Barriga C de salud que d!rectzilm_e nte en el como
diagnostico,
2020 trata  estos | yratamiento y efecto
pacientes atencion de psicologico
pacientes con producido
COVID-19
Del total de por la
encuestados, atencion de
634 (50.4%) tuvo pacientes
sintomas de Covid
depresion, 560 con Lovid-
(44.6%) de 19
ansiedad, e Insomnio
427(34%) de
. . como
insomnio y
899 (71.5%) de efecto
angustia. psicologico
producido

por la
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atencion de
pacientes
con Covid-
19
Prevalencia y | Miguel Rev Descriptivo | Determinar 146 y el 18,5% de | ¢ Ansiedad
caracteristicas | Restrepo- | Colomb | -Tranversal | la los encuestados como
. ) o . reportar, res-
clinicas de los | Martinez, | Psiquiatr. prevalencia y pectivamente, efecto
sintomas Marcela las sintomas psicologico
depresivos  y | Escobar,a caracteristica dep_resivos y producido
ansiosos de los | Luz Aida S clinicas an,3|_osos por la
clinicamente
trabajadores de | Marin,a Delaware los | significativos Estos atencion de
una institucion | and Diana sintomas se compararon pacientes
de salud en | Restrepo ansiosos vy seglin sexo, franjas con Covid-
de edad y
Medellin 2021 depresivos modalidad de 19
durante la del personal | trabajo. e Depresion
pandemia  por que trabaja La  presencia de como
COVID-19 en una sintomas ansiosos ofecto
institucion se asocié con el psicologico
Delaware sexo femenino (p = producido
salud en | 0:004) y la por la
Medellin, modalidad de atencion de
Colombia trabajo presencial pacientes
(p = 0,004). Los con Covid-
sintomas 19
depresivos se
asociaron con sexo
femenino (p =
,005), pero no con
la modalidad de
trabajo presencial
(p=0,133).
Salud mental de | Marialaur | Wiley Tranversal | EI  objetivo | Los resultados de | Sintomas
los trabajadores | a Di Tella principal del | los analisis de | psicolégicos
de la salud | ,Annunzia presente regresion con mayor
durante la | ta Romeo, estudio es | mostraron que en | frecuencia ante
pandemia de | Agata investigar el | los profesionales | la atencion de
Benfante impacto de la salud que
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COVID-19 en | MS, psicolégico | trabajan con | pacientes con
Italia Lorys del brote de | pacientes con | COVID-19
Castelli COVID-19 COVID-19, el
2020 en laatencion | género y el estado
sanitaria civil, y el género y
italiana la edad predijeron
significativamente
los sintomas
depresivos 'y el
SPT,
respectivamente.
En particular, se
encontré que ser
mujer y no estar en
una relacién se
asocia con niveles
mas  altos  de
sintomas
depresivos,
mientras que ser
mujer y mayor se
relaciona con
niveles mas altos
de PTSS.
Impacto Maria Rev Muestreo Evaluar los | Los resultados | Ansiedad como
psicologico del | pqgjy Psiquiatr | probabilisti | factores que | indican que el | efecto
COVID-19 en o . i
una muestra de Santamari | Salud co por bola | pueden personal sanitario | psicol6gico
profesionales a. Naiara | Ment. de nieve desestabilizar | que vive | producido por
sanitarios Ozamiz- la salud | acompafiado  de | la atencién de
espafioles Etxebarria mental  de | una persona con | pacientes con
, Iratxe dichos una  enfermedad | Covid-19
Redondo profesionales | crénica tiene
Rodriguez en  nuestro | mayores niveles de
,Joana contexto. ansiedad
Jaureguiz Por otro lado,
ar aquellas personas
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Alboniga- que han estado en
Mayor,an contacto con
d Maitane personas infectadas
Picaza por el virus de la
Gorrotxat COVID-19
egi muestran mayores
2020 niveles de
ansiedad.
Las personas que
respondieron sentir
miedo en su trabajo
fueron también las
que mayores
niveles de
depresion,
ansiedad y estrés
presentaban,
siendo el estrés la
variable
dependiente  con
mayor tamafio del
efecto, seguido de
la ansieda y la
depresion.
El impacto de la | Philip K. | Global Tranversal | EI  estudio | 902 cirujanos de
pandemia de | Louie, Spine actual abord6 | columna que
COVID-19 en | Garrett K. | Journal el  impacto | representan 7
los cirujanos de | Harada, multidimensi | regiones globales
columna en todo | Michael onal de | completaron la
el mundo H. COVID-19 encuesta. El 36,8%
McCarthy en los | informo

profesionales
de la salud,
en particular
los cirujanos

de columna,

comorbilidades. De
los que se
sometieron a
pruebas virales, el

15,8% dieron
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en todo el
mundo. En
segundo
lugar, tenia
como
objetivo
identificar
variaciones
geograficas y

similitudes.

positivo para
COVID-19 vy la
probabilidad de la
prueba dependia de
la  region; sin
embargo, el 7,2%
no revelaria su
infeccion a  sus
pacientes. Las
preocupaciones por
la salud familiar
fueron el mayor
factor estresante a
nivel mundial
(76,0%),

niveles de ansiedad

con

moderadamente

altos. La pérdida de
ingresos, la
préactica clinica y el
manejo quirurgico
actual dependian
de la regién, por lo
50,4%

que el

que el
indico

equipo de
proteccion personal

no era adecuado.

Anxiety and
Depression
Symptoms  in
Health
Personnel
Work
COVID-19

Patients.

who

with

Rafael
Miranda
Pedroso,
Erick
David
Murguia
Izquierdo
2020

Medical
and

Surgical
Sciences
Medical
and

Surgical

Sciences

Descriptivo
de corte

tranversal

Determinar
la presencia
de sintomas
asociados a la
ansiedad vy
depresion en
personal de

salud que

Sintomas
relacionados con la
ansiedad
predominé el
nerviosismo con un
54, 1% del

total (n=33), este

sintoma fue

Ansiedad como
efecto
psicolégico
producido por
la atencion de
pacientes
Covid-19

con
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trabaja  con
enfermos de
laCOVID-19
enel HPCQD
Doctor Ledn

descrito  por el
57,1% de los
hombres y por el
525% de las

mujeres

Cuervo participantes  del
Rubio. estudio. El
principal sintoma
relacionado con la
depresion  fue el
cansancio que
afect6 al 59,02% de
los  participantes
(n=36), el 62,5% de
las mujeres
reportaron padecer
cansancio
como sintoma
asociado a la
depresion.
Un estudio | Niuniu Enfermeri | Investigaci | Explorar las | Tras una | Otros efectos
cualitativo sobre | SUM ] a on experiencias, | reanimacion fallida | psicologicos
la  experiencia E/Iuaoe;ltjrr:a, Intensiva | exploratori | emociones y | afloran  diversas | producidos por
psicologica de | Wei, a estrategias de | reaccionesacortoy | la atencion de
los cuidadores | MSC, cualitativa. | afrontamient | a largo plazo. | pacientes con
de pacientes P_r,o grama 0 de las | Pueden ser | Covid-19
cién Shi,
COVID-19 Yanli enfermeras y | negativas, como la
You, MSc técnicos de |tristeza o la
Shuhua . . .
Liu, BSc emergencias | incertidumbre, o
Hongyun extrahospital | positivas, como la
Wang, arias tras la | sensacion de
licenciado realizacion certeza con
en de maniobras | respecto a haber
ciencias de hecho todo lo
2020 resucitacion | posible por salvar

la vida del
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con resultado

paciente. El estrés

de muerte. emocional aumenta
a la hora de
interactuar con la
familia del
fallecido o cuando
el paciente es un
nifio, pero los
profesionales  no

contemplan
técnicas de
afrontamiento mas
alla de compartir
sus emociones con
los compafieros de

trabajo.

Impacto de la | Abdul JCO Glob | Estudio Evaluar la| De los 1.010
pandemia Rahman Oncol. transversal | respuesta de | médicos que
COVID-19 en | Jazieh , los participaron en el
los oncélogos: | Anelisa oncélogos a | estudio, el 54,75%
resultados de un | K. la pandemia | eran hombres vy el
estudio Coutinho, en términos | 64,95% eran
internacional Assia A de oncélogos médicos
Bensalem conocimiento | o clinicos. El nivel
, Abdullah s, actitudes y | de  conocimiento
A practicas y | sobre la prevencién
Alsharm evaluar el |y transmisiéon del
Hassan impacto de la | virus fue bueno en
Errihani pandemia en | el 52% de los
Layth varios participantes. A la
Mula- aspectos de | mayoria (92%) les

Hussain sus vidas. preocupaba
Sana Al- contraer el virus ya
Sukhun sea de forma
Carlos A. extrema (30%) o

Sampaio-

leve (62%), y al
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Filho 84,85% les

Ola MR preocupaba

Khorshid , transmitir el virus a

Roselle B. sus familias.

De

Guzman

Mohamm

ad 0.

Alkaiyat,

y Hoda A.

Jradi
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