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RESUMEN

Durante la crisis de la pandemia de COVID-19, los enfermeros se encuentran
confrontados a diario con situaciones que impactan su bienestar psicolégico y
social. Sentimientos y pensamientos negativos se propagan, poniendo en peligro la
salud mental de estos profesionales de la salud. El estrés, la ansiedad y la depresion
son prevalentes entre los enfermeros, no solo afectando su salud y rendimiento
actual, sino también sugiriendo riesgos de morbilidad psiquiatrica futura, lo cual
puede incidir en su comportamiento y capacidad para tomar decisiones. Con el
propdsito de examinar la incidencia de estos estados emocionales en enfermeras de
emergencia durante la pandemia de COVID-19, se llevo a cabo una exhaustiva
revision bibliografica en varias bases de datos, incluyendo Pubmed, Scielo,
Elsiever, Medline, Wiley y BMC, seleccionando los estudios mas pertinentes para
los objetivos planteados. Los resultados indican una alta frecuencia de estrés,
seguido por ansiedad y depresion entre estas enfermeras durante la crisis sanitaria.
Es imperativo que los profesionales de emergencia afronten estas adversidades y se
adapten de manera positiva en su rutina laboral para seguir brindando atencién de
calidad, sin descuidar su salud mental. Esto implica gestionar sus miedos y
preocupaciones a pesar de trabajar en un entorno de alta carga viral, con deficientes
condiciones laborales y escasez de equipamiento de proteccion personal adecuado,

asi como enfrentarse al dificil escenario de presenciar la muerte de pacientes.

Palabras clave: Ansiedad, depresion, estrés, miedo ,temor



ABSTRACT

During the COVID-19 pandemic crisis, nurses are confronted daily with situations
that impact their psychological and social well-being. Negative feelings and
thoughts spread, endangering the mental health of these health professionals. Stress,
anxiety, and depression are prevalent among nurses, not only affecting their current
health and performance, but also suggesting risks of future psychiatric morbidity,
which may impact their behavior and ability to make decisions. In order to examine
the incidence of these emotional states in emergency nurses during the COVID-19
pandemic, an exhaustive literature review was carried out in several databases,
including Pubmed, Scielo, Elsiever, Medline, Wiley and BMC. selecting the most
relevant studies for the stated objectives. The results indicate a high frequency of
stress, followed by anxiety and depression among these nurses during the health
crisis. It is imperative that emergency professionals face these adversities and adapt
positively in their work routine to continue providing quality care, without
neglecting their mental health. This involves managing their fears and concerns
despite working in a high viral load environment, with poor working conditions and
a shortage of adequate personal protective equipment, as well as facing the difficult

scenario of witnessing the death of patients.

Keywords: Anxiety, depression, stress, fear, fear



I. INTRODUCCION

La crisis desencadenada por la pandemia del coronavirus desde 2019 (COVID-19)
ha tenido un impacto significativo en la salud de las personas a nivel mundial. En
diciembre de 2019, China reporté un brote de neumonia aguda que surgié en
Wuhan!. En poco tiempo, la enfermedad causada por el nuevo coronavirus
(COVID-19) se extendi6 desde China hacia otros paises, generando una serie de
problemas en los &mbitos sanitarios, socioecondmicos y politicos a escala global?.
El 30 de enero de 2020, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) declaré la
emergencia de salud publica y califico al COVID-19 como una pandemia®. A nivel
mundial, la OMS informo de 65,6 millones de casos confirmados en todo el mundo,
con aproximadamente 1,5 millones de fallecimientos hasta el 6 de diciembre de
2020. Este alto numero de casos confirmados provoco una crisis en los sistemas de
salud debido al gran nimero de pacientes que requerian atencion urgente, lo que
también incluyo a profesionales de la salud contagiados. Por consiguiente, el brote
de la enfermedad ha generado una considerable presion psicologica en la poblacion
y los trabajadores, especialmente en el personal hospitalario que se encontraba en
la primera linea de atencion.

La dificil situacion generada por el rapido aumento de casos de infeccion, el
incremento de muertes, la escasez de medicamentos y vacunas especificas, la
constante informacién en los medios de comunicacion, la carga de trabajo
abrumadora, la falta de equipo de proteccion personal y el escaso apoyo, resultaron
en una sobrecarga y deterioro tanto fisico como psicolégico para el personal
sanitario. EI miedo al contagio, la angustia por la posibilidad de morir, el
distanciamiento social, la inestabilidad econdmica, la incertidumbre y el exceso de
trabajo durante la pandemia son factores que explican los numerosos problemas de
salud mental que enfrentan las enfermeras, teniendo un impacto psicosocial
significativo.

Los profesionales de enfermeria se consideran un grupo de alto riesgo en términos

de trastornos psicoldgicos, incluso antes de la pandemia®.



Durante la pandemia, las enfermeras se enfrentaron a una serie de desafios
inherentes a su profesion, pero la experiencia de presenciar un gran nimero de
muertes las ha llevado a padecer depresion, cuyas consecuencias podrian
manifestarse a largo plazo. Los problemas de salud mental en este grupo estan
surgiendo de manera abrupta y tienen un impacto significativo en la actualidad,
afectando su salud fisica, mental y emocional, e incluso podrian llevar a una
depresidn severa.

Segin la Clasificacion de Trastornos Mentales y del Comportamiento,
descripciones clinicas y guias de diagndstico (CIE 10)*°, la depresion se define
como un sindrome clinico caracterizado por una serie de sintomas clinicos, pero no
requiere una causa especifica. Es una de las enfermedades mentales mas comunes
y, segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), su prevalencia aumento un
25% en 2019. Los sintomas principales incluyen un estado de animo triste o
irritable, pérdida de interés en actividades previamente disfrutadas, sentimientos de
culpa e inutilidad, trastornos del suefio y del apetito, falta de energia, problemas de
concentracion, asi como cambios fisicos y cognitivos que afectan la capacidad
funcional de la persona®.

La depresion es un trastorno del estado de &nimo extremadamente comun en la
poblacion en general, siendo el méas frecuente entre los trastornos mentales, con una
prevalencia que varia entre el 7% vy el 21% de la poblacion adulta?’. Esta
enfermedad tiene un impacto significativo en la calidad de vida y conlleva una carga
considerable tanto para los pacientes como para los cuidadores, aumentando el
riesgo de mortalidad.

Un estudio realizado en China revel6 que las enfermeras que no podian dormir de
7 a 8 horas durante al menos 4 noches a la semana tenian mayores probabilidades
de experimentar depresion. Ademas, se encontré que aquellas que trabajaban en
rotaciones de turno nocturno tenian niveles mas altos de depresion en comparacion
con aquellas que tenian turnos de dia regulares??.

Los enfermeros que trabajan en areas de emergencia enfrentan una gran
responsabilidad debido al estricto cuidado de la vida de los pacientes, especialmente
cuando estos presentan un prondstico reservado y requieren atencion inmediata.

Esta alta presion laboral, combinada con un bajo nivel de control y autonomia, asi



como sentimientos de impotencia, aumentan el riesgo de desarrollar depresion y
otros problemas de salud mental’.

En un estudio de prevalencia realizado en China, se encontrd que el 43.61% de las
enfermeras de urgencias presentaban sintomas de depresion. Dentro de este grupo,
un 27.7% experimentaba depresion leve, un 8.6% depresion moderada, un 5.3%
depresion moderada a grave, y un 2.1% depresion grave®®.

Otro estudio en China report6 una prevalencia de depresion del 26.4%?*!. En los
Estados Unidos, un estudio reveld que el 35% de las enfermeras presentaban
sintomas de depresion leve a moderada®3 Durante la pandemia, se observo una
alta prevalencia de sintomas depresivos en los trabajadores de la salud, con tasas
que oscilan entre el 27.5% y el 50.7%%°. Tres afios después de la epidemia en
Beijing*, aproximadamente el 14% del personal hospitalario ain mostraba
sintomas depresivos moderados.

Ademas de la depresion, la pandemia de COVID-19 también ha puesto de relieve
otro trastorno de salud mental: la ansiedad. La ansiedad se describe como la
anticipacion de un peligro futuro o evento negativo, acompafiada de sentimientos
de disforia o sintomas fisicos de tension3. Puede surgir en ausencia de peligro real
y estar desproporcionada a cualquier estimulo desencadenante.

La ansiedad surge de la incapacidad para resolver conflictos mentales, lo que lleva
a que una gran parte de la fuerza mental de una persona se consuma en dicha
resolucion. Esto impide que las personas con problemas psicolégicos utilicen sus
habilidades y talentos de manera 6ptima®. Los conflictos psicoldgicos deterioran
la fuerza y la energia mental, generando inconsistencias en las inversiones mentales
en todas las necesidades y dimensiones psicoldgicas. Las consecuencias negativas
de la ansiedad incluyen una reduccion en la calidad de vida, la incapacidad y una
mayor necesidad de servicios de salud, asi como una mayor mortalidad. Por lo tanto,
la deteccion temprana y el tratamiento adecuado son fundamentales para prevenir
tales consecuencias®®.

La pandemia ha exacerbado los problemas psicolégicos entre las enfermeras,
quienes enfrentan no solo problemas fisioldgicos sino también una carga
significativa de problemas psicolégicos. Se ha demostrado que la prevalencia de la

ansiedad entre las enfermeras esta estrechamente relacionada con el temor a



infectarse con COVID-19 debido a su proximidad a los pacientes infectados®. En
un estudio realizado en Nepal en 2020, se encontraron niveles de ansiedad del 24%
entre las enfermeras, el 13.6% entre los médicos y el 17.1% entre otros
profesionales de la salud*®.

Diversos factores pueden influir en niveles mas altos de ansiedad, incluida la
condicion de los pacientes afectados por COVID-19, especialmente aquellos con
sintomas graves que requieren cuidados intensivos. Ademas, la situacion laboral de
las enfermeras también puede influir; por ejemplo, en hospitales privados, los bajos
salarios, la falta de estabilidad laboral y la excesiva carga de trabajo se relacionaron
con niveles de ansiedad mas altos. En contraste, en los hospitales publicos, donde
las enfermeras suelen recibir mejores salarios y tienen mayor estabilidad laboral, se
registraron niveles mas bajos de ansiedad?’.

El estrés es uno de los principales problemas de salud mental que afecta al personal
de enfermeria, y se han registrado niveles alarmantemente altos en diversas
regiones. Por ejemplo, en Hong Kong, un estudio reveld que el 68% de los
enfermeros experimentaron niveles elevados de estrés, mientras que el 57% reporto
angustia psicoldgica®.El estrés es una parte inevitable de la vida diaria y se
manifiesta a través de sintomas fisioldgicos, psicoldgicos y conductuales?. El
exceso de estrés puede dar lugar a una variedad de trastornos emocionales y fisicos,
como depresion, ansiedad, infartos, derrames cerebrales, malestar gastrointestinal,
obesidad e hipertension. Cuanto mayor sea el nivel de estrés, mas sintomas se
presentaran, como dolores de cabeza frecuentes, trastornos del suefio, dolor de
espalda y/o cuello, mareos, enfermedades persistentes, irritabilidad, problemas
gastrointestinales, preocupacion excesiva, tension muscular y dificultad para relajar
la mente®,

Los profesionales de enfermeria experimentan un estrés muy agobiante, cuyos
efectos secundarios se manifiestan en forma de cansancio extremo, angustia,
aumento de la presion arterial, falta de confianza en si mismos, insatisfaccion
laboral y disminucion de la eficiencia®. Los factores que contribuyen a niveles
elevados de estrés en los profesionales de la salud estan relacionados tanto con el
trabajo como con aspectos personales. Las condiciones laborales, como el aumento

de la demanda de atencién en hospitales, la contratacion de personal sin experiencia,



la ausencia de personal vulnerable, el aumento de la carga de trabajo y la exposicion
emocional ante el sufrimiento y la muerte de pacientes, asi como la violencia en el
lugar de trabajo, son factores significativos. Entre los factores personales se
encuentran la edad, el estado civil, las responsabilidades familiares y otros factores
estresantes.

Hoy en dia, el control del estrés, la ansiedad y la depresion representa un desafio
significativo para los profesionales de la salud, psic6logos y psiquiatras en todo el
mundo. La accesibilidad al apoyo psicolégico es limitada, y la atencién médica de
primera instancia puede no ser efectiva. Ademas, existe temor por el manejo
inadecuado de las medidas de control de infecciones durante la pandemia de
COVID-19, lo que ha llevado a que los trabajadores de la salud experimenten estrés
y angustia por el temor al contagio. Al inicio de la pandemia, no se disponia de un
tratamiento efectivo para el COVID-19, lo que generaba preocupacion entre las
enfermeras por el riesgo de contagio a través de la transmision asintomatica y la
falta de suministro adecuado de equipos de proteccion personal (EPP). Estas
preocupaciones no solo afectaban la calidad de vida y la salud de los profesionales,
sino que también influian en la calidad del cuidado prestado y aumentaban los
errores de préctica, lo que a su vez conllevaba costos adicionales. Otros factores
que contribuyeron al impacto psicoldgico en los trabajadores de la salud incluyen
las condiciones laborales, como el uso de EPP, la reorganizacion del espacio de
trabajo, la gestion de la escasez de recursos materiales y la carga laboral, que incluia
turnos extra y horarios prolongados. Ademas, los aspectos sociales y familiares®?,
como el distanciamiento social y el temor al contagio de seres queridos, asi como
los factores relacionados con los pacientes®®, como la alta tasa de mortalidad, el
contacto con el sufrimiento y la muerte, y los conflictos éticos, también tuvieron un
impacto significativo en la salud mental de los trabajadores de la salud durante la
pandemia.

Los resultados de varios estudios que evaluaron el estrés, la ansiedad y la depresion
en el personal de salud durante la pandemia de COVID-19 revelan una preocupante
prevalencia de estas condiciones. Por ejemplo, en Iran, se encontré que la
frecuencia mas alta se registro en el estrés, con un 45%, seguido de la ansiedad con

un 25.8% y la depresion con un 24.3%, entre el personal de emergencia que atendia



a pacientes con COVID-19*. En China, el 5.3% de los trabajadores de la salud
presentaba depresion de moderada a muy severa®.Otros estudios también
reportaron altas tasas de estrés, ansiedad y depresion entre el personal de salud. Por
ejemplo, un estudio en China encontr6 que el 71.5% experimentaba estrés, el 50.4%
depresion y el 44.6% ansiedad. Otro estudio informé que el 24% de las enfermeras
presentaba estrés, el 32% ansiedad y el 28% depresion.

Preservar la salud mental de los enfermeros y enfermeras es de suma importancia y
requiere intervenciones especificas para mitigar la presion psicoldgica,
especialmente para aquellos que trabajan en areas de emergencia. Por esta razon, la
Organizacion Mundial de la Salud recomienda evaluaciones periodicas para
identificar la situacion de salud mental del personal de salud y brindar
recomendaciones que puedan fortalecer la capacidad de respuesta de los sistemas

de salud ante esta problematica.



Il. OBJETIVOS

Objetivo general:

Describir la frecuencia de ansiedad, depresion y estrés en enfermeras de emergencia

durante la pandemia COVID — 19.

Objetivos especificos:

1. Identificar el nivel de ansiedad, depresion y estrés que presentaron las
enfermeras de emergencia durante la pandemia COVID — 19.

2. Mencionar los factores mas frecuentes que influyen en la ansiedad,
depresion y estrés en enfermeras de emergencia durante la pandemia

COVID -109.



I1l. MATERIALES Y METODOS

El presente trabajo de investigacion, se estructura bajo un enfoque de revision
bibliografica de tipo retrospectivo, abarcando estudios realizados durante la
pandemia, en repercusion de la crisis mundial del COVID-19.
El total de estudios que se han examinado, son 30 estudios que reportan datos que
ayudan a responder el objetivo general, mediante una revision de bulsqueda
bibliografia disponible en las bases de datos MEDLINE, BMC, PubMed, Redalyc,
Dialnet y Google Scholar.
La evidencia se resumié utilizando un enfoque de revision rapida y sistematica
debido a la urgente necesidad de apoyar la salud mental de enfermeras de
emergencia durante la pandemia COVID - 19. Lo cual proporciona un medio
conveniente y util de sintetizar la evidencia disponible durante tiempos de crisis de
salud para informar la toma de decisiones basada en evidencia para las politicas y
practicas de salud.
Se realizé la basqueda y examinaron todos los titulos y resimenes para determinar
su elegibilidad segun criterios de inclusion y exclusion. La seleccion de los articulos
relevantes fueron los siguientes:

(1) Estudios relacionados con las variables ansiedad, depresion y estrés.

(2) Estudios comprendidos entre los afios 2019 hasta 2022.

(3) Estudios publicados en revistas indexadas.
Se excluyeron los resimenes sin el texto completo disponible y articulos bajo

evidencia cientifica no publicada.



En cada articulo recuperado se realizd una técnica de busqueda de listas de
referencias y el seguimiento de citas especificas en el tema. No se aplicaron

restricciones de idioma.



IV. RESULTADOS

Al realizar la revision bibliografica se encontrd diversos articulos y documentos,
los cuales fueron filtrados a través de los criterios de inclusion y exclusion de la
investigacion.

Para lo cual se hizo la busqueda, en diferentes paises, con un total de 30 articulos,
en China se encontraron 11 articulos (3%), Espafia 2 (7%), Medio Oriente 2 (7%),
Turquia 2 (7%), Brasil 2 (7%), EE.UU. 1 (3%), Francia 1 (3%), Taiwan 1 (3%),
Nepal 1 (3%), Italia 1 (3%), Reino Unido 1 (3%), Brasil 1 (3%), México 1 (3%),
Polonia 1 (3%), Iran 1 (3%). (Tabla N°1)

Los afios de publicacion de los articulos de investigacion que involucraron alguno
de los eventos psicologicos que perjudicaron al profesional de enfermeria como
estrés, ansiedad y depresion se encontraron: 13 del afio 2020 (43%), 7 del 2021
(23%), 2 del 2022 (7%), 2 del 2007 (7%),2 del 2008 (7%), 1 del 2019 (3%), 1 del
2017 (3%), 1 del 2016 (3%),1 del 2012 (3%). (Tabla N°2)

Sobre la base de datos en PUBMED se encontraron 14 (47%), en SCIELO 5 (17%),
Elsiever 5 (17%), en Wiley 4 (13%), en Medline 1 (3%), y en BMC 1 (3%). (Tabla
N °3).

La salud psicolégica de las enfermeras durante la pandemia es importante, ya que
puede afectar su desempefio y reducir la calidad de la atencion brindada.
Lamentablemente, ha habido varios informes de suicidios entre profesionales de la

salud debido a presiones psicoldgicas y al posible miedo a morir.
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V. DISCUSION

La crisis sanitaria ha incrementado los niveles de depresion, ansiedad y estrés entre
los profesionales de enfermeria, quienes forman parte esencial del equipo de
atencion medica. Esta situacion representa una seria preocupacion para su bienestar
mental, ya que, si no se abordan a tiempo, pueden experimentar emociones y
pensamientos negativos que afectan su salud general, impactando asi su desempefio
en la prestacion de cuidados de salud y la calidad de atencién brindada.

Segun varios estudios, se observa una mayor prevalencia de ansiedad, con un 54%,
sequida por el estres, con un 29%, y la depresion, con un 17%. Estas cifras se
respaldan en investigaciones como la de Tan B., que reporta un 14,5% de ansiedad,
un 8,9% de depresion y un 6,6% de estrés®*. Por otro lado, Chew N. et al. encontro
que el 8,7% presentaba ansiedad moderada a extremadamente grave, y el 5,3%
mostraba depresion moderada a muy grave®’. Asimismo, Aly H. et al. sefialan una
alta prevalencia de ansiedad, con un 90,5%. En Iran, se evidencia una alta
incidencia de ansiedad (45%), seguida por estrés (25,8%) y depresion (24,2%) entre
el personal de emergencia que atiende a pacientes con COVID-19*. Shi et al.
informo que el 32% sufria de ansiedad, el 28% de depresion y el 24% de estrés entre
las enfermeras. Por Gltimo, un estudio realizado por Lai J. et al. en China®, reveld
altos porcentajes de estrés (71,5%), depresion (50,4%) y ansiedad (44,6%).

La alta prevalencia de estrés, ansiedad y depresion entre los enfermeros no solo
repercute en su bienestar y rendimiento laboral, sino que también puede indicar
problemas de salud mas graves que afectan su comportamiento y capacidad para

tomar decisiones.
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Diversos estudios han sefialado que niveles elevados de ansiedad estan asociados
con una disminucion en la calidad de vida, trastornos del suefio e incapacidad para
trabajar.1*°, Por otro lado, la depresion ha sido vinculada con ausentismo laboral
entre las enfermeras, asi como con una mayor carga de trabajo y afectacion de la
salud fisica?®3, El exceso de estrés, por su parte, puede resultar en una falta de
confianza en uno mismo, insatisfaccion laboral y una disminucidn en la eficiencia
laboral®.

Ante esta problemética, es fundamental abordarla de manera integral para
garantizar la prestacion de servicios de salud de calidad, lo cual requiere contar con
un adecuado suministro de personal sanitario, que constituye el pilar fundamental.
En este sentido, cualquier iniciativa dirigida a preservar la salud mental y fisica de
los enfermeros frente a las enfermedades y el sufrimiento de los pacientes cobra

una importancia crucial.
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VI. CONCLUSIONES

Se observa una notable incidencia de estrés, ansiedad y depresion entre las
enfermeras durante la pandemia de COVID-19. A pesar de enfrentar un entorno
laboral desafiante, caracterizado por una alta carga viral, condiciones laborales
deficientes, falta de equipo de proteccion personal adecuado, escasez de
respiradores mecanicos y la angustia de presenciar la muerte de pacientes y colegas,
los profesionales de emergencia deben mantener una actitud positiva para
proporcionar atencion de calidad sin comprometer su salud mental.

Los analisis revelaron niveles elevados de ansiedad, estrés moderado y leve
depresion entre los enfermeros que trabajaron en los servicios de emergencia
durante la pandemia de COVID-19. La ansiedad fue el trastorno mas prevalente,
probablemente debido a la incertidumbre inicial sobre la enfermedad, el alto riesgo
de contagio y la exposicion constante a situaciones de estres.

En Gltima instancia, se concluye que diversos factores contribuyen a la ansiedad,
depresion y estrés en las enfermeras de emergencia durante la pandemia. Estos
incluyen condiciones laborales desafiantes (como la falta de equipos de proteccion,
la reorganizacion del espacio de trabajo y la carga laboral intensa), factores sociales
y familiares (como el distanciamiento social y el temor al contagio de seres
queridos) y aspectos relacionados con los pacientes (como la alta tasa de

mortalidad, el contacto con el sufrimiento y la muerte, y los conflictos éticos).
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