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1. INTRODUCCION
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RESUMEN

Introduccién: Se evalud el impacto de la ansiedad y el estrés directa e indirectamente.
El personal de salud de primera linea se ve afectado en sus distintas esferas personales,
también a las personas bajo su cuidado, no existen medidas para contrarrestar efectos a
corto o largo plazo, que resulten en procesos de aprendizaje y autorregulacion.
Desarrollo: Revisidn narrativa, escogiéndose doce estudios de las bases de datos
Scopus, Scielo, PubMed y Web of Science.

Aplicaciones practicas o futuras lineas de investigacion: Es relevante realizar
mayores estudios en personal sanitario respecto a las consecuencias de la ansiedad y
estrés vividos en pandemia, asimismo establecer protocolos de primeros auxilios
psicoldgicos durante una emergencia sanitaria.

Conclusiones: Los eventos de ansiedad, cronica y aguda, la angustia crénica y el estrés,
se ven directa y significativamente afectados por su trabajo en primera linea, aun no se
brindan protocolos especificos de intervencion, orientados a mejorar estos aspectos de
la salud mental en sanitarios. Existen pocas investigaciones respecto al impacto de la
ansiedad y el estrés en sanitarios durante la pandemia. El instrumento para evaluarla
(DASS-21) muestra un buen grado de consistencia interna y validez para poblacion
latina, adaptado para distintos contextos culturales y linglisticos.

Palabras Clave: Ansiedad y Estrés, personal de primera linea, COVID-19.
ABSTRACT

Introduction: Front-line health personnel are affected in their different personal
spheres, as well as the people under their care. There are no measures to counteract short-
or long-term effects that result in learning and self-regulation processes. Different
instruments were used to assess anxiety and stress directly and indirectly.
Development: Narrative review, choosing twelve studies from the Scopus, Scielo,
PubMed and Web of Science databases.

Practical applications or future lines of research: It is relevant to carry out further
studies on health personnel regarding the consequences of anxiety and stress experienced
in a pandemic, as well as establish immediate first aid protocols during a health
emergency.

Conclusions: Chronic and acute anxiety events, chronic distress and stress are directly
and significantly affected by their work on the front line; specific intervention protocols
are not yet provided, aimed at improving these aspects of mental health in healthcare
workers. There is little research regarding the impact of anxiety and stress on healthcare
workers during the pandemic. The instrument to evaluate it (DASS-21) shows a good
degree of internal consistency and validity for the Latino population, adapted for
different cultural and linguistic contexts.

Keywords: Anxiety and Stress, frontline staff, COVID-19.

La Comision Municipal de Salud y Sanidad de Wuhan (Hubei, China) un fatidico 31 de diciembre

del 2019,

brindé informacion sobre un brote de 27 casos de neumonia cuya etiologia era aun

desconocida (Monterrosa, et al; 2020) poco tiempo después recibiria la denominacion de Coronavirus tipo

2 0 Sindrome Respiratorio Agudo Severo (SARS-CoV-2) cuya enfermedad ocasionada por este virus seria
la enfermedad por Corona virus del 2019 (COVID-19), (Batalla, et al; 2020). Fue la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS, 2020) el 30 de enero de 2020, quién declard una Emergencia de Salud Pablica de Interés
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Internacional (ESPII), para luego el 11 de marzo de 2020, anunciar la pandemia (Monterrosa, et al; 2020;
Buitrago, et al; 2021, Bohklen et al., 2020; Cabezas, 2020; Castro y Villena, 2021).

Las crisis de seguridad sanitaria de la magnitud generada por el brote de coronavirus di6 como
resultado estrés y/o angustia en la poblacion general, en ese sentido el personal sanitario, o ha sido la
excepcion, al sentir miedo a adquirir el virus y a morir como consecuencia de la infeccion (Monterrosa, et
al; 2020; Buitrago, et al; 2021), reportando ira, impotencia, infelicidad y nerviosismo (Wang et al., 2022;
Ruiz y Gibon, 2020; Lai et al., 2020; Maguifia, 2020). El personal sanitario experimentd mayores
dificultades, estudios realizados en Africa describié a un personal de primera linea agotado, afectado
psicologicamente ante la experiencia de muerte de compafieros cercanos, el aislamiento familiar, la
estigmatizacion junto a su propio riesgo de contagio y posibilidad de muerte, del mismo modo el
sufrimiento propio por la aparicion sostenida de sintomas somaticos y cognitivos de ansiedad (Chersich et
al., 2020; Tsakis et al., 2020; Erquicia et al., 2020; Kam et al., 2020; Barello et al.,2020; Zhu et al., 2020;
Cuzco et al., 2021).

Las tasas de fallecimiento de pacientes han resultado sin precedentes. Durante esta pandemia los
profesionales de enfermeria tuvieron que experimentarlo, aun siendo una especialidad que espera
encontrarse con la muerte, en esta ocasion existieron muchos factores que potenciaron la situacion, entre
estos una condicion laboral dura, largas jornadas, contacto social reducido, sobrecarga de trabajo, entre
otras que sin lugar a dudas constituyeron el desencadenante de circunstancias perfecto para riesgo de su
salud fisica y mental, su bienestar general y capacidades distintas en la realizacion de su trabajo, lo cual
precipito la aparicién de sintomas de ansiedad, miedo, depresion y/o trastornos de estrés postraumatico
(Buitrago, et al; 2021;Arnetz, et al; 2021; Sampaio, et al; 2021).

Diversos articulos publicados, reflejan lo mencionado en lineas precedentes, cuyas lineas exploran
aspectos de salud psicoldgica y el bienestar emocional del personal de enfermeria durante la pandemia,
mencionando en todos sus graves consecuencias negativas en su salud mental: ansiedad, estrés, etc.
(Bueno, et al; 2020; Erquicia, et al; 2020; Sampaio et al; 2021).

Recientes estudios coinciden en la importancia de brindar proteccion a la salud mental de los
profesionales de la salud, pues resultan indispensables para dar batalla al virusy por lo tanto mantener su
salud, su seguridad y bienestar “cuidar al que cuida” (Batalla, et al; 2020; Buitrago, et al; 2021; Bueno, et
al; 2020; Dosil, et al; 2021; Arnetz, et al; 2020; Lozano, et al; 2020).

La poblacion vio afectada su salud mental durante la pandemia, reportandose en varios estudios
(Heitzman, et al; 2020; Mejia, et al; 2020). En el personal de salud se presentaron eventos de ansiedad,
estrés y depresion incluyendo intentos de suicidio, pues no solo se estuvieron en constante contacto con
pacientes enfermos criticos, sumado la carencia de suministros, de personal y el colapso médico en los
distintos centros hospitalarios;(Castro, et al; 2021). EI miedo de enfrentar una enfermedad etiolégicamente
desconocida, contagiarse o contagiar a otros.(Uhlen, et al; 2021). Es menester recordar la presencia del

estigma por parte de la poblacién hacia los trabajadores sanitarios, pues se les consider6 como posibles
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transmisores virales, asociandose a sintomas depresivos en estos profesionales (Campo-Arias, 2021).

La situacion critica originada por el coronavirus en los profesionales de la salud ha generado un
aumento de la carga laboral, asistencial, agotamiento fisico y exposicion al contagio (Zhang, et al; 2021),
lo cual podria precipitar el desarrollo de trastornos psicoldgicos (Zhang, et al; 2021; Buitrago, et al; 2021).
Médicos, enfermeras y demés profesionales de la salud, luchan en todo el pais desde la primera linea,
presentando niveles elevados de estrés psicologico, depresion, frustracion, miedo a la propia infeccion y
amenazas a la seguridad familiar (Ornell et al; 2020; Huanche, 2020; Dosil et al; 2020).

Los medicos residentes pueden afrontar su proceso de formacidén de manera negativa, desarrollando
sintomas como ansiedad, estrés y depresion, que pudiendo generar mayores riesgos de trastornos de salud
mental (Ironside, et al; 2019; Navines, et al; 2021). El trabajo del personal de salud recibi6 un incremento
de la carga laboral, personal y emocional por la alta tasa de transmision de la infeccion, servicios de salud
colapsados y numerosos desenlaces fatales de personal médico sin distincién (Ornell et al; 2020).

Durante el proceso de revision de articulos publicados sobre los efectos de la pandemia por
Coronavirus, en la salud mental de los profesionales sanitarios, se aprecio que la mayoria fueron realizados
en el epicentro pandémico, China; siendo limitados los estudios en el contexto nacional (Garcia, et al;
2020; Barello, et al; 2020). El objetivo general del presente estudio fue analizar el impacto de la ansiedad
y el estrés en personal de salud durante la pandemia por COVID-109.

Diversos autores se refieren a la ansiedad como una emocion que se presenta con frecuencia, una
sefial que advierte a una situacion como una amenaza potencial, vista como una forma patoldgica de
conexiones orientadas por la ansiedad y laemocidn, que se superponen a la razény al autocontrol (Nichols
y Schwartz, 2001; Carter y McGoldrick, 1995). A su vez el estrés es descrito como una reaccion fisioldgica
normal que se presenta ante situaciones dificiles que experimenta el individuo, y que ocasionalmente puede
ser beneficioso pues lo prepara para enfrentarse a situaciones estresantes y salir airoso (Carinhanha, 2012)
2. DESARROLLO

2.1 Disefio de estudio: Esta investigacion fue de revision narrativa. Se realiza una propuesta, con
la que se pueda discutir una teoria, que sirva para clarificar paradigmas y a su vez ofrecer planteamientos
nuevos para investigaciones futuras. (Hohendorff, 2014).

2.2 Fuentes de informacion: La técnica utilizada fue la escrita, de la que se obtuvo la informacién
de la basqueda minuciosa de articulos (Arias y Alvarado, 2015). Llevandose a cabo una revision sistematica
de la bibliografia disponible en las bases de datos, Scopus, Scielo, PubMed y Web of Science, de las que
se tomaron estudios en idioma espafiol e inglés, durante la pandemia por coronavirus (2020-2022). En su
estrategia de basqueda fueron utilizados descriptores para ansiedad, estrés, personal de salud y COVID-19
asimismo, se aplicaron busquedas con ajustes de campo de titulo, resumen, palabras clave, segun criterio
de la investigadora. Este estudio fue sometido a revision por pares.

2.3 Criterios de elegibilidad: Los criterios de inclusividad consideraron articulos originales,

asimismo, aquellos con acceso al texto completo, y los publicados en espafiol o inglés. Los criterios de

https://doi.org/10.55204/trc.v4il.e344



https://doi.org/10.55204/trc.v4i1.e344

Guzman Agiero, E. A. (2024). 4
exclusion articulos duplicados, capitulos de libros, casos clinicos, narraciones, disertaciones, articulos de

opinion o aquellos no encontrados.

Figura 1. Diagrama de flujo

Articulos de las bases de datos encontrados sobre el
impacto de la ansiedad y el estrés en el personal de
primera linea durante el covid-19: una dura realidad

Documentos
encontrados

Scopus Web Of Science Pub Med Scielo
(36) (23) (12) (18)

Revisidn segln
criterios de
Inclusion y
exclusion

Documentos incluidos

(n=12)

La busqueda de literatura cientifica fue realizada desde abril del 2020 hasta diciembre del 2022,
incluy6 términos y descriptores para ansiedad y estrés, siendo revisada por un experto en bibliometria y
por 1 revisor independiente, encontrandose 36 resultados en Scopus, 23 en Web Of Science, 11 en PubMed
y 18 en Scielo. Fueron revisados el titulo, resumen, metodologia, resultados y conclusiones, incluyéndose
estudios que tuvieron como objetivo cuantificar el impacto de la ansiedad y el estrés en personal de salud
de primera linea ya sea como objetivo principal o secundario. Se seleccionaron articulos originales,
originales breves y comunicaciones cortas. Luego de eliminar los elementos duplicados y bajo criterios de
inclusion y exclusion, se escogieron 12 estudios de los cuales trece fueron transversales y uno mixtos. El
objetivo del estudio fué revisar la evidencia cientifica sobre el impacto de la ansiedad y el estrés del personal
de salud de primera linea durante la pandemia COVID-19 (tabla 1).

Evidenciamos que los doce estudios descritos utilizaron instrumentos distintos para evaluar o medir
la ansiedad y el estrés de manera directa e indirecta, entre ellos encontramos dos estudios (Ponce et al.,
2022, Simon et al.,2022), que utilizaron Escala DASS-21 para sintomas de depresion, ansiedad y estrés
(Depression, Anxiety and Stress Scale, DASS-21) siendo validada en distintos estudios, idiomas y paises
(Batalla, et al; 2020; Ozamis et al; 2020; Dosil, et al; 2021; Giusti, et al; 2020). DASS-21 consta de 21

items, que se distribuyen en 3 subescalas, con 7 preguntas cada una de ellas siendo considerado altamente
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confiable.

El personal médico obtuvo una incidencia de ansiedad del 23,04%, siendo mayor para el personal
médico femenino en un 25,67 % vs 11,63 %; en cuanto a la ansiedad severa se obtuvo una incidencia de
2,17%, una moderada de 4,78% y una leve de 16,09%. Asimismo se observé una mayor incidencia de
cuadros ansiosos en enfermeras que en médicos en un26,88% vs 14,29%, se encontrd que el estrés en
médicos fue de 27,39%. (Huang et al.,2020).

Se encontrd una incidencia de sintomas depresivos en 634 (50,4 %), sintomas ansiosos 560 (44,6
%), trastorno de ansiedad generalizada entre hombres y mujeres: 2,0 (0-6,0) frente a 4,0 (1,0-7,0); p < 0,001
( Lai, et al.,2020).

Se aprecio una prevalencia general de ansiedad 35,1%, depresion 20,1 % vy calidad del suefio 18,2
%. Los mas jovenes reportaron una mayor prevalencia de ansiedad y depresion que los mayores ( P <
0,001), (Huang, et al., 2020).

Los médicos en labor de primera linea, de distintas areas, mostraron puntajes mas altos en la escala
de miedo, HAMA y HAMD, y teniendo 1,4 veces mas probabilidades de sentir miedo, evidenciando que

son doblemente propensos a sufrir ansiedad y depresion (Lu, et al., 2020).

Los trabajadores sanitarios mostraron una prevalencia de ansiedad 46,04 %, depresion 44,37%,
insomnio 28,75 % Yy problemas psicoldgicos 56,59 %, durante la pandemia por COVID-19. Los problemas
psicoldgicos generales se observaron en medicos 60,35%, médicos residentes 50,82%,, enfermeras
62,02%,, técnicos 57,54% y profesionales de la salud publica 62,40% (Que, et al., 2020).

Resaltaron que un 47,7 % (48) de los profesionales presento estrés leve y 36,4 % se encontraban
en fase de alarma. En torno a la ansiedad, el 45,5 % (46) presento ansiedad moderada y 36,4% (37), ansiedad
leve (Maidana, et al.,2020).

Se observo que 42,2% de los participantes presentd sintomas de ansiedad moderado-intenso segun
la escala Ansiedad-Estado y del 26,9% segun la escala Ansiedad-Rasgo. El 41,1% clasific un impacto
psicologico leve, el 50% como moderado y el 8,9% como grave. El 71,8% manifestd sintomas
psicosomaticos, en asociacion lineal con la concurrencia de sintomas y las puntuaciones mayores en ambas

escalas (Mufioz, et al; 2022).

El analisis estadistico multivariado mostr6 una asociacion entre ser médico con una menor
prevalencia de ansiedad (RPa: 0,77; IC 95%: 0,62-0,94), mientras que el vivir solo presenta una asociacion
con mayor prevalencia de depresion (RPa: 1,46; 1C 95%: 1,11-1,92) (Osorio-Martinez, et al; 2022).

Se avidencia que de 86 médicos y enfermeros participantes, el 36,05 % presentd depresion en un
nivel moderado, 55,81 %, ansiedad a nivel leve y 53,49 % presentaba estrés, a nivel leve. Encontrandose

mayor nivel de depresion (71 %), ansiedad (75 %) y estrés en el personal femenino (73,91 %), en el grupo
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de afosos de 41-60 afos se aprecié mayor nivel de estrés (64,52 %), ansiedad (64,58 %) y estrés (30,43
%); en el grupo de enfermeros se aprecid mayor nivel de depresion (67,71 %), ansiedad (72,92 %) y estrés
(67,39 %) (Ayuque-Loayza, et al; 2022).

Se evidencian sintomas de depresion, ansiedad y estrés en niveles severos y extremadamente
severos, en un 18% a 24% de los encuestados, obteniendo ademas la puntuacion més baja en la escala de
resiliencia BRCS. Una porcentaje de los residentes encuestados tenia sintomas psicologicos graves (Ponce
et al; 2022).

Se encontraron altos niveles de sintomas depresivos (56,9%) y ansiosos (74,7%), asi como burnout
(49,8%) vy estrés (46,8%). En las categorias que corresponden a los estresores “infeccion de si mismo”
(38,3%) e “infeccion familiar” (30,9%) y los recursos “familia” (34,6%) y “equipo de proteccion personal”
(24,5%) fueron los mas frecuentes, existiendo mas de 20 factores en cada categoria en asociacion diferencial
con la salud mental (Juarez-Garcia, et al., 2021).

Se evidencia que el personal enfermeros de mayor edad, fijos, con méas experienciay comorbilidades
y riesgo, que presentan mayor carga laboral, y mayores horarios de labor un 16,8% present6 depresion, un
46,4% ansiedad, un 22,4% estrés 'y un 77,6% insomnio, se observo burnout en el 50,5% y miedo al COVID-

19 en un 46,9%, generado un relevante impacto psicoldgico en personal de enfermeria (Simon et al;2022).

Tabla 1
Autor Disefio Objetivo Instrumento Muestra Resultados
Afio
Pais
Huang! et Transversal Investigael Escalade n=246 La incidencia de ansiedad en el personal médico fue del
al.,(2020) estadode  Ansiedad de Personal 23,04%, la puntuacion del SAS fue (42,91+10,89). La
China. salud Autoevaluacion médico incidencia de ansiedad severa, ansiedad moderada y
mental del  (SAS) ansiedad leve fue de 2,17%, 4,78% y 16,09%
personal Escala de respectivamente. La incidencia de ansiedad en el personal
médico de  Autoevaluacion médico femenino fue mayor que en el masculino [25,67 %
primera del Trastorno de y 11,63 % , Z = -2,008, P = 0,045, la puntuacion de SAS
linea. Estrés en el personal médico femenino fue mayor que el de
Postraumético hombres (43,78 + 11,12) vs (39,14 £ 9,01), t =-2,548, P =
(TEPT-SS) 0,012. La incidencia de ansiedad en enfermeras fue mayor
que en médicos 26,88% vs 14,29% , Z =-2,066, P=0,039,
y la puntuacion de SAS en enfermeras fue mayor que los
médicos [(44,84+10,42) vs (38,50+10,72), t =-
4,207, P <0,001]. La incidencia de estrés en médicos fue
de 27,39% Yy la puntuacion de PTSD-SS fue (42,92+17,88)
. La puntuacion de PTSD-SS en médicos mujeres fue
mayor que en varones (44,30+18,42) vs (36,91+£13,95), t =
-2,472, P =0,014.
Lai, et Transversal Evaluar la Cuestionario de  n=1257
al.,(2020). magnitud Salud del Trabajadores Sintomas de depresion 634 (50,4 %), ansiedad 560 (44,6
China. de los Paciente de salud %), trastorno de ansiedad generalizada entre hombres y
resultados Escala de mujeres: 2,0 (0-6,0) frente a 4,0 (1,0-7,0); p < 0,001
de salud Trastorno de
mental y los  Ansiedad
factores Generalizada,
asociados indice de
entre los Gravedad del

trabajadores  Insomnio(IQR),
de la salud Escala Revisada
que tratana  de Impacto de
pacientes Eventos
expuestos a

COVID-19
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Huang?, Transversal
et al.,
(2020).

China.

en China.

Evaluar la
carga de
salud
mental
china
durante la
pandemia
de COVID-
1

Encuesta
Nacional de
Internet sobre
Salud
Emocional y
Mental
(NISEMH)

n=7236
Trabajadores
de salud

La prevalencia general de los trastornos de ansiedad, los
sintomas depresivos y la calidad del suefio fueron del 35,1
%, 20,1 % y 18,2 %, respectivamente. Las personas mas
jévenes reportaron una mayor prevalencia de trastornos de
ansiedad y sintomas depresivos que las personas mayores (
P <0,001).

Caracteristicas de los estudios sobre el impacto de la ansiedad y estrés en personal de primera linea

durante la covid-19.

Autor Disefio Objetivo Instrumento Muestra Resultados
Afio
Pais
Lu, et al., Transversal Evaluar el Escala de n=2299 El personal médico de primera linea con contacto
(2020). estado ansiedad de Médicos cercano con pacientes infectados, incluidos los que
China. psicoldgico Hamilton trabajan en los departamentos de enfermedades
del personal (HAMA) respiratorias, emergencias, enfermedades infecciosas y
médico de Escala de UCI, mostré puntajes més altos en la escala de miedo,
primera linea  depresién de HAMA y HAMD, y tenian 1,4 veces mas probabilidades
Hamilton de sentir miedo, el doble méas propensos a sufrir ansiedad
(HAMD) y depresion.
Ayuque- Transversal n=86
Loayza, et Escala de Médicos
al., Identificar el ~ depresion, Enfermeros  El estudio mostr6 que de 86 médicos y enfermeros
(2022). nivel de ansiedad y Hospital encuestados, el 36,05 % presentaba depresion, a
Pert depresion, estrés Militar predominio del nivel moderado, 55,81 % presentd
ansiedad y Central dle  ansiedad a predominio del nivel leve y 53,49 %
estrés en Pera presentaba estrés, a predominio del nivel leve. Se
personal de Coronel encontr6 mayor nivel de depresion (71 %), ansiedad (75
primera linea. Luis Arias %) y estrés en el personal del sexo femenino (73,91 %),
Schereiber.  en el grupo etario de 41-60 afios se encontré mayor nivel
de estrés (64,52 %), ansiedad (64,58 %) y estrés (30,43
%); en el grupo profesional de enfermeros se encontro
mayor nivel de depresion (67,71 %), ansiedad (72,92 %)
y estrés (67,39 %).
Maidana,  Transversal
et
al.,(2020). Cuestionario n=101
Uruguay. de problemas
Evaluar el psicosomaticos
estrésy la La escala de
ansiedad en trastorno de El 47,7 % (48) de los profesionales presentd estrés leve y
personal de ansiedad 36,4 % se encontré en fase de alarma. En cuanto a la
salud ansiedad, el 45,5 % (46) presentd ansiedad moderada y el
36,4% (37), ansiedad de nivel leve.
Autor Disefio Objetivo Instrumento Muestra Resultados
Afio
Pais

https://doi.org/10.55204/trc.v4il.e344



https://doi.org/10.55204/trc.v4i1.e344

Guzman Aguero, E. A. (2024).

Ponce et EvalGael impacto  Escala DASS- n=54 El 18% a 24% de los encuestados tenian
al., (2022). depresion, del 21 para Residentes sintomas de depresién, ansiedad y estrés en
Chile. Transversal estrés, ansiedady  sintomas de medicos niveles severos y extremadamente severos,
afrontamiento ansiedad, U. de Valparaiso estos ultimos obtuvieron la puntuacién mas
resiliente en estrés y  Hospitales Chile baja en la escala de resiliencia BRCS. Una
residentes depresion. proporcion de los residentes encuestados tenia
medicos. Escala Breve sintomas psicoldgicos graves y puntuaciones de
de resiliencia mas bajas durante la pandemia de
Afrontamiento COVID-19.
Resiliente
(BRCS)
Judrez- Mixto Identificar los n=269
Garcia, et Transversal niveles de estrés, Cuestionario
al., burnout, ansiedad  de Salud del
(2021). y depresién y su Paciente Se encontrd altos niveles de sintomatologia
México. relacion con los (PHQ-4 depresiva y ansiosa (56,9% y 74,7%), asi como
estresores items) burnout y estrés (49,8% y 46,8%). Aunque los
psicosociales estresores “infeccion de si mismo” y “infeccion
familiar” (38,3% y 30,9%) y los recursos
“familia” y “equipo de proteccion personal”
(34,6% y 24,5%) fueron los mas frecuentes,
Transversal  Investigar la n=2285 hubo més de 20 factores en cada categoria
Que, et al., prevalencia de Médicos, asociada diferencialmente con la salud mental.
(2020). problemas Cuestionario enfermeras,
China. psicoldgicos en de Trastorno psicologosy
diferentes de Ansiedad personal general.
trabajadores de la  Generalizada.
salud Cuestionario La prevalencia de sintomas de ansiedad,
de Salud del depresidn, insomnio y problemas psicolégicos
Paciente generales en los trabajadores de la salud
indice de durante la pandemia de COVID-19 en China
Severidad del fue del 46,04 %, 44,37 %, 28,75 % y 56,59 %,
Insomnio respectivamente. La prevalencia de los
problemas psicoldgicos generales en médicos,
médicos residentes, enfermeras, técnicos y
profesionales de la salud publica fue del
60,35%, 50,82%, 62,02%, 57,54% y 62,40%,
respectivamente
Simén et Analizar el DASS-21, del n=196 El 16,8% presentaron depresion, el 46,4%
al., Transversal  impacto ISI, del MBl'y  Enfermeros. ansiedad, el 22,4% estrés y el 77,6% insomnio,
(2022). psicoemocional de laFCV 19S Centros Sanitarios  con mayores niveles entre los enfermeros de
Espafia. del COVID-19 de mas edad, fijos, con mayor experiencia,
Huesca comorbilidades de riesgo, menos ocio y mas
horas de trabajo. Se detect6 burnout en el
50,5% y miedo al coronavirus-19 en el 46,9%,
variables como tener el puesto en una unidad
Transversal COVID-19. La crisis sanitaria del SARS CoV-2
Mufioz, et Escala ha generado un relevante impacto psicolégico
al.,(2022). Evaluar el estado ~ Ansiedad n=440 entre enfermeria.
Espafia. de ansiedad de los  Estado-Rasgo  Médicos pediatras
pediatras (STAI) Hospitales Una media del 42,2% de los participantes
Espafioles expresd algin sintoma de ansiedad moderado-
intenso segun la escala Ansiedad-Estado y del
26,9% segUn la escala Ansiedad-Rasgo. El
41,1% de los encuestados clasificaron el
impacto psicoldgico sufrido como leve, el 50%
Transversal como moderado y el 8,9% como grave. El
71,8% de los participantes manifestaron
Osorio- sintomas psicosomaticos, con una asociacion
Martinez, Describir las Cuestionario lineal entre la concurrencia de sintomas y
et al., caracteristicas validado para  n=258 mayores puntuaciones en las dos escalas.
(2022). sociodemograficas trastorno de Trabajadores
Peru y determinar los ansiedad sanitarios
factores asociados  generalizada MINSA, EsSalud De los participantes 254 (98%) completaron al
a manifestaciones  (GAD-7), y cuestionario, siendo el 61,8% mujeres y el area
psicoldgicas de Salud del Clinicas Privadas de trabajo méas com(n emergencia u
depresion, paciente hospitalizacion (62,2%). La puntuacion
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ansiedad y estrés (PHQ-9)y la mediana del PHQ-9 fue 4 (RIC:2-7), del GAD-
en trabajadores Escala de 7 fue 6 (RIC:4-8) y para el IES-R fue 16
sanitarios impacto del (RIC:8-24). El analisis multivariado mostré que
estresor ser médico se asocia con una menor prevalencia
revisada (IES- de ansiedad (RPa: 0,77; IC 95%: 0,62-0,94),
R). mientras que vivir solo se asocié con una

mayor prevalencia de depresion (RPa: 1,46; IC
95%: 1,11-1,92).

2.4 Impacto de la Ansiedad y Estrés en Personal de Primera Linea Durante La Covid-19, Una
Dura Realidad Sin Intervencion.

Es importante sefialar que los residentes de medicina con menores habilidades resilientes son los
que indicaron sintomas mas extremos. Si bien las capacidades de resiliencia no son directamente
proporcionales, se deduce que ejercen un efecto directo en la adaptabilidad de los residentes para continuar
su labor, pese a manifestar de sintomas disruptivos. Al mismo tiempo, 75,9% de los residentes, al momento
de realizar la encuesta, se encontraba satisfecho con sus labores clinicas, y 92,6% sentia que brindaba una
contribucion en la mejora d la crisis sanitaria. EI compromiso con su profesion y por brindar aportas a la
situacion del pais ocasionaria en los residentes una resistencia a los efectos del estrés y a manifestar
sintomas de ansiedad y depresién. Sin embargo el impacto real serian los efectos a largo plazo al sostener
esta condicion profesional, académico y personalmente. Existe poca literatura de las especialidades
estudiadas que comprendan el impacto psicoldgico que ha tenido la pandemia en sus residentes, con la
finalidad de establecer estrategias de autocuidado, aun inexistentes (Ponce, et al; 2022).

Los resultados del modelo de regresion univariante revelaron que el personal de enfermeria que han
padecido o que padecen la infeccion por COVID-19, que trabajan més horas al mes, con mas de 10 afios de
experiencia laboral, cuya profesion es enfermeros altamente especializados (EAE), con menos
horas/semana de ocio (<14 horas), que presentan comorbilidad de riesgo para el virus SARS CoV-2, con
contrato fijo, que su puesto de trabajo es ubicado en una unidad de atencion a pacientes COVID-19, que
no conviven con sus familiares, casados, en labor asistencial combinada con gestién, mujeres, cuyo horario
laboral estd conformado por una combinacidn de varios turnos, con hijos y mas de 46 afios de edad,
evidencian una salud mental deficitaria en el contexto de pandemia. Se pone en evidencia que tienen un
mayor impacto psicoemocional entre ellos/as lo cual les genera sintomas de ansiedad, depresion, estrés,
insomnio, burnout y/o miedo, en ese sentido el mayor impacto psicoemocional fue detectado entre los
profesionales de primera linea (EAE) abarcando ademas distintas esfera considerar, por lo que resulta
muy necesaria su deteccion y tratamiento, evitandose problemas a corto-largo plazo, pues enfermeria tiene
un papel sumamente valioso (Simon et al; 2022; Huang et al; 20202).

El hallazgo principal del estudio fue la presencia elevada de sintomas moderados-intensos de
ansiedad entre los pediatras espafioles después de la primera ola de pandemia por COVID-19, un 42,2%
segun la escala Ansiedad-Estado y 26,9% segun la escala Ansiedad-Rasgo. Las escalas utilizadas son
variables por lo que no se pueden comparar, sin embargo se evidencia una prevalencia elevada de ansiedad

entre el personal médico pediatra. La Ansiedad Estado se vio afectada negativamente por los cambios
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ocurridos en la situacion laboral del conviviente en el entorno familiar. Otras investigaciones evidencian

impactos perjudiciales sobre la salud mental cuando el entorno individual se ve afectado, como en casos
de disminucién de su economia o pérdida del trabajo, del mismo modo tener varios hijos propiciaria la
angustia psicoldgica y en ese sentido, los resultados exponen una menor puntuacién para Ansiedad-Rasgo
en los profesionales con hijos. EI miedo a contagiar a la familia es otra constante. Es considerada a la
formacion profesional como un factor protector de la salud mental, y la pérdida de control en su labor es
un factor de riesgo (Mufioz et al; 2022; Juérez-Garcia et al; 2021).

Sus evidencias reportan asociacion estadisticamente significativa entre la edad y el bienestar
psicoldgico del personal de salud de primera linea durante la pandemia de la COVID-19, el grupo etario
de 41-60 afios fue el que presenté mayores niveles de malestar psicoldgico, lo cual podria deberse a que,
los trabajadores mayores de 41 afios que se encontraban laborando en &reas criticas, como la UCI, en las
que habia una mayor exposicion al SARS-CoV-2, podrian haber percibido mayor malestar psicoldgico. Sin
embargo , los niveles de depresion, estrés y ansiedad muy graves, fueron encontrados en el grupo de
menores de 40 afios y esto podria deberse a que el personal joven presenta una menor experiencia laboral.
Si bien los profesionales de la salud mas joévenes presentan menores niveles de depresion, ansiedad y estrés,
estos tienen un mayor impacto o gravedad, por lo que debe tenerse considerarse, en futuros estudios
(Ayuque et al; 2022; Lu et al; 2020).

De acuerdo con los hallazgos de esta investigacion se sugiere realizar estudios similares o
prospectivos con la finalidad de fortalecer los resultados encontrados, concluyendo que el personal médico
presenta menor riesgo de manifestar alteraciones psicoldgicas; mientras que el personal no médico que
ademas vive solo, presenta mayor riesgo de desarrollar depresion, ansiedad y estrés. La presencia de
sintomatologia depresiva estaria asociada a una mayor prevalencia de ansiedad y estrés y el contexto de
pandemia conllevo al personal sanitario a presentar mayores riesgos de presentar trastornos de salud mental,
mas de la mitad de los participantes mostraron mayores sintomas de depresion, ansiedad y estrés; se debe
considerar que pueden existir diferencias en la prevalencia de los trastornos mentales entre varones y
mujeres (Osorio, et al; 2022; Huang, et al; 2020%; Lay et al; 2020).

Las profesiones sanitarias, presentan una incidencia de estrés grave que no afecta Unicamente al
profesional que lo sufre, sino también a quien depende de su cuidado. La evaluacion de estrés laboral arrojo
que el 47,7% presento estres leve y 36,4% no, encontrandose en fase de alarma. No hubo participante en
el nivel de estrés alto. La preparacion académica profesional, ha sido importante en el desempefio,
considerandose que la presencia de estrés en este tipo de situaciones es normal. Con respecto al test de
trastorno de ansiedad aplicado, sus resultados mostraron que el 45,5 % presento ansiedad moderada y el
36,4 %(16) ansiedad leve (Maidana et al; 2020; Que et al; 2020).

3. APLICACIONES PRACTICAS O FUTURAS LINEAS DE INVESTIGACION

Resulta de relevancia realizar mayores estudios en personal sanitario respecto a las consecuencias

de la ansiedad y estrés vividos en pandemia, asimismo establecer protocolos de primeros auxilios
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psicologicos durante una emergencia sanitaria, toda vez que las evidencias arrojan, la ausencia de

programas que coadyuven a mejorar los procesos de recuperacion emocional en personal de salud de
primera linea, que enfrentaron una situacion mundial sin precedentes, con las consecuencias mencionadas
en detrimento de su salud mental.

4. CONCLUSIONES

Los eventos de ansiedad, cronica y aguda, la angustia crénica y el estrés en personal de salud, se
ven directa y significativamente afectados por su trabajo en primera linea durante la COVID-19, una dura
realidad, pese a ello, aun no se brindan protocolos especificos de intervencion de primeros auxilios
psicoldgicos, orientados a mejorar estos aspectos de la salud mental en trabajadores hospitalarios. Existen
pocas investigaciones respecto al impacto de la ansiedad y el estrés en personal de salud de primera linea
durante la pandemia por coronavirus. El instrumento para evaluarla (DASS-21) muestra un buen grado de
consistencia interna y validez para poblacién latina, adaptado para distintos contextos culturales y
lingUisticos. Este trabajo encuentra que, podria no haber incluido en su criterio de basqueda todos los
estudios, existiendo pocos sobre el tema a nivel nacional e internacional que evidencien el impacto de la
ansiedad y el estrés. Fueron realizadas las consultas a expertos en bibliometria para confirmar la
sensibilidad de la estrategia de busqueda, acreditando el rigor y calidad cientifica del estudio.
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