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Resumen

Objetivo: Explorar la produccién de conocimientos sobre las condiciones de trabajo de
enfermeria hospitalaria durante la pandemia COVID-19. Método: revision de la literatura
sistematica siguiendo cinco etapas, con estrategia de busqueda aplicada en bases de datos
(Scopus, Pubmed, BVS, Google académico) siguiendo protocolo recomendado por el Instituto
Joanna Briggs. La seleccion de documentos fue realizada por dos revisores independientes.
Los datos se analizaron tematicamente y sintetizaron utilizando software AtlasTi.24 con
licencia propia. Resultados: la muestra final estuvo compuesta por 22 articulos y los
contenidos fueron sintetizados en cuatro categorias conceptuales: (a) Condiciones de trabajo
precarias; (b) Escasez de equipos de proteccion personal; (c) Deterioro de la salud mental de
enfermeros; y (d) Sobrecarga de trabajo. Conclusién: Las condiciones de trabajo
experimentadas por profesionales de enfermeria durante la pandemia, como precariedad
laboral, sobrecarga de trabajo, falta de equipos de proteccién personal, précticas intuitivas sin
evidencia cientifica, sintomas de ansiedad, depresion e insomnio, entre otros, incremento la

probabilidad de abandonar el trabajo y afectar la salud mental de los enfermeros.

Palabras clave: Condiciones de trabajo (N01.824.245.925.500), COVID-19
(C01.925.705.500), Enfermeria (H02.478), hospital (N02.278.421)



Abstract

Obijective: To explore the production of knowledge about hospital nursing working conditions
during the COVID-19 pandemic. Method: review of systematic literature following five
stages, with a search strategy applied in databases (Scopus, Pubmed, VHL, Google Scholar)
following a protocol recommended by the Joanna Briggs Institute. The selection of
documents was carried out by two independent reviewers. The data were analyzed
thematically and synthesized using AtlasTi.24 software with its own license. Results: The
final sample was composed of 22 articles and the contents were synthesized in four
conceptual categories: (a) Precarious working conditions; (b) Shortage of personal protective
equipment; (c) Deterioration of the mental health of nurses; and (d) Work overload.
Conclusion: The working conditions experienced by nursing professionals during the
pandemic, such as job insecurity, work overload, lack of personal protective equipment,
intuitive practices without scientific evidence, symptoms of anxiety, depression, and
insomnia, among others, increased the probability of leaving work and affected nurses' mental
health.

Keywords: Working Conditions (N01.824.245.925.500), COVID-19 (C01.925.705.500),
Nursing (H02.478), Hospital (N02.278.421)



Introduccion

Investigar sobre las condiciones de trabajo de los enfermeros en el contexto de la pandemia
COVID-19, constituye una oportunidad para revalorar el trabajo de estos, que bajo
circunstancias sin precedentes debieron afrontar en primera linea los embates de la
sobrecarga, riesgos a su integridad fisica y mental, miedo, incertidumbre, escasez de recursos,
entre otros, generando inclusive la intencidn de dejar sus trabajos, lo que se evidencia en las

publicaciones a lo largo de estos afios 2.

El comienzo de la COVID-19 agudiz6 las condiciones de trabajo precarias preexistentes en
los sistemas sanitarios, principalmente de Latinoamérica, donde indicadores extraidos de
informes publicados por la Organizacion Panamericana de la Salud (PAHO) 2 datan que a
nivel de esta region ya existian brechas en relacion con el nimero de recursos humanos de
enfermeria segun poblacion, estimando que hay aproximadamente 9 millones de profesionales
de la enfermeria, precisando que de cada cien trabajadores en salud 56 son enfermeras, lo que

permite proyectar que al 2040 se necesitaran alrededor de 8 millones de enfermeras “.

Este indicador no ha mejorado desde hace 10 afios, considerando que segln reportes de la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) para el 2015 se estimaba la necesidad de alrededor
de 23 enfermeros por cada 10.000 habitantes, siendo en promedio 13,8 esto pone en evidencia
la escasez de enfermeros en esta parte de la region, a pesar que estos mismos informes indican
que la region es la que produce méas enfermeros profesionales, determinando que una de cada
cuatro enfermeros registrados en el mundo es de esta parte de la regién, lo que indica una
elevada tasa de migracion de este personal superando tres veces el de aquellas que trabajan en

sus lugares de origen formativo °.

Esta escasez de enfermeros y recursos materiales asociada a la magnitud de personas
infectadas generd una alta carga laboral que no solo expuso a los enfermeros a mayores
riesgos laborales °, sino que debieron cambiar el ritmo de los turnos de trabajo en algunos
casos duplicando la jornada laboral hasta en 24 horas ’, esto debido a la poca disponibilidad
de equipos de proteccion personal (EPP) para realizar el trabajo, dotacion insuficiente de

personal, multiempleo y sufrimiento emocional, sobre todo al inicio de la pandemia 8.

Con la répida expansion de la COVID-19, la oferta en los servicios de salud fue rebasado

condicionando que los trabajadores de enfermeria incrementaran el riesgo para su propia



salud debido al agotamiento, los contagios, limitaciones en la interaccion entre pares, el
paciente y su familia, lo que afect6 la salud mental de muchos enfermeros, experimentando

principalmente alteraciones del suefio, ansiedad, estrés o depresion %11,

A tres afios del inicio de esta crisis sanitaria debido a la COVID-19 se puede afirmar que
no todo el impacto de la pandemia fue negativo en cuanto a las condiciones de trabajo de los
enfermeros puesto que se destacd el rol de estos profesionales en el sistema sanitario,
considerando que su desempefio fue crucial para la atencion y cuidado humanizado de las
personas, esto mostré la necesidad de mejorar la fuerza de trabajo de enfermeria en todos los
niveles, ampliando el nimero de profesionales, disminuyendo las brechas de la distribucion
de las mismas considerando las zonas rurales y una mayor inversion en la formacion. Otros
aspectos para destacar fueron las mejoras en hospitales, tecnologia en salud, fortalecimiento

de la competencia educativa de los enfermeros, mejoras remunerativas entre otros 1212,

Esta mirada panoramica y contextual de la situacion laboral de enfermeria antes, durante
y postpandemia, amerita identificar el caso de PerQ, pais reconocido por su elevada tasa de
mortalidad COVID-19 en el mundo, estimada en un total de 188 708 muertes entre el 2020 y
2021 . En este pais al 2018 se tenia una densidad de enfermeras de 3,0 por cada 1000
habitantes, muy por debajo del promedio de la region sudamericana que ascendia a 4,2
enfermeras por cada 1.000 personas; durante la pandemia y ante la vulnerabilidad del sistema
sanitario, se procedio a realizar contrataciones de enfermeros llegando al 2020 a un indicador
de 17,7 enfermeras *°, alcanzando su méaximo pico en el 2021 con 20,30 por cada 10.000
habitantes, para luego descender en el 2022 a la calculada en el 2019 que fue de 15,6

enfermeras por 10.000 habitantes 167,

Las condiciones de trabajo de los enfermeros desde antes de la pandemia estan reguladas
segun Ley del trabajo del Enfermero Peruano N.° 27669, que contempla la importancia de una
adecuada dotacion de recursos, ambiente y control de los riesgos ocupacionales en el
desempefio para la a la provision de servicios de salud '8, sin embargo a inicios del 2020 y
luego en el 2022 el mismo  Ministerio de Salud (MINSA) reportd la precariedad de los
centros de salud en el Peru tanto en el primer como en el segundo nivel de atencion,
determinando que el 95% de hospitales y 97,34% de centros de salud de primer nivel tienen

capacidad instalada inadecuada *°.
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En definitiva, los reportes desde antes de la pandemia a la actualidad siguen demostrando
que uno de los principales ejes es la necesidad de recursos humanos, que en el Peru se ha
estimado aproximadamente 27,625 enfermeras/os para alcanzar una densidad de 25
profesionales de enfermeria por cada 10,000 habitantes. Asi mismo, se ha estimado que el
97% de los enfermeros pertenecen al sector publico de la salud y el 6,02% de enfermeros no
cuentan con derechos laborales, debido al tipo de contrato por servicios no personales
(CAS)%,

En el 2021 el Colegio de Enfermeros del Pert publico un diagnéstico de la situacion
de enfermeria nacional, indicando como principales cifras laborales: el nimero de enfermeros
se incrementd entre el 2010 al 2019 de 54,409 a 93,972 asi mismo, una enfermera atendia un
promedio de 342 personas, cuando en el mundo se atendia a 114. En cuanto al tipo de
contratacion se indica que el régimen laboral 276 se incrementd en un 50%, a diferencia del
régimen CAS vy tercerizada que se estima un incremento de casi 1000%. Parad6jicamente
durante la pandemia se redujo hasta en 30% las plazas para profesionales de enfermeria,
priorizando las convocatorias nacionales temporales con salarios que casi duplicaban el monto
convencional de una enfermera de contrato estable, accediendo alrededor de 2,433
profesionales de enfermeria, un Gltimo dato relevante es el de la percepcion de valorizacion
del esfuerzo durante la pandemia por parte de trabajadoras enfermeras que manifestaron en
95% que la remuneracion no compensé el riesgo asumido y en 63% consideraron que su

trabajo no fue valorado por sus superiores 2.

A pesar de que la pandemia ha sido devastadora para el sistema sanitario en el mundo y
especialmente en el Per(, no se evidencian cambios a partir de lo experimentado por el
personal de enfermeria, en una publicacion independiente de enero del 2022, describe como el
agotamiento del personal de enfermeria, debido a la alta demanda de pacientes, el elevado
porcentaje de personal contagiado por la nueva variante émicron y el aislamiento de un alto
porcentaje de enfermeras por comorbilidad y riesgo por edad, contribuyeron a una sobrecarga
de trabajo, llegando a laborar en turnos de hasta 24 horas continuas, para cubrir el ausentismo,
esto ha generado un desgaste emocional, la idea de renunciar al trabajo o en algunos casos

jubilarse anticipadamente, debido al trabajo triplicado 2223,

Ante esta realidad descrita cabe preguntarse ¢Cuél el conocimiento producido sobre las

Condiciones de trabajo de Enfermeria durante la pandemia COVID-19?
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El proposito del estudio fue realizar una revision bibliografica exhaustiva en las principales
bases de datos y literatura gris, con el objetivo de mapear el conocimiento producido.

Revision de literatura

Antecedentes sobre el tema de la investigacion hay un sinndmero en las diferentes bases de
datos, con menor frecuencia en repositorios y literatura gris. Para efectos de este trabajo se
han seleccionado los mas cercanos y que constituyen un delineamiento de los ejes tematicos

de los resultados y discusion.

Las condiciones laborales de las enfermeras al estallar la pandemia de COVID-19,
experiment6 grandes cambios en su trabajo diario, considerando la prexistencia de ambientes
desfavorables, condiciones de trabajo precario, sobrecarga, ritmos intensos de turnicidad, baja
remuneracion, conflictos laborales, brechas en la dotacion de personal y poca valorizacion
profesional °24, Para enfrentar una crisis sanitaria en condiciones de crisis los enfermeros en
primera linea debieron incrementar horarios de trabajo, adoptando rutinas exhaustivas debido
a la escasez de equipos de proteccion, falta de materiales, etc. por lo que los profesionales de
enfermeria debieron asistir a los enfermos de COVID-19 basados en sus conocimientos
cientificos, habilidades y compromiso con la vida humana, tratando de revertir las

condiciones impuestas por un sistema sanitario deficiente 2°,

En una investigacion realizada entre noviembre del 2020 y enero del 2021, se demostrd
que el 96,0% de la ndmina de profesionales de enfermeria prestaba asistencia directa a
pacientes con COVID-19 afirmando la escasez inicial de equipos de proteccion, alrededor del
82,0% indico haber sido capacitado para la atencién en el mismo ambiente de trabajo. Asi
mismo, el 84,0% percibi6 alteracion en su rutina de trabajo, potenciando su desgaste fisico y

mental 6.

En un estudio multicéntrico, mixto, secuencial explicativo, donde participaron alrededor de
845 profesionales de primera linea, aplicO un cuestionario que exploraba variables
sociodemograficas y laborales sobre la pandemia obtuvo como resultados que el 90,2% de los
participantes eran contratados, con una secuencia de turnos diurnos y nocturnos. Los
enfermeros reconocieron que hubo necesidad de reestructurar los equipos de trabajo,

implementar nuevos protocolos de bioseguridad, cambios constantes en cuanto a la cobertura
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de atencion de los pacientes, lo que condiciond una incertidumbre constante, ante la
sobredemanda de pacientes y miedo al contagio propio y de sus familias. Un dato interesante
que aporta el estudio es que no hubo diferencias estadisticamente significativas en cuanto al
riesgo de contagio, la sensacion de miedo y problemas de salud mental entre los profesionales
enfermeria de unidades COVID-19 y no COVID-19 %/,

Otra investigacion realizada con 981 enfermeros revel6 que un 15% de los encuestados
declararon que debieron variar su rol familiar y doméstico debido al trabajo demandado por la
pandemia, asi mismo, el 34,9% declaré poseer mas de un empleo trabajando en dos
instituciones y un 35 hasta en tres 0 méas. En cuanto a las horas de trabajo por dia, el 52,4%
reportd una jornada de hasta doce horas de trabajo continuado y 8,4% dieciocho a mas horas.
El 77,5% declar6 que el uso de EPP les gener6 incomodidad, problemas de vision, acustica y

sensacion de asfixia y panico, entre otros 28,

A nivel de Peru se realiz6 una investigacion con personal de enfermeria de tres hospitales,
analizando las condiciones de trabajo, factores asociados y prevalencia de la COVID-19,
obteniendo como resultados que el 47,3% fueron contagiados, del total de participantes (N=
495), encontrando asociacion significativa con el nivel de escolaridad del profesional
(OR=1.50, p=0.04), mostrando que quienes contaban con especialidad o posgrado tenia
menos probabilidad de enfermar por COVID-19, sin embargo no se demostré correlacion

significativa con los factores laborales y de riesgo %°.

La base conceptual, extraida de la revision bibliografica, da cuenta principalmente de

cuatro conceptos:

El término condiciones de trabajo se define por los aspectos que caracterizan el ambiente
de trabajo, entre ellos el clima y cultura organizacional, estilo de gestion, seguridad, riesgo y
valorizacion percibida por el trabajador, pudiendo generarle o no satisfaccion. El trabajo no
solo se refiere a una actividad productiva para la vida, sino que otorga posicién social,
pertenencia e identidad dando como resultado bienestar o afliccion, en este sentido las
condiciones de trabajo se relacionan con aquellos factores fisicos, sociales y administrativos
que determinan el ambiente de este pudiendo dar como resultado una vida laboral favorable o

desfavorable al trabajador *°.
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El trabajo puede ser descrito como una actividad humana voluntaria, transformadora de la
persona que lo ejecuta. Siendo el ser humano un ser complejo y heterogéneo, sus capacidades
y potencialidades laborales responden a las condiciones y medio ambiente de trabajo y la
forma como estas influyen en todas sus dimensiones, dependiendo de su resistencia y
adaptacion, por lo que la forma en que cada trabajador percibe sus condiciones de trabajo
puede ser muy diferentes, independientemente de que ocupen el mismo puesto de trabajo o

gjerzan las mismas funciones 3L,

Las condiciones de trabajo de enfermeria, pueden ser comprendidas a partir de las
evidencias que demuestran como estas han ido experimentando cambios ligados
principalmente con lo cientifico y tecnoldgico, pero no necesariamente en las condiciones en
gue se prestan sus servicios, aspectos que lamentablemente estan caracterizados por presion
asistencial, déficit de personal, carga de trabajo extenuante debido a la alta asignacion de
pacientes, absentismo, rotacion y presentismo, lo que muchas veces obliga a los enfermeros a

reflexionar sobre el valor, el sentido y la utilidad de su trabajo 2.

La enfermeria en su ejercicio profesional forma parte del contingente de profesionales de
la salud, constituyendo sus actividades de cuidado un aporte valioso en la recuperacion y
promocion de la salud d ellos individuos. Caracterizada por un alto nivel de feminidad y
mayor carga directa de los pacientes en sus tareas, el trabajo de las enfermeras impacta
directamente en la calidad de atencidn percibida por los usuarios de los servicios de salud, por
lo que las condiciones de trabajo en que desempefie sus funciones son de relevancia en el

sistema sanitario 3.

Materiales y métodos

El método seguido fue el de revision bibliogréfica, con la finalidad de mapear el
conocimiento producido sobre las condiciones de trabajo de los enfermeros en el contexto de
la pandemia COVID-19. Ante la necesidad de compilar evidencias cientificas sobre el
contenido tratado y ante la escasez de estas a nivel nacional y local, la eleccion de esta
metodologia adquiere consistencia al permitir abarcar documentos publicados en bases de
datos cientificas, repositorios y literatura gris, tratando de abarcar todas aquellas variables

relacionadas con el concepto y contexto relacionadas con enfermeria.
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El estudio, siguié cinco etapas de acuerdo con lo propuesto por Arksey y O’Malley 343°:
identificacion de la pregunta que orienta la bldsqueda; identificacion de los estudios segun
titulo/resumen; resumen/texto completo; seleccion de estudios; analisis de contenido

cualitativo de los estudios seleccionados; agrupacion, resumen e informe de los resultados.

La pregunta orientadora que se formuld para la revision fue: ¢(Cudl es el conocimiento
producido sobre las Condiciones de trabajo de Enfermeria hospitalaria durante la pandemia
COVID-19? Los estudios incluidos en esta revision bibliografica partieron de la estrategia
mnemonica PCC (Poblacion, Concepto y Contexto), como recomienda el protocolo del
Instituto Joanna Briggs (JBI). Para el proceso de blsqueda y seleccion de los articulos se

sistematizd los siguientes criterios:

Tabla 01: Delimitacion de criterios de seleccion de estudios

Pregunta Objetivo Critérios de inclusién
Poblacion ctﬂo?]%i?&iento el Enfermeria
producido sobre las
Concepto Condiciones de | Condiciones de trabajo
trabajo de
Enfermeria  durante
Contexto la pandemia COVID- COVID-19, HOSpitaI
19
- . . Bases de datos: Scopus, PUBMED, BVS, Google
Tipos de fuentes de evidencias académico,
Idioma: inglés, portugués, espafiol
Otros criterios Afos: 2020 — 2023
Texto completo

Considerando los criterios de blsqueda, el proceso se organizd en tres momentos descritos
a continuacién: 1) Primer momento: Identificacién de términos de busqueda controlados
(Medical Subject Headings - MeSH y Descriptores en Ciencias de la Salud (DeCS),
delimitados en el PCC, todos los términos se encontraron en los tesauros; 2) Segundo
momento: en todas las bases de datos delimitadas, se utilizd la misma ecuacion de bldsqueda
avanzada. Al listado obtenido se le aplicaron los otros criterios del protocolo definido en tabla
01, para luego exportarlas en formato CSV y luego al Excel ~ 3) Tercer momento: con las
listas exportadas, se procedio a seleccionar de las listas segun bases de datos los estudios

segun titulo - resumen y finalmente texto completo. Se destaca que no fue necesario incluir
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literatura gris debido a la gran actualidad del tema investigado. La estrategia de blsqueda
realizada en las diferentes bases de datos se describe en la tabla 02:

Tabla 02: Estrategias de busqueda relativas a las bases de datos investigadas.

Base de datos Estrategia de busqueda

PubMed (("Conditions of work™) AND (NURSING)) AND (COVID-19)

(TITLE-ABS-KEY(CONDITIONS OF WORK AND NURSING AND COVID-19) AND (
LIMIT-TO (OA,"all")) AND ( LIMIT-TO ( LANGUAGE,"English" ) OR LIMIT-TO (

Scopus LANGUAGE,"Portuguese” ) OR LIMIT-TO ( LANGUAGE,"Spanish") ) AND ( LIMIT-TO (
SUBJAREA,"NURS")))
BVS ("Condiciones de trabajo™) AND (enfermeria) AND (covid-19) AND ( fulltext:("1") AND

la:("pt" OR "en" OR "es")) AND (year_cluster:[2020 TO 2023])
Google Académico | ("Condiciones de Trabajo" ) AND (“enfermeria”) AND ("COVID-19")
Fuente: Elaboracién propia

Entre los criterios de inclusion, se seleccionaron estudios disponibles con diferentes
metodologias (estudios primarios de investigacion, revisiones de la literatura), en los idiomas
inglés, espafiol o portugués, publicados desde marzo 2020 hasta julio de 2024. Se
seleccionaron aquellos que discutieron de manera especifica las condiciones de trabajo de los
enfermeros hospitalarios ante el nuevo coronavirus causante de COVID-19. Se excluyeron
articulos que no contenian los términos del PCC y aquellos que no eran adecuados al objetivo

del estudio o que carecian de informacion que contribuya con el tema.

Con la finalidad de gestionar la bibliografia de forma ordenada y crear adecuadamente
las referencias alcanzadas en la bdsqueda, se utilizd el software online Mendeley Web que
permitio el acceso automatico a las referencias por dos revisores independientes que tuvieron
acceso a los mismos resultados de basqueda. Ante un desacuerdo sobre la inclusion se opt6

por convocar un tercer revisor.

No se evaluo la calidad metodoldgica de los estudios primarios, ya que este aspecto no
se tiene en cuenta en este tipo de revisiones. Sin embargo, al extraer los datos se utilizé el
formulario recomendado por el JBI para facilitar la sintesis de las informaciones y la calidad
de las recomendaciones 36. Para mapear la informacion, los datos fueron recogidos mediante
una matriz. Esta herramienta presentd como campos de extraccién: datos de publicacién (afio,
autores y pais de publicacion); objetivos del estudio; método, muestra; principales resultados

insertado (localizacion de la atencion y factores culturales y sociales relevantes) %, Los
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resultados extraidos se presentaron en cuadros y se discutieron de forma narrativa con base en

clasificaciones de categorias conceptuales.

Para garantizar la calidad de esta investigacion, se adopté el checklist PRISMA-ScR,

que contribuye a la adecuacion de los componentes de esta revision ¥,

Para el andlisis de los articulos se utilizd lo recomendado por la JBI el analisis de
contenido cualitativo basico *, con el apoyo del software Atlasti.24 con licencia propia

(anexos 1y 2).

Resultados y discusion

Respecto a la seleccidn e inclusion de los articulos, se cumplio con la extension PRISMA
especifica para las revisiones del alcance (PRISMA-ScR), que es ideal para describir

minuciosamente el proceso de decision de investigacion ante el método utilizado 3637,

Como se indica en la Figura 1, se recuperaron 973 estudios potencialmente elegibles
(PubMed=522; Scopus=337; BVS=114).

De esos, se excluyeron 168 estudios duplicados, detectados mediante Excel. Se
mantuvieron 805 articulos seleccionados para la fase de lectura de titulos, seleccionando 178
articulos y seleccionados por resimenes, fueron elegibles 76 articulos. De esos, se excluyeron
13 articulos debido a la imposibilidad de acceder al texto completo y 41 por la incongruencia
con los objetivos del estudio. Asi pues, la muestra final fue compuesta por 22 articulos, que

fueron leidos por completo y analizados por dos investigadores y autores del estudio.
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Figura 1 — Diagrama de flujo del proceso de seleccion de los articulos de revision, PRISMA-ScR

Registros identificados en las Registros adicionales identificados
bases de datos de busqueda por medio de otras fuentes
(n=973) (n=0)

Identificacion
-—

Registros removidos por duplicidad

(n=168)
g
S
5 v
=)
u% . . Registros excluidos segun Titulo/Resumen
Registros  seleccionados > (n=729)
(n =805)
o
< .
] Articulos en texto Articulos en texto completo
E completo evaluados excluidos, conjustificativa (n =
para elegibilidad 54)
(n=176)
kS
B Articulos incluidos en la
2 sintesis cualitativa
S (n=22)

Los articulos fueron principalmente desarrollados por investigadores procedentes de Brasil
(n=11); China (n=2), seguidos de estudios publicados en Inglaterra, Estados Unidos de
América, Colombia, Per(, Arabia, Suecia, Finlandia y Polonia (n=1 por pais).

Todos los estudios se publicaron entre el 2020 y el 2024, siendo el afio 2022 el de mayor
publicacion (n=6). El idioma de mayor publicacion fue ingles (n= 13), portugués (n=7) y
espafol (n=2). Estas caracteristicas especificas de los estudios se detallan en la tabla 3.

Respecto al disefio metodologico empleado en los registros incluidos, se dividieron en

investigaciones empiricas (n=16) e investigaciones teoricas (n=6). Entre los disefios de
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investigacion se destacan diez estudios descriptivos, cuatro estudios de revision, uno mixto y

seis tedricos que incluyen reflexiones.

Tabla 03: Caracteristicas de los estudios y sintesis de la evidencia

Rodrigues  de
Oliveira;
Oliveira,
Wanmar de
Souza; Araljo,

en un hospital del interior de
Mato Grosso

PAIS/
N° METODO/ CONDICIONES DE TRABAJO EN
REF ETOIR ID'IA%'\SA/ OIS MUESTRA PANDEMIA
Backes, Marli -Dotacion de personal de profesionales
Terezinha Stein; de enfermeria: inadecuada antes de la
Higashi, pandemia empeorando durante la
Giovana misma. Incremento de ausentismo y
Dorneles rotacion de profesionales; inadecuado
Callegaro; proceso de reclutamiento y seleccion,
Damiani, deficiente integracion a las rutinas y
Pattricia da protocolos institucionales con el
Rosa; Mendes, Elaborar una reflexion sobre consecuente riesgo de dafio al
Janifer Souza; Brasil/ las condiciones laborales Anélisis paciente; contratos temporales, pago
9 Sampaio, Ingles/ actuales de los profesionales tedrico- dia/turno, horas extras no
Lucimar de 2021 de enfermeria frente a la reflexivo remuneradas, sino pagadas con
Souza; Soares, pandemia del COVID-19. devolucién de horas diferidas
Gustavo Lopes -Precariedad de las condiciones de
trabajo, sobrecarga laboral y salud de
los profesionales de enfermeria:
sobrecarga de trabajo, escasez de
EPPs, practicas intuitivas al no poseer
evidencia cientifica generd estrés,
farmacoterapéutica insegura,
implicando ansiedad e inseguridad.

Cristina Garcia-

Vivar, Irati

&%?;gal:éz' Analiza( el impacto de la ) )

Leticia ' San pandemia de COVID-19 en -Las evidencias Qemostraron que

p Espafia/ la salud mental de las durante la pandemia se produjeron

Martin- - Revision -

10 . ingles/ enfermeras que han . " altas tasas de ansiedad (42,64%),
Rodriguez, . . sistematica/ 31 it oLy . o
Nelia Soto Ruiz 2022 trabajado  en _,hosp_ltale_s, degresnon (38,79%), insomnio (53,6%)

) %).
Marta  Ferraz. centros de atencion primaria y sindrome postraumatico (39,06
y centros sociosanitarios
Torres,  Paula
Escalada-
Hernandez
Spagnol, Carla
Aparecida; - Paradojas en el trabajo de enfermeria
Pereira, Marcia en tiempos de pandemia:
dos Santos; Desvalorizacion del trabajo y del
Cunha, Carolina trabajador, remuneracion inadecuada.
Teixeira; -Proceso y ambiente de trabajo,
Pereir_a, ) Enfocar de manera critica y caragterizado por condiciones que
Kgrpl,nna . Brasnl{ reflexiva las contradicciones Estudio de predl_sponen cargas excesivas de
25 Diniz; Araljo, | portugués/ d . - o trabajo, que causan enfermedades y

A - e las condiciones de trabajo reflexion . - s
Kénia Luzia de 2020 de enfermeria accidentes de trabajo, desgaste fisico,
Souza; psiquico, absentismo, perjudicando la
Figueiredo, seguridad y asistencia del paciente.
Leticia -Reorganizacion del proceso de
Gongalves; trabajo en cuanto a las actividades,
Almeida, carencia de protocolos, practica con
Natalia poca evidencia cientifica.
Gherardi
Oliveira, - Sociodemogréficas: predomina sexo
Washington femenino, edad mediana, Trabajo en
Junio; Silva, unidad COVID.
Michele Salles . - - Perfil laboral: 96% recibié EPP para

. S Analizar las condiciones de P K . L
da; Miguéis, trabaio de los profesionales atencion de pacientes; 84% indico
Graciela da Brasil/ d J os p Cuantitativo, que se respeto el tiempo de uso; 82%

a . . e enfermeria en el contexto A [ o :

26 Silva;  Maier, | portugués/ de la pandemia de Covid-19 descriptivo/ recibio capacitacion profesional.
Suellen 2022 50 -Impactos:  86%  indic6  haber

presentado sintomas; 84% percibe
que el ambiente de trabajo se altero;
21,43% afirmaron que la jornada de
trabajo se incrementd, 4,76% indic6
cambio drastico en la rutina y pérdida
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PAIS/

N° METODO/ CONDICIONES DE TRABAJO EN

REF AUTOR A OBJETIVO MUESTRA PANDEMIA
Renata de colegas de trabajo, 38,1% relatan
Aparecida Faria alteracion de horarios;  81,25%
De; Pereira reduccion del tiempo de descanso;
Filho, Nivaldo 54% desgaste en el trabajo.

-Las  condiciones de  trabajo
experimentaron cambios  drasticos
alterando la salud mental de los
profesionales de enfermeria.
Ampos, Larissa - Sociodemogréficas: predomina sexo
Fonseca; Olino, femenino, edad mediana, sin
Luciang; actividad fisica, aumento de consumo
Magalhdes, Ana . . de medicamentos y alcohol.
Maria ~ Miller Analizar - las consecuencias . . -Perfil laboral: 90,2% contratados,
. que tuvo la pandemia en la | Método mixto, )
de; Tavares, Brasil/ lud ocupacional de los estrategia 67% turno rotativo, 7,6% puesto
Juliana  Petri; orast sa P , . ateg directivo.
27 - ingles/ enfermeros segin si  se explicativa ; .
Magnago, Téania o - . -Impactos: Reestructuracion de
- 2023 desempefiaban en unidades secuencial/ X - .
Solange Bosi de dedi . equipos de trabajo; comprension del
Souza; Dal Pai edicadas y no dedicadas al 845 riesgo demandas de trabajo;
- : COVID-19. resgo 'y . 40;
Daiane impacto en la salud de trabajadores.
-No hubo diferencia estadistica entre
quienes  trabajaban en  unidad
COVID-19 y no COVID-19.
Arpasi  Quispe, - Sociodemogréficas: predomina sexo
Orfelina; femenino, con pareja, escolaridad
Chavez Zegarra, superior, edad mediana, promedio de
Gaby Sonig; 4 personas en su hogar.
Fernandez - Perfil laboral: 7,27% puesto directivo;
Molocho,  Lili 67,1% de 1 a 3 salarios minimos;
Albertina; 65,1% trabaja en area COVID.
Medina Bacalla, Determinar la prevalencia de - Impactos: la prevalencia de COVID-
Wi_IIy Jhon; Perd/ la COVID-19 en ,el personal Cuantitativo, 19 en profesionales de enfermeria fue
Leiton = de enfermeria, las L de 47,3%.

29 - - Espafiol/ - - descriptivo/ e . .
Espinoza, Zoila 2022 condiciones de trabajo y sus 513 -No se mostré suficiente evidencia de
Esperanza; factores asociados en tres asociacion con la presencia de
Alves de Aradjo hospitales de Lima-Peru. COVID-19 en cuanto a la escasez de
Pischel, EPP ni pertenecer a grupo de riesgo.
Vilanice; Silva -La variable escolaridad fue la Unica
Fhon, Jack que mostré asociacion significativa
Roberto (OR=1.500, p=0.044), los que

poseian estudios superiores y no de
posgrado tenian 1.5 veces mayor
probabilidad de tener COVID-19
Ribeiro, - Sociodemograficas: predomina sexo
Anesilda Alves femenino, edad mediana, estado civil
de Almeida; soltero, con  hijos niflos y
Oliveira, adolescentes, region sudeste.
Marcus Vinicius -Perfil laboral: 72% asistenciales,
de Lima; tempo de formacion entre 11 a 20
Furtado, Betise afios.
Mery  Alencar - Impactos: dimension personal (miedo
Sousa  Macau; Brasil/ Analizar los impactos de la Cualitativo de infectar a sus familiares,
39 Freitas, Genival . pandemia de COVID-19 en B N desequilibrio emocional); dimension
portugués/ - . historico social/ . - . L
Fernandes de 2022 la vida, la salud y el trabajo 29 profesional (seguridad, dispensacion
de los enfermeros brasilefios. de EPPs, conducta de los gestores,
demandas psicosociales; dimension
educacional ~ formativa  (nuevas
tecnologias).
-El proceso de trabajo de los
enfermeros durante la pandemia
develé deficiencias laborales en el
sector salud, condiciones de trabajo
poco seguras.
Luz, Dayse -Perfil  laboral: cargas horarias
Christina exhaustivas, condiciones de trabajo
Rodrigues deficientes, pocos recursos
Pereira; Brasil/ Identificar los  impactos Revisién materiales, desvalorizacién y baja

40 Campos, José portugués/ generados por la pandemia | sistematica con remuneracion.

Rafael Eduardo; 2021 en la salud mental de los meta sintesis/ -Impactos: Miedo de transmitir la

Bezerra, Pabllo
de Oliveira
Saraiva;

Campos, Jessika

profesionales de enfermeria

29

enfermedad familiares y amigos,
aislamiento social, muerte como
cotidiano.

El trabajo de enfermeria durante la
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PAIS/
N° METODO/ CONDICIONES DE TRABAJO EN
REF AUTOR A OBJETIVO MUESTRA PANDEMIA
Brenda Rafael; pandemia estuvo caracterizado por so
Nascimento, recarga fisica, psicolégica,
Anderson incrementando el riesgo de problemas
Marcos Vieira de salud mental.
do; Barros,
Alyce Brito
Clementino, -Profesionales de enfermeria en
Francisco  de pandemia: la lucha contra el enemigo
Sales; Chaves, invisible (miedo, incertidumbre)
Ana Elisa - Condiciones de trabajo en la atencién
Pereira; Pessoa Analizar los desafios de | a personas con COVID-19: barreras y
Junior, Joédo nalizar fos gesatios ge 10s desafios (inspeccion continua,
JER . Consejos Federales y s - . :
Mério; Miranda, Brasil/ - . Investigacion adecuacion de flujos de trabajo)
. . Regionales de Enfermeria en - -
41 Francisco Inglés/ I d fo de | documental/ - Devaluacion profesional por
Arnoldo Nunes 2020 cuanto & desempeno de ‘a 149 responsabilidad técnica: escenario de
. . enfermeria en el cuidado de X M .
de;  Medeiros, ersonas con COVID-19 primera linea (salarios, contratos)
Soraya  Maria P ’ - Salud mental d ellos profesionales de
de; Martiniano, enfermeria: vivir con miedo e
Claudia Santos incertidumbre (convivir con
emociones y sentimientos ansiégenos,
estresantes y depresivos)
Machado, Maria -Mercado de trabajo: el personal de
Helena; Pereira, enfermeria constituyd un 77% de los
Everson Justino; miembros del equipo de salud, de
Ximenes Neto, ellos 235 enfermeros profesionales;
Francisco 80% de sexo femenino, 60% recibi6
Rosemiro un salario promedio de R$ 3.000,00
Guimarées; (tres mil reales, mas o menos $700.00
Wermelinger, dolares); campo de trabajo
Mobnica principalmente en el sector publico
Carvalho de - Condiciones de trabajo: Sentimiento
Mesquita de desvalorizacion del trabajo, poca
Werner proteccion en su ambiente de trabajo
exponiéndolas a violencia por parte
Analizar la situacion del de la poblacién usuaria (1/5 sufrio
Brasil/ equipo de enfermeria en el ) violencia y ag_resiones fl'sica_s,
2 . contexto de la pandemia en Estudio de verbales, psicolégicas, 10% sufri6
portugues/ il, centrand ! flexi6 identes de trabaj de cad
2020 Bras_l,, centrandose en la reflexion accidentes de trabajo, una de cada
gestion del trabajo de estos cinco enfermeros necesitd atencion
profesionales. médica, cansancio, agotamiento;
multiempleo y tercerizacion d emano
de obra; 1/5 de los profesionales no
tuvo dias libres.
-Gestion el trabajo en salud:
Contaminacion recurrente del equipo
de salud especialmente de enfermeria,
falta de equipos de proteccion
personal, incremento del ausentismo,
contratos laborales desfavorables,
inseguridad en el mercado de trabajo,
nula participaciéon sindical, trabajo
precario, jornada de trabajo
prolongada.
Fernanda Moura -Condiciones de trabajo: intensas
D’Almeida jornadas, desvalorizacion, conflictos
Miranda, Leni Reflexionar ~ sobre las personales,  desgaste  fisico y
de Lima condiciones de trabajo de los psicolégico.
Santana, Aline Brasil/ profesionales de enfermeria - Impacto en la salud del trabajador de
Cecilia . en la lucha contra el nuevo | Comunicacion enfermeria: alto nimero de enfermeros
43 . . portugués/ - = - : :
Pizzolato, Leila 2020 coronavirus 'y sefialar el libre infectados, muerte, escases de equipos
Maria efecto sobre la vida de estos de proteccién, falta de protocolos,
Mansano Saquis profesionales en medio de la contaminacion ambiental.
pandemia. - Papel de la enfermera en acciones de
vigilancia, prevencion y control de la
enfermedad.
Carlos J. Determinar la relacién entre -Entorno de trabajo hostil, exposicion
Canova-Barrios, las condiciones de trabajo y Estudi a estresores, riesgo  psicosocial,
] . . ) - - studio L - .
Ediltrudis Colombia/ | las dimensiones que integran analitico de afectacion de la calidad de vida.
44 Ramos de la espafol/ la Calidad de Vida corte -Personal con antigiiedad elevada en
Cruz, Lidice 2023 Relacionada con la Salud transversal/ 110 promedio 10 afios de trabajo, turnos de
Alvarez-Mifo, durante la pandemia COVID 12 horas, jornada laboral intensa,

Tatiana Cecilia

19 en los trabajadores de

mayor afectacién en la salud mental
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PAIS/
N° METODO/ CONDICIONES DE TRABAJO EN
REF AUTOR A OBJETIVO MUESTRA PANDEMIA
Gonzélez enfermeria y medicina de las del personal de enfermeria.
Noguera, Edna Unidades de  Cuidados - Aunqgue la calidad de vida fue buena,
Margarita Intensivos de Santa Marta, se identificaron afeccion en los
Osorio Duran Colombia. dominios, dolor corporal, vitalidad, rol
emocional y funcién social durante la
pandemia.
Linda H. Aiken, - Cambios en el empleo de enfermeras,
Douglas M. experimentando burnout,
Sloane, insatisfaccion laboral, intencién de
Matthew D. dejar el empleo, déficit de personal,
McHugh, . . ambiente de trabajo malo y poco
Determinar si la escasez de . .
Colleen A. . . trabajo en equipo.
atencion de  enfermeria - -
Pogue, . . Disefio -Las enfermeras percibieron que la
hospitalaria se debe . A
Karen B. Estados S transversal gerencia no se preocupé de los
- principalmente a la - o .
Lasater Unidos/ - . repetido antesy | problemas de atencion clinica, del
45 - pandemia, o si se debe a la . .
ingles/ durante la personal de enfermeria, ni de la
falta de personal de . . . .
2023 . . - pandemia/ seguridad del paciente en un 8,1% mas
enfermeria hospitalaria y a 33 | demi
las malas condiciones de 151,335 que en fa prepandemia. .
trabajo anteriores a ella -Las  condiciones  de t_rabaj_o
empeoraron durante la pandemia, sin
mejoras en dotacion de personal de
enfermeria, mejora en entornos de
trabajo, sin  implementacién de
mejoras durante la Ultima década.
Jorge Dom_mgos -El sentido del trabajo de enfermeria
de Sousa Filho, - . .
- en pandemia se caracterizd por:
Kayo Henrique . . - .
Jardel  Feitosa ) Refl_exmnar sob_re los jornada 5 exhaustiva, o b_alja
S Brasil/ sentidos del trabajo de la remuneracion, falta de concientizacion
ousa, . . . . S N .
46 P portugués/ | Enfermeria asistencial | Estudio tedrico | y movilizacion politica
Italo  Rodolfo o - . .
Silva 2022 brasHeng enel co_ntexto de la -I_EI trabaj_o de_ enjermena podria
> " pandemia de Covid-19. ejercerse sin motivacion, apenas por el
Regina  Célia N p
salario, sin identidad, poca autonomia
Gollner recarizado
Zeitoune yp )
Sulaiman -El agotamiento laboral
Dawood Al experimentado por las enfermeras es
Sabei, Omar Al- atribuido a dos factores: recursos
Rawajfah, laborales  (ambiente de trabajo,
FAAN, Raeda El objetivo de este estudio estructura y empoderamiento) y estrés
AbuAIRub, fue evaluar la influencia del psicolégico debido a la demanda
Leodoro J. entorno laboral percibido, el laboral.
Labrague, Arabia/ empoderamiento y el estrés s -A medida que aumentaron las
. f RS Disefio : .
47 Ikram Ali ingles/ psicolégico en el demandas los niveles de estrés de las
: transversal/ 351
Burney 2022 agotamiento laboral entre las enfermeras aumentaron.
enfermeras que trabajaban en -Durante la época de COVID-19, las
el momento de la pandemia enfermeras  experimentaron  altos
de COVID-19 niveles de angustia laboral debido al
miedo de infectarse, infectar a otros,
sentirse impotentes y preocupadas por
la salud y sufrimiento de los pacientes
y sus familias.
Xiaotong  Liu, - El estado del entorno laboral durante
Yabin Guo, la COVID-19, se identifico que las
Explorar el entorno de la . Pt L
Yang Zhou préctica de enfermerfa en la relaciones médico — enfermera mejoro,
S de COVID-10 e o b o dimerin e
China/ f’;’;ggt% de COVID-D ¥ Eudio baja, debido a la limitada contribucion
48 ingles/ enfermeria para proporcionar | transversal/ 251 .de los [Primeros - en las  salas de
2024 . internamiento.
una referencia para ivacion laboral i | .
establecer un equipo  de -La motlyamlon aboral interna alcanz6
enfermeria de apoyo en el un puntaje_,ato, sin embarg_o y e§to esga
. M en relacion con la inteligencia
area epidémica en el futuro - o .
emocional, autorreflexion, confianza y
estilo de comunicacidn del enfermero.
Isabelle El objetivo del estudio fue -Durante la pandemia de COVID-19
Hernandez, comprender como el hubo una organizacion subdptima de
Marie Sueci personal de enfermeria las horas de trabajo y pérdida de
I i uecia/ s . - f ]
Soderstrom, - percibia sus horas de trabajo Disefio control, con consecuencias negativas,
49 ingles/ . o : A
Ann Rudman, 2024 y su recuperacion durante la | Cualitativo/ 20 | como fatiga, deterioro de la salud de

Anna Dahlgren

pandemia de COVID-19, y si
experimentaron algin
cambio en su suefio y

los enfermeros.
- El deterioro de la salud de enfermeros
estuvo relacionado con los niveles de
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PAIS/

abril  de
pandemia

2020) de la

N° METODO/ CONDICIONES DE TRABAJO EN
REF AUTOR A OBJETIVO MUESTRA PANDEMIA
bienestar fatiga, falta de suefio y bienestar
individual, reduccion de su capacidad
y rendimiento con incremento de
tension en el tiempo.

Anu  Pellikka, -El salario fue uno de los incentivos

Kristiina percibido como satisfactorio en

Junttila, Tanja enfermeras, siendo una forma de

Laukkala & reconocimiento del trabajo.

Toni Haapa Describir las percepciones de -Las enfermeras manifestaron que

Finlandia/ | las enfermeras sobre el - durante la pandemia sintieron que
- Disefio
50 ingles/ apoyo deseable de su o fueron arrastradas a una guerra
Cualitativo/ 579 - .
2024 empleador durante la desigual, sin saber como enfrentar y
pandemia de COVID-19 cuando terminaria, considerando la
inseguridad del entorno de trabajo,
insuficiente personal, conocimientos
limitados, falta de equipos de
proteccion.

Farinaz Havaeli, -Malas condiciones de trabajo

Xuyan  Tang, incrementaron directa 0

Nassim indirectamente la probabilidad de las

Adhami, Megan Investigar el mecanismo a enfermeras de abandonar el trabajo,

Kaulius, Sheila Sty por el tiempo, desgaste y compromiso

través  del  cual las

A Boamah, . o para su salud.

. Inglaterra/ | condiciones laborales y la Disefio ] . .
51 Klmbgrly ingles/ salud fisica y mental de las transversal/ -Bxiste ~ una dlferenma_ entre

McMillan 2023 enfermeras podrian afectar la 3478 enfermeras [fuevas 'y antiguas  en

: - cuanto y la intencion de abandonar el

intencién de abandonar la bai land dri

rofesion de enfermeria trabajo, especulando que esto podria

P deberse a que las primeras no
estuvieron expuestas crénicamente a
malas condiciones de trabajo y adin no
vieron afectada su salud.

Agnieszka -44,00% de enfermeras participantes

Przedborska, trabajaban en 2 o 3 lugares, 49,00%

Malgorzata tenfa alguna comorbilidad, el periodo

Misztal, Luiza mas corto de trabajo en COVID fue de

Kotodziejczyk- 2 meses y el mas extenso fue de 13

Zwierzynska, Polonia/ Evaluar el impacto del Diseft meses.

. - . isefio . -
52 Lukasz ingles/ trabajo en las condiciones - Declararon cambio en las condiciones
. . N transversal/100 - : P

Kikowski, 2024 psicofisicas de enfermeras de trabajo con impacto negativo en su

Robert salud.

Irzmanski - Trabajar en condiciones dificiles y
estrés cronico provocdé menor estado
de animo y aparicion de temores por la
vida de ellos y sus familiares

Meng  Zhang, -Las puntuaciones de estrés, carga de

Ping zhang, Yu trabajo y compromiso laboral de

Liu, Hui Wang, enfermeras en primera linea fue de

Kaili Hu, Clarificar tanto los posibles 36,37 £ 19,28, 71,21+ 16,11y 34,13 +

Meichen Du China/ factores influyentes como el Disefio 8,82 respectivamente.

53 ingles/ estado actual del transversal/ -El compromiso laboral se
2021 compromiso laboral de las 1040 correlacioné negativamente con el
enfermeras de primera linea estrés y la carga de trabajo. Sin
embargo, se evidencié un nivel de
compromiso superior al de etapa
prepandémica.
Olrvera Souza. E1 objetivo de este estudio los primeros mests de- I pandemi
fue examinar la carga de primer A pand
. : condiciond una carga psicolégica y
Brasil/ trabajo de las enfermeras y L RS
. R Revision bioldgica intensa.
54 ingles/ su_dinamica durante los integrativa/ 9 -La carga psicologica y fisiologica
2021 primeros meses (enero a 9 ga p gica y 9

estuvo relacionada con el dolor y
muerte recurrente, trayendo como
efecto el miedo de contagiarse y morir.

Las evidencias de manera global evidencian que los enfermeros debieron afrontar un

dréstico cambio en sus rutinas de trabajo, debiendo afrontar mayor sobrecarga de trabajo,

escasez de equipos de proteccion personal, condiciones de trabajo precarias, todo esto
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generando como consecuencia un deterioro en la salud mental de estos. Todo esto se
representa en la Figura 2 con una nube de palabras que muestra la intensidad de los términos

contenidos en los articulos.

Figura 2: Nube de conceptos con intensidad de recurrencia
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Fuente: Atlasti.24

El analisis de conceptos dio como resultado que los términos con mayor intensidad
fueron trabajo, enfermero, condicién, pandemia, profesional, entre otros, considerando que los
articulos de manera global enfatizaron en las malas condiciones de trabajo durante la
pandemia debido al drastico cambio en las rutinas laborales, deterioro de la salud de los

enfermeros, carga de trabajo, inseguridad, escasez, entre otras.

A continuacion, se presenta la discusion de los resultados sintetizados en cuatro
categorias temadticas: (a) Condiciones de trabajo precarias; (b) Escasez de equipos de
proteccidn personal; (c) Deterioro de la salud mental de enfermeros; y (d) Sobrecarga de

trabajo.
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Categoria tematica 1: Condiciones de trabajo precarias

No se podria comprender la emergencia de esta tematica en literatura cientifica
producida durante la pandemia COVID-19 respecto a la precarizacion de las condiciones de
trabajo de enfermeria, sino retrocedemos unos afios antes de la pandemia donde las
publicaciones daban cuenta de la posicion dependiente * e invisible *® de la enfermeria dentro
del ambito hospitalario y consecuentemente de sus condiciones de trabajo. Estas dos
caracteristicas de las condiciones de trabajo constituyen un consenso en la literatura y no solo
hace referencia a los aspectos contractuales, ambiente de trabajo, remuneraciones, sino que
también estdn aspectos subjetivos como el reconocimiento, valorizacion y satisfaccion

laboral.

De acuerdo con los articulos incluidos, las condiciones precarias de trabajo en
enfermeria, prexistentes a la pandemia, se caracterizaron por los siguientes elementos:
adecuaciones en los flujos de trabajo 2526:29:39.41425254. regrganizacion del proceso de trabajo
9,25,26,42,45,49,51; desgaste en el trabajo 9,26,27,41,42,43,45,47,50; angustia laboral 25,43,44,45,47,54; déficit
de personal 92>26:27.40454647- iqrnada de trabajo prolongada 22°40:42:43444649.52. qasyalorizacion

del trabajo 2>404143; qusentismo y rotacion de personal °*#>°%; escasez de equipos de proteccion
42,43,50

Los cddigos emergentes, representados en la figura 3, dan cuenta de que las
condiciones preexistentes no fueron las mas adecuadas para desempefiar las funciones de
manera satisfactoria y segura, principalmente por la falta inicial de equipos de proteccion,
jornadas de trabajo extensas, en ocasiones no se contd con condiciones minimas de higiene,
tunos de trabajo agotadores con mas de 12 horas, lo que generé ausentismo ya sea por
contagio del personal o por la inseguridad experimentada, ademés del limitado recurso

humano disponible, lo que condiciond reclutar enfermeras jovenes inexpertas °’.
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Figura 3: Red de elementos de la categoria 1
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En el afio 2020 de manera anecddtica y a proposito del afio de la enfermeria, declarada
por la OMS, se publicaron informes sobre la situacion de la enfermeria en el mundo y las
américas, donde ya se daba cuenta de las brechas de personal de enfermeria en los sistemas
sanitarios, una fuerza de trabajo con 38% de profesionales jovenes pero un 17% de
profesionales de mas de 55 afios que en los proximos 10 afios estaria jubilandose 3; son
justamente estos datos los que explicarian las condiciones precarias de trabajo durante la
pandemia, debido a que un alto porcentaje de enfermeras debi6 pasar a trabajo remoto por
presentar alguna comorbilidad, enfermeras jovenes que se vieron tentadas a renunciar a sus
trabajos, reduccion de las plantillas de personal de enfermeria lo que sobrecargé las jornadas
de trabajo, la exposicion al contagio de COVID-19 lo que generd ausentismo Yy rotacion de

personal, poniendo en evidencia la fragilidad del sistema sanitario en el mundo .

Las condiciones de trabajo de los enfermeros durante la pandemia fueron malas
sintiendo que debieron enfrentarse a una “guerra” sin saber como enfrentarla y cuando
terminaria, considerando ademéas que debieron desempefiarse en un entorno de trabajo

inseguro, con conocimientos y recursos limitados *°.
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Categoria tematica 2: Escasez de equipos de proteccién personal

Trabajar como enfermero durante la pandemia significo afrontar dificultades, temores,
medidas de bioseguridad limitadas e incertidumbre frente al desenlace al que conduciria esta
situacion sanitaria inesperada, lo que condicion6 asumir retos y desafios, principalmente por
la escasez de personal y recursos de proteccion que fue ampliamente denunciado, lo que
generd la necesidad de improvisar °°, en el peor de los casos la literatura reporta que la falta
de equipos de proteccion y las dudas sobre lo que serviria para protegerse significo trabajar en

condiciones adversas, momentos de tension y miedo .

Existe consenso en que el personal de enfermeria es un sector clave dentro de las
organizaciones de salud, este rol indiscutible no surgi6 con la pandemia, sino que es de larga
data. Durante la emergencia sanitaria los enfermeros debieron asumir tareas de rastreo de la
enfermedad como: hisopado, atencion de pacientes hospitalizados o sospechosos, Triaje y
monitoreo, “estas nuevas tareas” requerian de proteccion escrupulosa, pues el escenario era
incierto y poco previsible, debido a la escasez de equipos de proteccion lo que genero

inseguridad y sensacion de trabajar bajo un alto riesgo .

De acuerdo con los articulos analizados, la escasez de equipos de proteccion personal
se caracterizd por integrar los siguientes elementos: equipos de proteccion personal 2642;

enfermeria 2642; falta de medidas de proteccion 2404247,

Tal como se evidencia en la figura 4, la escasez de equipos de proteccion personal
denominados EPPs, fue una constante en las condiciones de trabajo de los enfermeros 6162
donde se da cuenta que la escasez de recursos materiales en el cotidiano de trabajo conllevd
algunas veces a negarse a actuar, pues sin proteccion adecuada el desempefio de las funciones
implicaria alto riesgo, llegando inclusive el personal de enfermeria a comprar con su dinero
sus propios equipos de proteccion o solicitaron donativos para a compra de estos elementos
indispensables. Adicionalmente enfermeros que participaron en las publicaciones
manifestaron haber tenido desconocimiento sobre el uso correcto de los EPPs, enfatizando en

la carencia de protocolos y directrices precisas 2.
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Figura 4: Red de elementos de la categoria 2
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Reflexionar sobre la escasez de equipos de proteccion es un aspecto que no puede
mirarse solamente como algo pasado, pues la trascendencia que tuvo fue global y existen
amenazas posibles de repetir experiencias >°. Si bien es cierto que pasado los tres primeros
meses esta escasez fue resuelta, la sobredemanda mantuvo la falta de EPPs como una
constante, generando ausentismo, infecciones y reinfecciones en el personal de enfermeria,

inseguridad en el desempefio laboral y trabajo precario 2642,
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Categoria temética 3: Deterioro de la salud mental de enfermeros

Durante la pandemia lo profesionales de enfermeria experimentaron circunstancias sin
precedentes, caracterizadas principalmente por el miedo a infectarse, infectar a familiares, los
mitos y la desinformacion en redes sociales y medios de comunicacion, que divulgaron
noticias erroneas y lineamientos poco claros por parte de las autoridades sobre el cuidado de
la salud ®3. Este incremento de emociones negativas, los drasticos cambios en las rutinas
laborales (horarios prolongados, recursos restringidos, poca interaccion social) y la
experiencia de ver masivamente morir a tanta gente, generd desgaste, desmotivacion para
ejercer las funciones propias del ejercicio profesional, asi como un desmedro en la capacidad
de pensar, concentrarse y razonar, asi como equilibrio emocional y psicomotora, afectando la

salud mental de los enfermeros en primera linea 5.

Esto se corrobora con los codigos tematicos que han emergido en el analisis de los
articulos incluidos que evidencian seis elementos: depresion °10404152: miedo ®5254; cambios

drésticos 26445%: salud mental afectada 102640414447 gnsjedad °1%4%41: angustia 4347,

En definitiva, la pandemia COVID-19 trajo como resultado desequilibrios mentales en
los profesionales de enfermeria, tal como se observa en la figura 5. Estos elementos son
corroborados en un estudio que analizo los factores asociados a ansiedad, depresion y estrés
en este grupo profesional, identificando que algunos factores relacionados fueron el sexo
femenino, nivel educativo basico del enfermero, indicando que estos desconocian el origen
del contagio y las medidas de proteccion sobre todo al inicio de la pandemia, el miedo a
contagiarse, la continuidad y permanencia de largas horas al lado de pacientes infectados, el
colapso d ellos servicios de salud, fueron condicionantes de un cambio emocional en los

enfermeros .

Asi mismo, factores psicosociales relacionados con el aislamiento, desencadenaron
estrés durante la COVID-19 aunado a la escasez de equipos de proteccion, la falta de apoyo
social genero un desequilibrio en el estilo de vida laboral y familiar, ocasionando reacciones
como la baja motivacion, fatiga, bajo estado de animo que conllevan a depresion, ansiedad y

angustia, afectando su salud mental .
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Figura 5: Red de elementos de la categoria 3
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En un estudio realizado en Espafia sobre las consecuencias de la COVID-19 en la
salud mental de enfermeros, evidencid que, de un total de 474 enfermeras en emergencias
hospitalarias, el 32,91%, 32,70% y el 26,33% presentaron altos niveles de depresion, ansiedad
y estrés, respectivamente. Esto conllevd a que algunas de ellas se automedicasen con
psicofarmacos, sobre todo en aquellos con menos competencias para manejar situaciones de
estrés inclusive previo a la pandemia. Otro factor fue el cambio en las condiciones laborales
qgue incrementd la vulnerabilidad de las enfermeras a padecer alteraciones de su salud

mental®®.

Categoria Tematica 4: Sobrecarga de trabajo

Esta categoria tematica analiza uno de los factores mas recurrentemente mencionado
en la literatura cientifica que da cuenta de las condiciones de trabajo de los profesionales de
enfermeria durante la pandemia. Definitivamente la pandemia condiciond un escenario laboral
caracterizado por muerte, soledad, miedo, riesgo de contagio y sobrecarga de trabajo, lo que

hizo que el dia a dia de lo enfermeros sea dificil y de impacto negativo °’.
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Estudios previos a la pandemia, ya habian demostrado que la escasez de personal, el
pluriempleo, la intensidad del trabajo, la extension de la jornada de trabajo, el ausentismo y
sobrecarga de pacientes, eran caracteristicas de las condiciones de trabajo de los enfermeros.
Sin embargo, esta se vio exponencialmente intensificada durante la COVID-19 donde la
sobrecarga de trabajo, cambios en los modelos de trabajo, multiplicidad de funciones,
extenuantes jornadas laborales por la extension horaria debido a la escasez de EPPs,
incremento en la intensidad de las tareas y el ritmo de trabajo, debiendo realizar tareas que

antes de la pandemia no realizaba 2.

Estas condiciones analizadas en los diferentes articulos incluidos en este estudio han
dado como resultado cinco codigos tematicos representados en la figura 6: agotamiento

laboral 26:4247:4954- salud fisica y mental afectada 102526:40.4244474951.53. astrés psicoldgico
9,40,47,49,52,54

Figura 6: Red de elementos de la categoria 4
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Los enfermeros como trabajadores en primera linea durante la pandemia tuvieron que
soportar una carga fisica y mental intensa durante la pandemia, poniendo de manifiesto la
sobrecarga laboral de este personal, provocado por cambios constantes en el sistema de salud,
el aumento de horas laborales, cambios en los regimenes de descanso, afectacion de rutinas
laborales y domesticas, la alta demanda de pacientes y la dotacion de personal mermada. Al

respeto, la carga horaria de trabajo al inicio de la pandemia fue hasta de 24hrs, percepcién de
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empeoramiento del especio fisico debido al incremento del nimero de camas en la

infraestructura prexistente a la pandemia %2,

La sobrecarga de trabajo de los enfermeros no es una variable que emergio con la
pandemia, por el contrario, las ratios precedentes de enfermera/habitante en muchos paises ya
evidenciaban esta sobrecarga, muy caracteristica de la precariedad del sistema sanitario. Estas
brechas que debieron ser afrontadas por el personal de enfermeria, que aunado a este factor
debié también adecuarse a la contratacion de enfermeras sin experiencia y especialidad, con
rotaciones demasiado frecuentes de puesto de trabajo, lo que limitaba la continuidad en el

trabajo y por ende la mayor carga en la enfermera mas experimentada °’.

Durante la pandemia el personal de enfermeria debié mantener acciones necesarias
para el cuidado de los pacientes en los hospitales denominados “COVID” demostrando
compromiso profesional y ético, a pesar de las circunstancias y condiciones de trabajo, su
contribucion ha sido invaluable, a pesar de que hoy pareciera haberse olvidado la posicion que

ocupa en el sistema sanitario, devolviéndola a la invisibilidad caracteristica de su accionar .

La pandemia de COVID-19 impuso condiciones laborales extremadamente desafiantes
para el personal de enfermeria. Estos profesionales enfrentaron una alta carga de trabajo, falta
de recursos adecuados y un riesgo significativo de infeccion. Ademas, tuvieron que adaptarse
rapidamente a nuevas rutinas y protocolos de bioseguridad, lo que generd estrés vy
agotamiento. A pesar de estos desafios, los enfermeros demostraron una increible resiliencia y
dedicacion, desempefiando un papel crucial en la respuesta sanitarial. Su labor no solo fue
esencial para el cuidado de los pacientes, sino que también subray6 la importancia de contar

con un sistema de salud robusto y bien equipado para enfrentar crisis futuras *°.

Conclusiones

En sintesis, el contenido de los articulos da cuenta de diversas condiciones de trabajo
experimentadas por profesionales de enfermeria durante la pandemia, como precariedad
laboral, sobrecarga de trabajo, falta de equipos de proteccion personal, practicas intuitivas sin
evidencia cientifica, sintomas de ansiedad, depresion e insomnio, entre otros. Las condiciones
de trabajo empeoraron durante la pandemia, las enfermeras experimentaron un alto nivel de
angustia y el agotamiento laborales estuvo atribuido a la falta de recursos laborales y al estrés

psicologico. Ademas, las malas condiciones de trabajo pudieron incrementar la probabilidad
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de abandonar el trabajo y afectar la salud de las enfermeras. Asi mismo, las enfermeras
experimentaron estrés y carga de trabajo elevados durante la pandemia, afectando su salud
psicoldgica y fisioldgica. Sin embargo, se evidencia un compromiso laboral mayor que antes
de la pandemia. La carga de trabajo durante los primeros meses de la pandemia tuvo un efecto

traumatico en las enfermeras, con miedo de contagiarse y morir.

Recomendaciones
Del alcance de la revision se desprenden las siguientes recomendaciones:
Mayor apoyo psicoldgico: Ofrecer servicios de apoyo y asesoramiento psicoldgico para
ayudar a los profesionales a manejar el estrés y el agotamiento.
Equipos de proteccion adecuados: Asegurar que todo el personal tenga acceso constante y
suficiente a equipos de proteccion personal de alta calidad.
Capacitacion continua: Implementar programas de formacién y actualizacién constante
para preparar a los enfermeros para situaciones de emergencia y nuevas enfermedades.
Condiciones laborales justas: Mejorar los salarios, beneficios y condiciones laborales para
reflejar la importancia y el riesgo del trabajo que realizan.
Reduccidn de la carga de trabajo: Contratar personal adicional para disminuir la carga de
trabajo y permitir turnos de trabajo mas manejables.
Reconocimiento y valorizacion: Crear programas de reconocimiento y recompensas para
celebrar y valorar el trabajo de los enfermeros.

- Infraestructura sanitaria: Invertir en mejorar la infraestructura y los recursos hospitalarios

para estar mejor preparados ante crisis sanitarias.
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Anexo 2

Sintesis extraida de los 22 articulos seleccionados que sirvi6 para el anélisis de contenido con

software AtlasTi.24

N° REF

CONDICIONES DE TRABAJO EN PANDEMIA

-Dotacion de personal de profesionales de enfermeria: inadecuada antes de la pandemia empeorando durante la
misma. Incremento de ausentismo y rotacion de profesionales; inadecuado proceso de reclutamiento y seleccion,
deficiente integracion a las rutinas y protocolos institucionales con el consecuente riesgo de dafio al paciente;
contratos temporales, pago dia/turno, horas extras no remuneradas, sino pagadas con devolucién de horas diferidas

-Precariedad de las condiciones de trabajo, sobrecarga laboral y salud de los profesionales de enfermeria: sobrecarga
de trabajo, escasez de EPPs, practicas intuitivas al no poseer evidencia cientifica gener6 estrés, farmacoterapéutica
insegura, implicando ansiedad e inseguridad.

10

-Las evidencias demostraron que durante la pandemia se produjeron altas tasas de ansiedad (42,64%), depresion
(38,79%), insomnio (53,6%) y sindrome postraumatico (39,06%).

25

-Paradojas en el trabajo de enfermeria en tiempos de pandemia: Desvalorizacién del trabajo y del trabajador,
remuneracion inadecuada.

-Proceso y ambiente de trabajo, caracterizado por condiciones que predisponen cargas excesivas de trabajo, que
causan enfermedades y accidentes de trabajo, desgaste fisico, psiquico, absentismo, perjudicando la seguridad y
asistencia del paciente.

- Reorganizacion del proceso de trabajo en cuanto a las actividades, carencia de protocolos, practica con poca
evidencia cientifica.

26

- Sociodemogréficas: predomina sexo femenino, edad mediana, Trabajo en unidad COVID.

- Perfil laboral: 96% recibié EPP para atencion de pacientes; 84% indicé que se respet6 el tiempo de uso; 82% recibi6
capacitacion profesional.

- Impactos: 86% indicd haber presentado sintomas; 84% percibe que el ambiente de trabajo se alter6; 21,43%
afirmaron que la jornada de trabajo se incrementd, 4,76% indicé cambio dréstico en la rutina y pérdida de colegas de
trabajo, 38,1% relatan alteracion de horarios; 81,25% reduccion del tiempo de descanso; 54% desgaste en el trabajo.

-Las condiciones de trabajo experimentaron cambios drasticos alterando la salud mental de los profesionales de
enfermeria.

27

- Sociodemogréficas: predomina sexo femenino, edad mediana, sin actividad fisica, aumento de consumo de
medicamentos y alcohol.

-Perfil laboral: 90,2% contratados, 67% turno rotativo, 7,6% puesto directivo.

-Impactos: Reestructuracion de equipos de trabajo; comprension del riesgo y demandas de trabajo; impacto en la salud
de trabajadores.

- No hubo diferencia estadistica entre quienes trabajaban en unidad COVID-19 y no COVID-19.

29

- Sociodemogréaficas: predomina sexo femenino, con pareja, escolaridad superior, edad mediana, promedio de 4
personas en su hogar.

- Perfil laboral: 7,27% puesto directivo; 67,1% de 1 a 3 salarios minimos; 65,1% trabaja en drea COVID.

- Impactos: la prevalencia de COVID-19 en profesionales de enfermeria fue de 47,3%.

-No se mostro suficiente evidencia de asociacion con la presencia de COVID-19 en cuanto a la escasez de EPP ni
pertenecer a grupo de riesgo.

-La variable escolaridad fue la Unica que mostr6 asociacion significativa (OR=1.500, p=0.044), los que poseian
estudios superiores y no de posgrado tenian 1.5 veces mayor probabilidad de tener COVID-19

39

- Sociodemograficas: predomina sexo femenino, edad mediana, estado civil soltero, con hijos nifios y adolescentes,
region sudeste.

- Perfil laboral: 72% asistenciales, tempo de formacion entre 11 a 20 afios.

- Impactos: dimension personal (miedo de infectar a sus familiares, desequilibrio emocional); dimension profesional
(seguridad, dispensacion de EPPs, conducta de los gestores, demandas psicosociales; dimension educacional
formativa (nuevas tecnologias).

-El proceso de trabajo de los enfermeros durante la pandemia devel6 deficiencias laborales en el sector salud,
condiciones de trabajo poco seguras.

40

-Perfil laboral: cargas horarias exhaustivas, condiciones de trabajo deficientes, pocos recursos materiales,
desvalorizacion y baja remuneracion.

- Impactos: Miedo de transmitir la enfermedad familiares y amigos, aislamiento social, muerte como cotidiano.

El trabajo de enfermeria durante la pandemia estuvo caracterizado por so recarga fisica, psicologica, incrementando el
riesgo de problemas de salud mental.

41

- Profesionales de enfermeria en pandemia: la lucha contra el enemigo invisible (miedo, incertidumbre)

- Condiciones de trabajo en la atencion a personas con COVID-19: barreras y desafios (inspeccion continua,
adecuacion de flujos de trabajo)

- Devaluacion profesional por responsabilidad técnica: escenario de primera linea (salarios, contratos)

-Salud mental d ellos profesionales de enfermeria: vivir con miedo e incertidumbre (convivir con emociones y
sentimientos ansidgenos, estresantes y depresivos)

42

-Mercado de trabajo: el personal de enfermeria constituy6 un 77% de los miembros del equipo de salud, de ellos 235
enfermeros profesionales; 80% de sexo femenino, 60% recibié un salario promedio de R$ 3.000,00 (tres mil reales,
mas 0 menos $700.00 dolares); campo de trabajo principalmente en el sector publico

-Condiciones de trabajo: Sentimiento de desvalorizacién del trabajo, poca proteccion en su ambiente de trabajo
exponiéndolas a violencia por parte de la poblacion usuaria (1/5 sufrid violencia y agresiones fisicas, verbales,
psicolégicas, 10% sufrié accidentes de trabajo, una de cada cinco enfermeros necesit atencién médica, cansancio,
agotamiento; multiempleo y tercerizacién d emano de obra; 1/5 de los profesionales no tuvo dias libres.

- Gestion el trabajo en salud: Contaminacion recurrente del equipo de salud especialmente de enfermeria, falta de
equipos de proteccion personal, incremento del ausentismo, contratos laborales desfavorables, inseguridad en el
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N° REF CONDICIONES DE TRABAJO EN PANDEMIA
mercado de trabajo, nula participacién sindical, trabajo precario, jornada de trabajo prolongada.
- Condiciones de trabajo: intensas jornadas, desvalorizacidn, conflictos personales, desgaste fisico y psicologico.

13 - Impacto en la salud del trabajador de enfermeria: alto nimero de enfermeros infectados, muerte, escases de equipos
de proteccion, falta de protocolos, contaminacion ambiental.

- Papel de la enfermera en acciones de vigilancia, prevencién y control de la enfermedad.
- Entorno de trabajo hostil, exposicion a estresores, riesgo psicosocial, afectacion de la calidad de vida.
- Personal con antigtiedad elevada en promedio 10 afios de trabajo, turnos de 12 horas, jornada laboral intensa, mayor

44 afectacion en la salud mental del personal de enfermeria.

-Aunque la calidad de vida fue buena, se identificaron afeccién en los dominios, dolor corporal, vitalidad, rol
emocional y funcién social durante la pandemia.

- Cambios en el empleo de enfermeras, experimentando burnout, insatisfaccion laboral, intencién de dejar el empleo,
déficit de personal, ambiente de trabajo malo y poco trabajo en equipo.

45 -Las enfermeras percibieron que la gerencia no se preocup6 de los problemas de atencién clinica, del personal de
enfermeria, ni de la seguridad del paciente en un 8,1% mas que en la prepandemia.

-Las condiciones de trabajo empeoraron durante la pandemia, sin mejoras en dotacion de personal de enfermeria,
mejora en entornos de trabajo, sin implementacién de mejoras durante la Gltima década.

- El sentido del trabajo de enfermeria en pandemia se caracterizd por: jornada exhaustiva, baja remuneracion, falta de
concientizacion y movilizacion politica

-El trabajo de enfermeria podria ejercerse sin motivacion, apenas por el salario, sin identidad, poca autonomia y
precarizado.

- El agotamiento laboral experimentado por las enfermeras es atribuido a dos factores: recursos laborales (ambiente de
trabajo, estructura y empoderamiento) y estrés psicolégico debido a la demanda laboral.

47 - A medida que aumentaron las demandas los niveles de estrés de las enfermeras aumentaron.

- Durante la época de COVID-19, las enfermeras experimentaron altos niveles de angustia laboral debido al miedo de
infectarse, infectar a otros, sentirse impotentes y preocupadas por la salud y sufrimiento de los pacientes y sus
familias.

- El estado del entorno laboral durante la COVID-19, se identificé que las relaciones médico — enfermera mejoro, sin
embargo, la dimensién trabajo en equipo tuvo una puntuacién media baja, debido a la limitada contribucién de los

48 primeros en las salas de internamiento.

-La motivacién laboral interna alcanzé un puntaje alto, sin embargo, esto estd en relacion con la inteligencia
emocional, autorreflexion, confianza y estilo de comunicacién del enfermero.
- Durante la pandemia de COVID-19 hubo una organizacién sub6ptima de las horas de trabajo y pérdida de control,

49 con consecuencias negativas, como fatiga, deterioro de la salud de los enfermeros.

-El deterioro de la salud de enfermeros estuvo relacionado con los niveles de fatiga, falta de suefio y bienestar
individual, reduccién de su capacidad y rendimiento con incremento de tensién en el tiempo.

- El salario fue uno de los incentivos percibido como satisfactorio en enfermeras, siendo una forma de reconocimiento
del trabajo.

50 -Las enfermeras manifestaron que durante la pandemia sintieron que fueron arrastradas a una guerra desigual, sin
saber como enfrentar y cuando terminaria, considerando la inseguridad del entorno de trabajo, insuficiente personal,
conocimientos limitados, falta de equipos de proteccidn.

- Malas condiciones de trabajo incrementaron directa o indirectamente la probabilidad de las enfermeras de abandonar
el trabajo, por el tiempo, desgaste y compromiso para su salud.

51 -Existe una diferencia entre enfermeras nuevas y antiguas en cuanto y la intencién de abandonar el trabajo,
especulando que esto podria deberse a que las primeras no estuvieron expuestas cronicamente a malas condiciones de
trabajo y aun no vieron afectada su salud.

-44,00% de enfermeras participantes trabajaban en 2 o 3 lugares, 49,00% tenia alguna comorbilidad, el periodo mas
corto de trabajo en COVID fue de 2 meses y el mas extenso fue de 13 meses.

52 - Declararon cambio en las condiciones de trabajo con impacto negativo en su salud.

- Trabajar en condiciones dificiles y estrés cronico provocoé menor estado de &nimo y aparicion de temores por la vida
de ellos y sus familiares
- Las puntuaciones de estrés, carga de trabajo y compromiso laboral de enfermeras en primera linea fue de 36,37 +

53 19,28, 71,21 £ 16,11 y 34,13 + 8,82 respectivamente.

- El compromiso laboral se correlaciond negativamente con el estrés y la carga de trabajo. Sin embargo, se evidencio6
un nivel de compromiso superior al de etapa prepandémica.
-La carga de trabajo de enfermeras en los primeros meses de la pandemia condicioné una carga psicoldgica y

54 bioldgica intensa.

-La carga psicolégica y fisiolégica estuvo relacionada con el dolor y muerte recurrente, trayendo como efecto el
miedo de contagiarse y morir.




