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Abstract
Introducción: El estrés laboral, la ansiedad y la depresión son prob-
lemáticas que generan consecuencias negativas en las enfermeras,
más aún si estos se maximizan por la pandemia afectando su salud
física y mental como la calidad del cuidado. Objetivo: Evaluar la
producción científica respecto al estrés laboral, ansiedad y depresión
en las enfermeras latinoamericanas en el contexto de la pandemia
por COVID-19. Métodos: Se realizó una revisión integrativa en las
bases de datos PubMed, SciELO, BVS, Google Académico referido
a estudios publicados entre marzo del 2020 a junio del 2021, en
inglés, portugués y español. Resultados: se seleccionaron 15 artículos
que cumplieron los criterios de inclusión, los que fueron realizados
en enfermeras y personal de salud donde participaron enfermeras. El
análisis posibilitó la organización de los resultados en dos categorías: (I)
Factores de riesgo asociados al estrés, ansiedad y depresión (II) niveles
de estrés laboral ansiedad, depresión. Discusión: la pandemia ha
permitido visibilizar esta realidad, necesaria de investigar y promover
estrategias direccionadas al cuidado de la salud física y mental de las
enfermeras, así como la generación de políticas gubernamentales que
reconozcan y promuevan la salud y seguridad en el trabajo de las
enfermeras latinoamericanas. una deuda con el personal de salud y
muy especialmente con las enfermeras. Conclusiones: El estrés laboral,
la ansiedad y depresión son temáticas necesarias de analizar en las
enfermeras, dadas la implicancia que tienen estos sobre su salud mental
y el rol que desempeñan las enfermeras dentro de los sistemas de salud.
Keywords: estrés laboral, ansiedad, depresión, enfermera, pandemia,
COVID-19.
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1 INTRODUCCIÓN

La pandemia de SARS-Cov-2, ha causado a
nivel mundial, una crisis sin precedentes a
nivel económico, social y de salud. Esta se

inició en China, provincia de Hubei en diciembre del
2019, siendo para enero del 2020 que el Ministerio
de Salud de Chino identifica como posible agente
causal a un nuevo coronavirus, al que le caracteriza
su rápida propagación, como complicaciones sev-
eras en las personas, condiciones ante las cuales la
Organización Mundial de la Salud (OMS), declara
al brote de COVID-19 como una emergencia de
salud pública de importancia internacional (1), y el
20 de marzo del 2020 este mismo organismo lo
declara como pandemia, cuya llegada a América
Latina ocurre en febrero del mismo año, afectando
inicialmente a Brasil (2), para posteriormente ex-
tenderse a lo largo de todos los países latinoameri-
canos, asolando a su paso no solo con la muerte sino
poniendo al desnudo las deficiencias de los sistemas
sanitarios e inequidades sociales y económicas car-
acterísticas de esta parte del mundo, circunstancias
bajo las cuales se ha enfrentado a un virus carac-
terizado por su alta transmisibilidad y letalidad (3),
condiciones que ejercen una gran presión sobre los
profesionales de la salud, dada la creciente demanda
de pacientes, la gravedad de los mismos y la falta de
elementos de protección (4).
En este mismo sentido, el Consejo Internacional
de Enfermeras (CIE), señala que la pandemia gran
presión sobre los servicios de salud (5), del que son
parte los servicios de enfermería, que deben dar re-
spuesta a la creciente demanda de pacientes, en real-
idades diversas muy particulares, como es el caso de
América Latina, el continente de las desigualdades,
donde sus sistemas de salud presentan importantes
debilidades, con barreras de acceso y limitaciones en
cuanto a recursos disponibles, y bajo gasto público
(6), condiciones dentro de las cuales las enfermeras
vienen laborando en contextos muy complejos donde
el riesgo de infección está presente en todomomento,
incrementado en la pandemia por falta de protección
adecuada, como por las altas demandas de tiempo,
la imprevisibilidad y el bajo control, aspectos que
conducen a las enfermeras a experimentar niveles de
estrés variado, capaz de generar o incremento prob-

lemas de salud mental como ansiedad, depresión,
insomnio, agotamiento (7,8).
Sin duda la pandemia, vino a trastocar la vida de to-
dos, ymuy especialmente del personal de salud, entre
ellos las enfermeras que atienden a los pacientes, en
entornos laborales complejos, donde interactúan fac-
tores físicos y psicológicos en la producción de estrés
relacionado con el trabajo (9) entre ellos el contenido
del trabajo, la organización y el ambiente laboral,
los que se han visto muy afectados, generando en tal
sentido experiencias laborales estresantes capaces de
afectar la salud mental de la enfermera (10) e incidir
en la calidad del cuidado y en el bienestar de las
enfermeras (11).
Ya previo a la pandemia el estrés se describe como
una epidemia global, con implicancias en el ausen-
tismo laboral, disminución de la productividad como
del rendimiento individual, capaz de alteración del
estado de salud como incremento de las enfer-
medades y accidentes de trabajo (12), situación que
confirma la Comisión Europea para la Seguridad y
Salud en el Trabajo al señalar que el estrés es un
problema que agobia a más de la mitad de los tra-
bajadores de la Unión europea de forma habitual en
su lugar de trabajo, siendo este causa de aproximada-
mente la mitad de los días perdidos de trabajo, como
de la reducción del rendimiento laboral e incremento
en cinco veces más de los accidentes de trabajo y en
una quinta parte de la rotación del personal (13).
Dentro del contexto sanitario en condiciones nor-
males, se describen como factores de estrés en kas
enfermeras la sobrecarga de trabajo, presiones de
tiempo, largas jornadas de trabajo; riesgo de exposi-
ción a infecciones, falta de sueño, como de personal,
apoyo social y violencia laboral (14), factores que la
pandemia ha exacerbado, dadas las incertidumbres
de una nueva enfermedad, que ha ocasionado con-
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tagio y muerte del personal de salud, provocando
temor, por el alto riesgo de contagio personal como
familiar, sumándose la falta de EPP, para atender la
alta demanda de pacientes, con estadios de rápido
deterioro, siendo en tal sentido el sufrimiento y la
muerte de pacientes en soledad una fuente más de ex-
periencias altamente estresantes para las enfermeras
(15,16,17).
Así lo muestran los estudios, como el realizado por
Sampaio et al. (18), donde mediante análisis multi-
variante se determinó que entre los posible factores
predictivos para depresión y ansiedad se encontraban
el sexo, la edad, la especialidad de enfermería, el
número y la calidad de mascarilla, bata y gafas,
miedo a contagiarse y contagiar a otros, para es-
trés los factores predictivos fueron además de los
señalados el número de guantes. Por su parte Cui
et al. (19), estudió el Impacto del COVID-19 en la
ansiedad, el estrés y los estilos de afrontamiento
en enfermeras de servicios de urgencias y clínicas
de fiebre en China, aquí el estrés se correlacionó
positivamente con el miedo a infectar a la familia, el
número de turnos nocturnos en la semana, no recibir
formación en protección de emergencia, respecto de
la ansiedad fueron factores de riesgo ser mujer, tener
menos tiempo de descanso, no tener confianza para
combatir la pandemia y temer una infección en la
familia.
Por otro lado el estudio realizado por Aly et al.(20),
sobre estrés, ansiedad y depresión en los trabajadores
de la salud que enfrentan la pandemia de COVID-
19 en Egipto, mostró que el 98,5% tubo estrés de
moderado a severo, en referencia a ansiedad, esta fue
moderada para el 32% y severa para el 18,5%. En lo
concerniente a la depresión el 14% tuvo depresión
severa y el 87% padece los tres trastornos estrés
ansiedad y algún grado de depresión.
Las enfermeras, constituyen un eje fundamental en
la contención de la pandemia como en el logro de
los objetivos de desarrollo sostenible y sistemas de
salud, el estrés laboral ha sido mostrado en diversos
estudios como una variable necesaria de estudiar
dadas las repercusiones que puede tener sobre la
salud física y psicológica de la enfermera y ser
desencadenante de enfermedades como de trastornos
psicológicos o enfermedades mentales capaces de

incidir en la calidad del cuidado y en los costos para
los sistemas de salud.
Por lo expuesto se realiza esta revisión de estudios
primarios con el objeto de conocer los factores y
niveles de estrés laboral, ansiedad y depresión de
las enfermeras latinoamericanas en el contexto de la
pandemia por COVID-19, aportando en este sentido
en el conocimiento que promueva la prevención del
estrés laboral que favorezca el cuidado de la salud
física y mental de las enfermeras lo cual redundará
en la atención eficaz como en la calidad del cuidado
para los pacientes.

2 MATERIALES Y MÉTODOS

Se realizó una Revisión Integrativa de la Literatura,
siguiendo los 5 criterios propuestos por Ganong (21):
selección de la pregunta que orientó la investigación,
selección de los artículos según criterios de inclusión
y exclusión establecidos, representación de los es-
tudios seleccionados en formato correspondiente,
análisis crítico de los resultados, interpretación de
los mismos, y divulgación de los resultados. La
búsqueda y selección se llevó a efecto entre losmeses
de enero a junio del 2021, en las bases de datos
US National Institutes of Health (PubMed), Scien-
tific Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca
Virtual en Salud (BVS) y Google Académico, mis-
mas que respondieron a la pregunta de investigación
planteada de acuerdo a la Estrategia de Contexto
de Interés de la Población (PICo). P: Enfermeras
profesionales, I: Estrés laboral, ansiedad y depre-
sión y Co: pandemia de Covid-19 hospitales. La
pregunta que orientó el estudio fue ¿Cuáles son los
niveles de estrés, ansiedad y depresión de las en-
fermeras latinoamericanas en el contexto de la pan-
demia por COVID-19 que muestran las evidencias?
Se identificaron las palabras clave: estrés laboral,
ansiedad, depresión, enfermera, pandemia; las que
correspondieron según descriptores indexados DeCS
(Descriptores en Ciencias de la Salud) y MeSH
(Medical Subject Headings) a los términos en inglés,
español y portugués.
Los criterios de inclusión establecidos fueron: artícu-
los a texto completo, disponibles en línea, en los
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idiomas inglés, español y portugués, publicados en-
tre marzo 2020 y junio del 2021, artículos que ob-
servaran una o más palabras claves en el título y
resumen; además debían referirse a enfermeras y
enfermeros latinoamericanos. Los criterios de ex-
clusión fueron: artículos de opinión, cartas al edi-
tor, comunicaciones breves, editoriales, artículos de
revisión y los que no respondan a la pregunta de
investigación.
La búsqueda y selección fue realizada por la inves-
tigadora en las bases de datos PubMed, SciELO,
BVS, y Google Académico, con los siguientes algo-
ritmos: work stress AND anxiety AND depression
AND nurse AND pandemic, work stress AND nurse
AND pandemic, stress AND pandemic, estresse no
trabalho e enfermeiras e pandemia, axiety AND de-
pression AND nurse AND pandemic, y ansiedade e
depressão e enfermeras e pandemic,
La búsqueda en las bases de datos identificó 1325
artículos, luego de eliminar los duplicados quedaron
1308 potencialmente elegibles, realizada la lectura
de títulos y resumen se excluyeron 1291 estudios;
quedando 17 estudios de los cuales 15 cumplieron
con los criterios de inclusión y exclusión (ver figura
1 y tabla 1)

FIGURE 1: Diagrama de flujo de búsqueday
selección de arơculos

3 RESULTADOS

Para el estudio se consideraron 15 artículos asocia-
dos a la temática de estrés laboral, ansiedad, depre-
sión en enfermeras latinoamericanas en el contexto
de la pandemia por Covid-19, de los cuales el 73%
(11) fueron publicados en el 2020 y el 27% (4)
en el 2021. En lo que corresponde al lugar donde
se realizaron los estudios en los países de América
Latina el 20% (3) fueron realizados respectivamente
en México y Perú, un 13% (2) en Paraguay y Brasil,
con 6,6% (1) se realizaron en Ecuador, Argentina,
Venezuela, Colombia y Chile. En referencia al dis-
eño de investigación el 93% (14) son estudios de
tipo transversal, con abordaje correlacional el 14%
y el 7% (1) es de tipo prospectivo con abordaje
mixto. El 40% de los estudios son efectuados en
enfermeras y el 60% en personal de salud incluyendo
enfermeras, los que fueron incluidos en esta revisión,
considerando la participación en los mismos de en-
fermeras.
Los estudios revisados, para su mejor comprensión
y discusión se sintetizan en dos categorías que a
juicio del autor y, la bibliografía revisada, exponen
demanera clara aspectos sobre la temática planteada:

• I Factores de riesgo asociados al estrés, an-
siedad y depresión

• II Niveles de estrés laboral ansiedad, depresión.

• Factores de riesgo asociados al estrés, an-
siedad y depresión

En relación a los factores de estrés el estudio re-
alizado por Franco Coffré et al. (22), con el objeto
de identificar los sentimientos, factores de estrés y
estrategias de adaptación de los enfermeros durante
la pandemia de COVID-19 en Ecuador, determinó
entre los factores de estrés por su frecuencia e in-
tensidad, la posibilidad de transmisión a familiares,
factores relacionados al lugar de trabajo, entre el-
los la posibilidad de contagiarse por el manejo de
pacientes, aspecto en el que coincide el estudio de
Horta et al.(23). Otro factor observado por Franco, fue
la falta de equipos de protección personal y como
un factor externo la falta de tratamiento y vacuna
disponible para tratar el virus.
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TABLE 1: Arơculos incluidosen la revisión
N◦ Autores Título de la publicación País

/Año/Base de
datos

1 Franco J,
Levi P.

Feelings, Stress, and AdaptaƟon Strategies of Nurses against COVID -19
in Guayaquil.

Ecuador/2020/
BVS

2 Aldazabal
Y.

Estrés durante la pandemia en enfermeros que laboran en primera
línea en un hospital COVID-19 en Lima

Perú/2020/Google
Académico

3 Maldon-
ado –
Muñiz et
al.

Fatalismo y estrés percibido por la pandemia de COVID-19 de los
profesionales de enfermería

Méx-
ico/2020/Google
Académico

4 García et
al.

Estrés en el trabajo de enfermería en un hospital público en una
fronteriza de México en el contexto de la pandemia COVID-19

Méx-
ico/2020/Google
Académico

5 Horta et al O estresse e saude mental de professionais da linha de frente da Covid
-19 em hospital geral

Brasil/2021
SciELO

6 Marquina-
Lujan R,
Casas RA

Autopercepción del estrés del personal de salud en primera línea de
atención de pacientes con COVID -19 en Lima Metropolitana, Perú.

Perú/2020/Google
Académico

7 Ibar et al Evaluación de los niveles de estrés, agotamiento y corƟsol capilar en
trabajadores de la salud en un hospital universitario durante la
pandemia de VOVID-19

Ar-
genƟna/2021/
PubMed

8 Chapa
Koloffon
et al

Frecuencia de trastornos por estrés agudo en el personal de salud de
un hospital pediátrico de tercer nivel durante la jornada nacional de
sana distancia para la prevención de la COVID-19

Méx-
ico/2021/PubMed

9 Concha et
al

Estrés, ansiedad y depresión con esƟlos de afrontamiento en
enfermeras en contacto con Covid-19 Cusco Perú

Perú/2020/Google
académico

10 Chávez et
al

Salud mental del personal médico y enfermería del insƟtuto nacional
de enfermedades respiratorias y del ambiente durante la cuarentena
por la pandemia COVID-19, Paraguay 2020.

Paraguay/2021/SciELO

11 Dal'Bosco
et al.

La salud mental de la enfermería en el enfrentamiento de la COVID –
19 en un hospital universitario regional

Brasil/2020/Google

Académico
12 Marơnez

et al.
Efectos de la pandemia por COVID – 19 en la salud mental de los
trabajadores sanitarios del estado de Mérida, Venezuela.

Venezuela/2020

/ Google
Académico

13 Rodríguez
et al.

Depresión y ansiedad en profesionales de enfermería durante la
pandemia de COVID-19

Brasil/2020/BVS

14 Samaniego
et al.

Sintomatología asociada a trastornos de salud mental en trabajadores
sanitarios en Paraguay: Efecto COVID – 19.

15 Urzúa et
al.

Salud Mental en trabajadores de la salud durante la pandemia por
COVID – 19 en Chile.

Paraguay/2020/
Google Académico
Chile/
2020/SciELO

Fuente: Elaboración Propia 2021
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Desde la perspectiva de Horta et al, también fueron
factores de riesgo de estrés los largos turnos de
trabajo que son frecuentes en el trabajo de la en-
fermera, pero que en el contexto de la pandemia se
han visto mucho más críticos, por razones como las
dificultades para el descanso relacionado con el uso
de los elementos de protección personal.
Dentro de este mismo contexto, García et al. y Horta
et al. (24,23), en su estudio encuentran como factores
de estrés la sobrecarga de trabajo, la muerte, el
sufrimiento e incertidumbre en el tratamiento asig-
nado, siendo factores de sobrecarga de trabajo por
mayor pasar temporalmente a otros servicios con
falta de personal, realizar demasiadas tareas y mayor
número de pacientes.
Por otro lado, Marquina (25), en su estudio donde
el 43,7% de los participantes fueron enfermeras,
describe como factor de riesgo el sector donde se
desempeñaban, siendomayor el nivel de estrés en los
profesionales que laboran en el sector público, otros
factores observados fueron ser personas de menor
edad, ser enfermera y ser mujer.
Por su parte Samaniego (26), en su estudio que
planteó determinar la prevalencia de depresión, an-
siedad, insomnio, distrés en los equipos de salud,
con una participación del 23% de enfermeras, mostró
entre los factores relacionados con la presencia de
sintomatología asociada a estos trastornos el ser mu-
jer. Para ansiedad, ser profesional de enfermería fue
factor de riesgo, respecto de la edad mediante análi-
sis de correlación se evidenció una relación inversa
negativa, a menor edad mayor depresión, mayor
ansiedad y mayor distrés. Aporta en este mismo
contexto Dal Bosco et al. (27), al mostrar que los
factores asociados a la presencia de ansiedad fueron
el ser mujer, tener una edad entre 31 a 40 años y
respecto de la depresión la mayoría de los profesion-
ales de enfermería que la presentaron laboraban en
sectores críticos y laboraban bajo un contrato de tipo
temporal.
En tanto que Rodríguez et al. (28), en su estudio
refiere que los factores asociados a ansiedad mod-
eradamente severa y severa fueron el trabajar en una
relación privada o tener conexión pública y privada,
ser un profesional de servicios sin estructura para
la pandemia. En relación a los factores asociados a

depresión moderadamente severa o severa destaca
el sexo femenino, tener un salario menor de 3 a
4 salarios mínimos, convivir con los padres y her-
manos, actuar solo en servicios privados, cambiar
de función como resultado de la pandemia y ser
un profesional de servicios sin estructura para la
pandemia.
También, Chávez et al. (29), en su estudio donde
el 36,5 %, fue personal de enfermería, encontró
entre los factores el sexo para ansiedad, siendo este
mayor en varones, el área de trabajo se asoció a
mayor ansiedad y depresión del personal de terapia
intensiva en tanto que la carga horaria de 12 horas se
asoció con ansiedad y depresión.
II). Niveles de estrés laboral, ansiedad y depresión
En referencia a los niveles de estrés, el estudio de
Aldazabal, (30), reveló que el estrés en la dimensión
de ambiente físico tuvo un predominio del nivel bajo,
seguido del medio, respecto de la dimensión ambi-
ente psicológico prevaleció el nivel medio seguido
del alto. En lo concerniente a la dimensión ambiente
social el nivel bajo fue mayor seguido del medio.
Por otro lado, el estudio realizado por Maldonado et
al. (31), evidenció que hubo predominio de nivel de
estrés medio en las enfermeras, siendomayor el nivel
en quienes tuvieron a su cargo 7 pacientes o más y
presentaron un nivel medio de estrés los participantes
que se contagiaron de COVID-19.
En su estudio Horta et al. (23), en el que el 76%
de la muestra fueron profesionales de enfermería,
señaló que el 40% de las personas reportaron pun-
tajes compatibles con trastornos mentales comunes
y la percepción de estrés estuvo presente en el 45%
con puntajes de moderados a altos.
Por otro lado, el estudio realizado por Chapa Kolof-
fon et al.(32), donde el 30% de la muestra estuvo
constituido por enfermeras, evidenció que un 66,1%
tuvo estrés agudo.
Respecto de los niveles de estrés laboral, ansiedad y
depresión, en las dimensiones de reacciones físicas,
psicológicas y conductuales Marquina (25), mostró
altos niveles de estrés para el personal de salud
con un 58,6%. En las enfermeras las reacciones
físicas fueron altas así como en las conductuales y
las psicológicas medias. Por su parte Concha et al.
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(33), encontró que la ansiedad estuvo presente en
el 41,8%, un 34,1% presentó estrés y depresión el
30,8%.
En relación a la severidad del estrés, ansiedad y de-
presión, el estudio realizado por Martínez et al. (34),
en trabajadores sanitarios, encontró que el 23,3%
de las enfermeras encuestadas laboraban en áreas
Covid, donde el estrés tuvo un incremento ligero de
severo a extremadamente severo, en el personal de
enfermería el aumento se dio en el nivel severo con
33,3%, situación similar ocurre en la distribución
de la depresión donde los cargos de enfermería,
acumularon más casos en los niveles de severo a
extremadamente severo.
Samaniego (26), señala en su estudio que los par-
ticipantes presentaron síntomas clasificables como
moderados y severos de depresión, ansiedad, in-
somnio, distrés. Las mujeres presentaron puntajes
significativamente más altos que los hombres en
depresión (p= 0,001), ansiedad (p=0,004), insomnio
(p=0,001), distrés (p=0,000). La ansiedad fue signi-
ficativamente mayor en los profesionales de enfer-
mería (p=0,04) en relación con el resto de profesion-
ales. Agrega el autor que uno de cada tres partici-
pantes en el estudio informó de síntomas moderados
o severos de depresión, ansiedad y distrés.
También Urzúa et al. (35), en su estudio, encontró que
la mediana total de los participantes para depresión
y ansiedad fue alta. Respecto a la mediana en los
profesionales de enfermería, esta fue significativa-
mente mayor que la de los médicos para depresión,
ansiedad, y distrés. Se halló, además la mediana
de los participantes que atendieron pacientes con
COVID-19 comparada con los que no atendieron fue
significativamente mayor en depresión, insomnio y
distrés. Al comparar la disponibilidad de protección
personal de quienes la tuvieron con quienes no,
la mediana fue significativamente mayor para an-
siedad. Respecto de la severidad de los síntomas, las
mujeres fueron quienes presentaron una proporción
significativamente mayor de casos para síntomas
severos de depresión, ansiedad y distrés.
Coadyuva en este sentido el estudio realizado por
Rodríguez et al. (28), donde el 30,4% de los encues-
tados fueron diagnosticados con algún trastorno de
salud mental en los últimos 12 meses, un 39,6% pre-

sentó síntomas de ansiedad moderadamente severos
o severos y el 38,0% señaló síntomas depresivos
moderadamente graves o graves.
Para Dal Bosco (27), la prevalencia de ansiedad en
los profesionales de enfermería fue de 48,9% y la
depresión de 25%.
El estudio realizado por lIbar et al. (36), evaluó el es-
trés en trabajadores de la salud y la concentración de
cortisol capilar como biomarcador actual de estrés,
en el cual el 11% de la muestra fueron enfermeras,
encontrando que el 40% de la población estudiada
tenia valores de cortisol capilar fuera del rango de
referencia saludable. El 63% de este porcentaje pre-
sentaron valores superiores al valor de referencia
(128pg/mg de cabello). Se observó correlación di-
recta entre la concentración de cortisol en el cabello
y el estrés percibido. En relación a la interacción con
los pacientes, los niveles de cortisol fueron significa-
tivamente más altos en aquellos profesionales que
estaban en contacto directo con los pacientes como
las enfermeras.

4 DISCUSIÓN

La evidencia encontrada muestra una limitada pro-
ducción científica sobre la temática en América
Latina, encontrándose la mayoría de artículos en
Google Académico, en ella se pone de manifiesto
la problemática del estrés laboral en las enfermeras
que enfrentan la pandemia por COVID-19, donde di-
versos factores interactúan en su producción. desta-
cando entre ellos el miedo, por riesgo de contagiarse
y contagiar a familiares por el manejo de pacientes,
como la alta transmisibilidad del virus y la falta de
tratamiento para la enfermedad (21,23), factores van
estrechamente ligados a la naturaleza del trabajo que
ejerce la enfermera que demanda mayor proximidad
y tiempo junto al paciente para proporcionar los
cuidados necesarios, condiciones que pueden incre-
mentar el riesgo de infección (37), aún más si faltan
los elementos de protección personal (EEP), o ser
estos de baja calidad (21,27).
Esta es una realidad visibilizada por la pandemia en
el mundo y muy crítica en América Latina, donde
aun contando con ventajas de tiempo en alrededor de

JMCRR 5 (9), 1117−1129 (2021) MANUSCRIPT CENTRAL 1122



MANUSCRIPT CENTRAL
CUEVA-PILA AND SUAZO

3 meses para prepararse antes de llegar la COVID-
19, por medio de la compra de equipos e insumos,
capacitación y entrenamiento del personal de salud,
la respuesta de algunos países de la región fue de-
ficiente determinando altos índices de contagio en
las enfermeras (38). Un ejemplo de ello es Argentina
donde el 14% de los contagios correspondían a
personal de salud, México, con un alto índice de
contagios del personal y no disponibilidad de EPP,
todas condiciones que generan temor y ponen en
riesgo la seguridad del personal (39), siendo el uso de
elemento de proteccion mandatorio para el cuidado
como lo señala Zuzuqui (40), pues las infecciones por
SARS-Cov-2, en trabajadores sanitarios puede darse
por falta de EPP; sin embargo el personal de salud
se ha visto enfrentado a laborar en condiciones de
escasez con sobredemanda de pacientes y bajo apoyo
de las instituciones de salud, dejando a la enfermera
en indefensión frente al virus (41), una realidad poco
descrita en América Latina.
La literatura analizada también reconoce como fac-
tores de estrés potentes para enfermería la muerte y
el sufrimiento de los pacientes, procesos que debe
enfrenta la enfermera como parte de su ejercicio
profesional (42), las que hoy se han visto agudizadas
dadas las diversas estrategias de control de contagios,
que han implicado alejamiento entre pacientes y fa-
miliares, estableciéndose en este sentido una mayor
cercanía espacial y temporal enfermera/paciente, pu-
diendo ello derivar en eventos de intensa carga emo-
cional para la enfermera, condiciones necesarias de
observar de forma apropiada, ya que pueden con-
ducir a manifestaciones de ansiedad y estrés (43),
como resultado de la percepción de incapacidad de
la enfermera para aliviar el sufrimiento de quienes
están a su cargo, aspectos necesarios de considerar,
ya que las reacciones emocionales pueden permitir
desarrollar medidas de afrontamiento asertivas o por
el contrario generar conductas desadaptativas que
incrementen el riesgo del personal a enfermar (44).
Son también factores relevantes aportados por los
estudios la sobrecarga de trabajo (24), afectada por las
horas extraordinarias, turnos de trabajo frecuentes,
regímenes de trabajo, descanso inadecuado, trabajo
bajo presión para realizar las actividades en muy
poco tiempo (45), así lo corrobora el estudio de
revisión realizado en España por Andreu-Periz et

al (46), donde se muestra el sentimiento de cansan-
cio y agotamiento que han ido experimentando las
enfermeras en relación con las largas jornadas de
trabajo a lo que se suma la incomodidad por el
uso de los EEP. En este sentido Zhan et al, Silva
et al (47,48) señalan que cuanto más largas sean las
horas de trabajo como el número de turnos nocturnos
por semana mayores son los niveles de estrés en
las enfermeras, además como lo señala la OIT, la
carga de trabajo excesiva incrementa el absentismo,
la mala salud autodeclarada, los trastornos mentales
como depresión, ansiedad y agotamiento, así como
la calidad del cuidado que se brinda a los pacientes
(49).
También esta revisión ha permitido observar los
niveles de estrés, ansiedad y depresión que presen-
tan las enfermeras latinoamericanas, las que oscilan
entre el nivel medio al alto y entre moderadamente
severo a severo, con predominio de la interacción
de factores de riesgo psicológicos como otros rela-
cionados con el tipo de relación laboral y el lugar
donde trabaja, sea este público o privado (27,28),
resultados que demandan la necesidad de profun-
dizar en la temática dadas las repercusiones de estos
componentes en la salud física como psicológica de
la enfermera.

5 CONCLUSIONES

Los resultados de esta revisión permiten observar la
importancia que se debe dar al estrés en el contexto
laboral sanitario, dadas las graves repercusiones que
este tiene en la afectación de la salud física y mental
de las enfermeras, como de los sistemas de salud,
la calidad del cuidado y los costos para los sistemas
de salud, y ser enfermería el grupo ocupacional más
grande del sector salud, esenciales de acuerdo a la
misma OMS para el logro de la cobertura sanitaria
universal como de las metas de los Objetivos de
Desarrollo y calidad del cuidado, en el marco que
la misma Organización Mundial de la Salud, re-
conoce la escasez de enfermeras en la región, que
hoy ha debido enfrentar la pandemia en el mundo
y en América Latina, en condiciones adversas, con
escasez de recursos humanos como materiales, lo
que ha determinado niveles altos de contagio como
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pérdida de vidas, agregándose la escases de estudios
sobre condiciones de trabajo, estrés laboral, ansiedad
y depresión en el personal de salud y de las enfer-
meras, desconociéndose por tanto su situación de
salud como de bienestar relacionados con el trabajo.
En este marco, la pandemia ha permitido visibilizar
esta realidad, necesaria de investigar, para promover
estrategias direccionadas al cuidado de la salud física
y mental de las enfermeras, durante la pandemia
y posterior a la misma dado que son conducentes
de trastornos psicológicos y enfermedades mentales
necesarias de prevenir, requiriendo una mirada más
allá del propio trabajador sino de los sistemas de
salud en general y de la generación de políticas
gubernamentales que reconozcan y promuevan la
salud y seguridad en el trabajo de las enfermeras
latinoamericanas una deuda con el personal de salud
y muy especialmente con las enfermeras. A la vez
que las propias enfermeras latinoamericanas se em-
poderen y promuevan el desarrollo de más inves-
tigaciones acerca del estrés laboral que visibilicen
sus factores generadores, así como sus consecuencias
en la salud y aporten en el desarrollo de estrate-
gias de prevención gubernamentales, institucionales
y gremiales.
Responsabilidades éticas
Al ser este un estudio de tipo Revisión Integradora
de la Literatura, no fue sometido a evaluación de
un Comité de Ética en Investigación, sin embargo,
en el estudio se ha respetado los conceptos y se ha
referenciado conforme a los derechos de autor.
Conflicto de intereses: Los autores declaran no
tener conflicto de intereses
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