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Resumen

Introduccion. El personal de enfermeria se ha identificado como susceptible de padecer altos niveles de estrés debido
tanto a la implicacién psicolégica y emocional que conlleva el trabajo de enfermeria como con situaciones o aconteci-
mientos vitales. Objetivo. Identificar los Acontecimientos Vitales Estresantes (AVE) predominantes y el nivel de estrés
en personal de enfermeria en la pandemia de COVID. Metodologia. Se trata de una investigacion cuantitativa, tipo de
estudio descriptivo, transversal y unicéntrico, con una muestra de 35 participantes, muestreo por casos consecutivos, se
utilizé la Escala de Estrés de Holmes y Rahe que valora 43 sucesos o acontecimientos vitales estresantes, con un a=0.85.
El analisis estadistico fue de tipo descriptivo. Se aplicoé el consentimiento informado, y el estudio estuvo apegado a la
Ley General de Salud en materia de Investigacion. Resultados. Los AVE prevalecientes fueron los del area de trabajo y
de salud. Conclusiones. El personal presenta mayoritariamente altos niveles de estrés.

Palabras clave
Estrés Psicoldgico; Personal de Enfermeria; Infecciones por Coronavirus; Hospitales; Salud.
Abstract

Introduction. Nurses have identified the test as susceptible to high levels of stress due to both the psychological
and emotional involvement of nursing work and with vital situations or events. Objective. Identify the predominant
Stressful Vital Events (AEGs) and stress level in nurses in the COVID pandemic. Methodology. This is quantitative re-
search, type of descriptive, cross-cutting and unicentric study, with a sample of 35 participants, sampling for consecu-
tive cases, Holmes and Rahe's Stress Scale was used that values 43 stressful events or vital events, with a a-0.85. The
statistical analysis was descriptive in type. Informed consent was applied, and the study was attached to the General
Health Law on Research. Results. The prevailing AEEs were those in the area of work and health. Conclusions. The
staff has mostly high levels of stress.
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INTRODUCCION

El 11 de marzo del 2020 tras casi dos meses de
haber iniciado la epidemia del COVID-19 las autori-
dades de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
elevan el estatus de la epidemia a pandemia tras
confirmarse a nivel mundial mas de 130,000 casos
en 125 naciones (1,2).

La pandemia por COVID-19 ha traido consigo
un aumento importante de la demanda de cuida-
dos de salud en México y en todo el mundo, que ha
sido afrontado con dificultad por la mayoria de los
paises; con graves problemas para examinar y con-
trolar adecuadamente a la poblacién, decidir el tipo
de cuarentena que debe ser cumplida y por, sobre
todo, otorgar la atenciéon de salud en unidades de
cuidados criticos debido a la falta de insumos, equi-
pamientos y personal calificado (3).

Médicos/as y enfermero/as (personal sanita-
rio) quienes constituyen la primera linea de batalla
contra la pandemia de COVID-19 estan expuestos
a condiciones que potencialmente pueden mermar
su salud mental segln la Sociedad Espafiola de Psi-
quiatria. Esto debido a varias causas, la continua
preocupacion por propagar la infeccidon entre sus
seres queridos y la mayor carga horaria debido a la
desbordada demanda asistencial (2,4).

Segun reportes del Consejo Internacional de En-
fermeras (CIE), hasta la fecha se han informado 90
mil enfermeras infectadas por COVID-19 y 260 muer-
tes de estas profesionales. Algunos problemas de sa-
lud mental son sintomas depresivos, estrés, ideacion
suicida, crisis de panico, entre otras (3). La exposi-
cién a un ambiente rico en factores estresantes entre
los que se encuentran los AVE sumado al aumento de
la carga laboral contribuye a la presencia de estrés y
posiblemente a un manejo inadecuado de este (2,5).

La aportacion realizada por Gonzalez de Rivera
(6) y su formulacion de los factores de estrés, dis-
tingue que existen factores externos que hacen re-
ferencia a las variables del ambiente susceptibles de
alterar el equilibrio del medio interno o sobrecargar
los mecanismos de regulacién homeostatica del or-
ganismo. Dentro de esto se engloban los aconteci-
mientos vitales (AV), tal y como se objetivan en la
escala de Holmes y Rahe (7-9).

Los factores externos de estrés se corresponden
con lo que Meyer adoptd en su modelo psicopatold-
gico como AV, proponiendo un analisis de la biogra-
fia de las personas para descubrir la relacién entre
dichos acontecimientos y la aparicion de trastornos
fisicos y psiquicos (10). En esta linea, los primeros
intentos de estudio experimental fueron realizados

Nure Inv. 18(112)

Acontecimientos vitales estresantes en tiempos de COVID en personal de enfermeria de un hospital de México

por Holmes y Rahe (7), quienes aportaban datos
de la incidencia que los sucesos vitales estresantes
(SVE) tenian sobre la salud (7,9,10).

Las conclusiones de los trabajos relacionando
elevadas puntuaciones de desajuste (Unidades de
Cambio Vital-UCV) con aparicién de estados patold-
gicos, son suficientemente importantes como para
reconocer que existe un efecto de los sucesos vita-
les (SV) en la predisposicién a enfermar (6, 9-13).

Los AVE pueden definirse como “un fendmeno
econdmico, social, psicoldgico o familiar brusco, que
produce desadaptacion social o distrés psicoldgico,
siendo la enfermedad el resultado del fracaso del
individuo en la adaptacién al estrés” (9,11).

Esos fendmenos exceden o dafian las capacidades
psicoldgicas o bioldgicas del individuo, e incluyen acon-
tecimientos traumaticos agudos, como abuso sexual, o
acontecimientos cronicos como el estrés cronico, o una
enfermedad cronica individual o familiar (9,14).

Suarez (11), recoge dos clasificaciones: la pri-
mera de ellas clasifica los AV en; dependientes del
ambiente fisico (desastres), dependientes de la es-
tructura social (cambios en las condiciones econd-
micas y sociales), o derivados de acontecimientos
conflictivos (ambito de las relaciones interpersona-
les o familiares) y la segunda lo hace en funcion del
tipo de evento (fisico, sociocultural, educativo, eco-
némico, laboral, personal e interpersonal) (9).

Las y los trabajadores de la salud estadn expues-
tos diariamente a una presion asistencial excesiva,
a muertes, a la frustracion de no poder cuidar ade-
cuadamente y temores por su propia salud y la de
sus familias (3,15,16).

En situaciones de pandemia como la que se esta
viviendo actualmente el rol de la enfermera es cru-
cial, de acuerdo con Stirling debe proveer cuidados
directos, soporte emocional, educar a pacientes y
personal de salud, abogar por los pacientes y sus
familias. A este listado es necesario agregar, el rol
de coordinacion de acciones de prevencion en la co-
munidad, control de infecciones e incidencia politica
para las decisiones a macro nivel (3,15).

Se ha constatado una reduccidén importante de
la actividad asistencial durante la epidemia de CO-
VID-19. La mayoria de las enfermeras encuestadas
afirman que durante la pandemia han sufrido pe-
sadillas, insomnio, dificultad para concentracion, y
emociones como incertidumbre, tristeza, miedo, en-
fado, e irritabilidad (17). La enfermedad por SARS-
Cov-2 (COVID-19) implica retos especificos para los
trabajadores de la salud que predisponen a un ma-
yor monto de estrés (18).
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Ante lo expuesto, se plantearon como objetivos
el identificar los AVE predominantes y el nivel de
estrés en personal de enfermeria en la pandemia de
COVID de un Hospital en México, durante el periodo
abril-mayo 2020.

MATERIAL Y METODOS

Tipo de estudio

El enfoque de la presente investigacion es de tipo
cuantitativo, tipo de estudio descriptivo, transversal
y unicéntrico, en un Hospital Publico de segundo ni-
vel de atencién de México, en los meses de abril y
mayo de 2020.

Poblacion de estudio

La muestra estuvo constituida por personal de
enfermeria integrado por 35 mujeres entre enfer-
meras y auxiliares de enfermeria, el muestro a
utilizar fue por casos consecutivos, los criterios de
seleccion de la muestra fueron, de inclusién: per-
sonal de enfermeria del turno matutino y vesperti-
no, del area COVID, de nivel académico técnico, li-
cenciatura y posgrado, sin distincién de categoria,
contratacién, puesto o cargo, con una edad de 20
a 50 afios. Los criterios de exclusién incluyeron,
personal de enfermeria del sexo masculino (se ex-
cluyeron a los varones, ya que el macroproyecto
del cual emana esta investigacion esta enfocado
en poblacion femenina), pasantes, personal de en-
fermeria que no desearon participar en la investi-
gacién o que no se encontraron al momento de la
recoleccion de la informacion.

Procedimiento

La informacion fue recabada por parte de las in-
vestigadoras en el horario de trabajo de las partici-
pantes, durante los meses de abril y mayo de 2020.
Los instrumentos se entregaron en forma fisica de
manera directa y las investigadoras permanecieron
presentes hasta que los instrumentos fueron con-
testados por si se presentase alguna pregunta, y
se le inform6 a cada participante en qué consistia
la investigacién, previo a ello se obtuvo la auto-
rizacién por las autoridades correspondientes, la
duracién promedio para responder el instrumento
fue de 60 minutos, debido a que el personal tenia
multiples actividades.
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Variables de estudio

e Datos sociolaborales: edad (en afos), esta-
do civil (casada, soltera, unién libre), name-
ro de hijos (0, 1, 2, 3), nivel de escolaridad
(técnico, licenciatura, especialista), roles que
desempefia (varios), antigliedad laboral (en
afios), religién (cristiana/catdlica, adventis-
ta, protestante, evangelista), ingreso familiar
mensual aproximado (pesos mexicanos), car-
go o puesto (enfermera general, auxiliar de
enfermeria).

e AVE (UCV de 100 a 10).

e Estrés (no existen problemas importantes
0-149, crisis leve 150-199, crisis moderada 200-
299, crisis severa >300).

Instrumentos de recoleccion de datos

Se aplicd un cuestionario para obtener los da-
tos sociolaborales de las participantes, y la Escala
de Estrés o Reajuste Social de Holmes y Rahe
(7), estos autores iniciaron una linea de investi-
gacion muy fructifera que consiguié cuantificar el
potencial estresante de diversos SV y que culmi-
nd con la creacién de la escala, que establece un
baremo relativo al desajuste, medido en UCV que
producen en la vida de las personas los AVE que
experimentan (9).

La escala estd integrada por 43 SV con una
UCV que oscila de un valor de 100 a 10, se debe
de seleccionar él o los AVE que se hayan vivido
en los ultimos 12 meses, posteriormente se su-
man los valores de cada SV elegido y se obtie-
ne un puntaje en la Escala de Holmes que va de
no existen problemas importantes (0-149), crisis
leve (150-199), crisis moderada (200-299) vy cri-
sis severa (>300), el instrumento dispone de una
confiabilidad aceptable con un a=0.85.

Analisis de datos

La informacion recolectada se analizd con el soft-
ware estadistico SPSS for Windows version 22, uti-
lizando estadistica descriptiva (estudio univariante)
para las variables sociolaborales y de la escala, los
resultados del analisis descriptivo univariante mues-
tran la distribucion de las variables en tablas y gra-
ficas de frecuencias y porcentajes.
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Consideraciones éticas

La investigacion se apega a lo establecido en los
codigos éticos y de investigacidn nacionales e inter-
nacionales en seres humanos (Declaracién de Hel-
sinki, Reglamento de la Ley General de Salud), no
exponiendo al sujeto a riesgos ni dafos innecesarios
y utilizando el consentimiento informado. A las par-
ticipantes se les menciono que cuando lo decidieran
podian abandonar el estudio, y que los datos recopi-
lados serian de caracter confidencial.

Se trata de una investigacién sin riesgo, se emplea-
ron técnicas y métodos de investigacién documental,
no se realizéd ninguna intervencién o modificacién in-
tencionada en las variables fisioldgicas, psicoldgicas y
sociales de los individuos que participaron en el estu-
dio. La investigacion emana de un macroproyecto que
fue revisado y aprobado por la Comisién de Etica e
Investigacion de la Facultad de Enfermeria, el macro-
proyecto se denomina Presencia de estrés en eventos
vitales en mujeres trabajadoras de 20 a 50 afios cuyo
objetivo principal es identificar la presencia de estrés
en la poblaciéon femenina derivado de los eventos vi-
tales y de acuerdo con la escala de Reajuste Social
de Holmes y Rahe, hoy dia se consideran principales
estresadores femeninos por ejemplo la pérdida del es-
poso, divorcio, matrimonio, muerte entre otros, uno o
varios de estos factores pueden ocasionar depresion,
alteraciones en el sistema inmunoldgico, derivar en
diversas enfermedades, he aqui la relacidon existente
entre el macroproyecto y el presente estudio.

RESULTADOS

Participaron 35 mujeres (muestra), y las carac-
teristicas sociolaborales de ellas se presentan en la
tabla 1, en relacién con la edad de las participantes
la X = 42 afios y la DE = 5.56, en cuanto a la anti-
giliedad laboral una X = 3.26 afios.

Variables sociolaborales

Edad

30-35 3
36-41 17
42-47 7
48-53 8
Estado civil

Casada 17
Soltera 17
Unién libre 1
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Variables sociolaborales

Nuamero de hijos

0 7
1 15
2 13

Nivel de escolaridad

Técnico 5
Licenciatura 26
Especialista 4

Roles que desempeiia

Trabajadora 12
Trabajadora, madre, hija, hermana, sobrina 1
Madre, trabajadora 16
Ama de casa, trabajadora 5
Ama de casa, madre, trabajadora 1

Antigiiedad laboral

7-11 7
12-16 12
17-21 16
Religion

Cristiana/catdlica 30
Adventista 3
Protestante 1
Evangelista 1

Ingreso familiar mensual (aproximado)

$3,000-$7,000 10
$8,000-$12,000 19
$13,000-$17,000 2
$18,000-$22,000 4

Cargo o puesto
Enfermera general 5
Auxiliar de enfermeria 30

fr= frecuencia relativa n=35

Tabla 1. Descripcion de las caracteristicas
sociolaborales del personal de enfermeria

Fuente: Cuestionario de datos sociolaborales
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En cuanto a los AVE predominantes en la po- | trabajo y cambio en la frecuencia de reuniones
blacion de estudio, se encuentran dormir menos | familiares (f=18), trabajar mas de 40 horas por
de 8 horas (f=28), cambio en habitos persona- | semana en un (f=17), entre otros, observar la
les (f=21), cambio en el horario o condiciones de | figura 1.
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Figura 1. Grafico sobre los AVE predominantes
Fuente: Escala de Estrés.

En la siguiente figura (figura 2), se describen los resultados sobre el nivel de estrés en el personal de
enfermeria.

Bf =%

Crisis severa %
Crisis leve %
No existen problemas importantes %

0 10 20 30 40 50 60 70

f= frecuencia n=35

Figura 2. Grafico sobre el nivel de estrés en el personal de enfermeria
Fuente: Escala de Estrés
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DISCUSION

El primer objetivo planteado en este estudio fue
identificar los AVE predominantes en el personal de
enfermeria durante la pandemia de COVID, los re-
sultados indican que se encuentran en los diez pri-
meros lugares dormir menos de 8 horas, cambio en
habitos personales, cambio en el horario o condicio-
nes de trabajo, cambio en la frecuencia de reunio-
nes familiares, trabajar mas de 40 horas por sema-
na, cambio en actividades sociales, cambio de rol en
el trabajo, muerte de un pariente cercano, cambio
de salud en pariente cercano y cambio en el estado
financiero, los cuales se ubican en las areas de sa-
lud, trabajo, hogar/familia, personal/social y finan-
ciera (19), teniendo mayor impacto en las areas de
trabajo y salud.

Esto difiere de lo presentado por Mufoz et al (20),
que demuestra que las dreas mas afectadas fueron
las de trabajo y personal/social: las variables desta-
cadas son cambio de la situaciéon econémica 34,2%,
cambio de tipo de trabajo 26,4%, cambio de turno
o condiciones laborales 41,9%, la muerte de un fa-
miliar cercano 18,3%, cambio de salud de un miem-
bro de la familia 38,5%), cambio de habitos de suefio
28,9%, las vacaciones 24,8% y navidades 23%.

Por otra parte, si bien es cierto que el instru-
mento utilizado valora los acontecimientos vitales
vividos en el Ultimo afio y su aplicacién se llevo a
cabo durante dos meses, no se puede aseverar o
confirmar pero si se puede suponer que la pan-
demia por el SARS-CoV-2 es un detonante o fac-
tor de riesgo de sucesos o0 acontecimientos vitales
estresantes con mayor magnitud o severidad en el
personal de enfermeria dado algunos comentarios
realizados por las participantes al estar respondien-
do el instrumento en donde hacian alusidon a que
estaban viviendo més estos eventos o los sentian
con mayor intensidad, aunado a otros factores como
los que ya se mencionaron anteriormente, lo que es
indiscutible con base en estudios realizados es que
los AVE pueden afectar la salud mental y por ende
se requiere efectuar una evaluacion y atencidén per-
tinente en el personal afectado.

Con relacién al propodsito de identificar el nivel
de estrés, se obtuvo que el 91.4% del personal de
enfermeria presenta estrés, prevaleciendo el nivel
moderado y severo, esto es diferente a lo presenta-
do por Lavoignet et al (21), cuyos resultados de su
estudio muestran que la poblaciéon en un 50.9% no
presentan problemas importantes de estrés, al igual
que Varela (22), que describe que en su investigacion
la puntuacion media indica bajos niveles de estrés.
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Cualquier persona es vulnerable a padecer es-
trés, aunque como se ha demostrado en diversos
estudios, los profesionales de Enfermeria son espe-
cialmente susceptibles a padecerlo (23), tal y como
lo corroboran los datos obtenidos en esta investiga-
cién en donde el estrés se presenta en niveles muy
altos. Se ha comprobado que la incidencia del es-
trés mantenido en el organismo produce numerosas
consecuencias sobre la salud, tanto de forma directa
como indirecta (23).

También es de suma importancia retomar los re-
sultados relacionados con las caracteristicas socio-
laborales, por ejemplo, en cuanto al ingreso salarial
el personal de enfermeria tiene aproximadamente
un ingreso mensual entre 8,000 y 12,000 pesos
mexicanos, que durante la pandemia no aumento,
ni aun encontrandose, laborando en el area COVID.
La remuneracion de los profesionales de la salud en
las instituciones requiere que un gran porcentaje de
ellos labore mas de un turno, lo que implica jorna-
das que rebasan, por mucho, las 48 horas semana-
les recomendadas (18). Situacién mas marcada en
la actualidad.

Asi mismo, las participantes de este estudio
oscilan entre casadas y solteras, tienen un hijo y
desempefian mas de dos roles, originando mayor
carga laboral, estos, por consiguiente, son factores
relacionados con mayor estrés. Esta reportado que
las mujeres tienen mayor temor al contagio, tanto
personal como de su familia, en comparacion con
los hombres y son mas vulnerables a padecer una
sumatoria de factores de riesgo bioldgicos y sociales
para tener alguna afeccién de salud mental (18).

El porcentaje de mujeres dentro del personal de
salud a distintos niveles es mayoritariamente feme-
nino y, pese a ello, la perpetuacion de los roles y es-
tereotipos de género impone de forma subliminal el
cuidado de hijos y familiares enfermos y el trabajo
de casa. Por eso, esta crisis coloca al personal fe-
menino en una situacion de sobrecarga emocional,
poniendo en evidencia la inequidad en las labores de
crianza y del hogar (18).

Algunos obstaculos que se encontraron al efec-
tuar esta investigacién, fue el no poder tener una
poblacion mayor debido a las limitaciones en el
acceso tanto a las instituciones de salud como al
propio personal de enfermeria, dadas las condicio-
nes de seguridad, también el temor de contagio a
la hora de la recoleccion de la informacion, aunque
se llevaron a cabo todas las medidas necesarias, la
falta de tiempo evidente por parte del personal para
participar en el estudio.
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Por tanto, a tenor de lo expuesto, podemos con-
cluir que durante la pandemia de COVID 19 el per-
sonal de enfermeria vive con mas frecuencia AVE de
tipo laboral, de salud, hogar/familia, personal/social
y financiera que, aunque la literatura refiere algo al
respecto, es claro que estos estan provocando que el
personal se encuentre expuesto a altos niveles de es-
trés, contrario a lo reportado en otras investigaciones.

Por lo que, al estrés de la atencién de los pacien-
tes infectados por el nuevo coronavirus SARS-CoV-2
se suman estresores preexistentes intra y extrala-
borales (AVE), como la falta de correspondencia de
salarios y la carga de trabajo, conflictos al interior
de los servicios y otros aspectos, que constituyen,
un factor de vulnerabilidad para manifestar sinto-
mas fisicos o emocionales y que se han vinculado
con un incremento en el riesgo de cometer errores
en el desempefio hospitalario (18).

Se hace necesaria la intervencion pronta y expe-
dita para que al personal de enfermeria se le brinde
el apoyo en la busqueda de estrategias de afronta-
miento adecuadas, que le permitan hacer frente a la
situacion o situaciones estresantes que esta viendo
de la mejor manera posible, para tratar de obtener
respuestas adaptativas ante tales acontecimientos.
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