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estudo descritivo

RESUMEN

Objetivo: Describir las estrategias que se desarrollaron en los hospitales
universitarios para enfrentar la pandemia de COVID-19. Meétodo:
Investigacién descriptiva, con enfoque cuantitativo vy cualitativo,
desarrollada a partir de survey online con 104 enfermeros de tres hospltales
universitarios brasilefios. El procesamiento de datos se realizd mediante
analisis textual con la ayuda del software IRAMUTEQ®. Resultados: Se
obtuvieron seis clases semanticas querepresentan las principales estrategias
desarrolladas para enfrentar la pandemia de COVID-19 en el ambito
hospitalario: 1) Suministro de Equipos de Proteccion Personal (17,2%); 2)
Capacitaciéon del equipo para la atencion (18,8%); 3) Entrenamiento del
equipo de apoyo (15,6%); 4) Adquisiciéon de equipos de buena calidad
(14,1%); 5) Definicion de flujos institucionales (20,5%) y 6) Promocion de
apoyo psicolégico (14,1%). Conclusioén: Las estrategias enumeradas por los
enfermeros han contribuido a la calidad de la atencién que se lespresté a los
pacientes y a mantener la salud de los trabajadores.

Descriptores: Infeccion por Coronavirus; Organizaciéon y Administracion;
Hospitales Universitarios.

ABSTRACT

Objective: To describe strategies developed to cope with the COVID-19 pan-
demic in university hospitals. Method: A descriptive research study with a
quantitative and qualitative approach, developed from an online survey with 104
nurses from three Brazilian university hospitals. Data processing was performed
through textual analysis with the aid of the IRAMUTEQ® software. Results: Six
semantic classes were obtained that represent the main strategies developed to
cope with the COVID-19 pandemic in the hospital environment: 1) Provision of
Personal Protective Equipment (17.2%); 2) Training of the team for the care to
be provided (18.8%); 3) Training of the support team (15.6%); 4) Acquisition
of good quality equipment (14.1%); 5) Definition of institutional flows (20.5%);
and 6) Promotion of psychological support (14.1%). Conclusion: The strate-
gies listed by the nurses have contributed to the quality of the care provided
to the patients, as well as to preserving the workers’ health.

Descriptors: Infections by Coronavirus; Organization and Administration;
University Hospitals.

RESUMO

Objetivo: Descrever estratégias desenvolvidas para o enfrentamento da
pandemia de COVID-19 em hospitais universitarios. Método: Pesquisa
descritiva, com abordagem quanti-qualitativa, desenvolvida a partir de um
survey online com 104 enfermeiros de trés hospitais universitarios
brasileiros. O processamento dos dados foi realizado por meio de analise
textual com auxilio do software IRAMUTEQ®. Resultados: Foram obtidas
seis classes semanticas que representam as principais estratégias
desenvolvidas para o enfrentamento da pandemia de COVID-19 no
ambiente hospitalar: 1) Fornecimento de Equipamentos de Protegao
Individual (17,2%); 2) Capacitagdes da equipe para o cuidado (18,8%);
3) Treinamento da equipe de apoio (15,6%); 4) Aquisicdo de
equipamentos com boa qualidade (14,1%); 5) Definicdo de fluxos
institucionais (20,5%) e 6) Promogao de apoio psicoldgico (14,1%).
Conclusdo: As estratégias elencadas pelos enfermeiros tém contribuido
para a qualidade da assisténcia prestada aos pacientes, bem como a
manutencdoda salude do trabalhador.

Descritores: Infecgdes por Coronavirus; Organizacdo e Administragdo;
Hospitais Universitarios.
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INTRODUCCION

El primer caso de coronavirus, SARS-CoV-2, se
reportd en una ciudad de la provincia de Hubei,
China, el 31 de diciembre de 2019. Aproximadamente
un mes después, la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) declaré una Emergencia de Salud
Publica de Importancia Internacional, dado que
la transmisién entre humanos ya habia sido
identificada en 19 paises”. En América Latina,
el primer caso se registrd el 26 de febrero de
2020 en Brasil®, Hasta el 15/08/2021, Brasil
tenia cerca de 20,4 millones de casos, de los
cuales 569.000 fueron fatales. A nivel mundial,
hubo 207 millones de casos confirmados y cer-
ca de 4,36 millones de muertes asociadas a la
enfermedad®.

La Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) se ca-
racteriza por ser una enfermedad altamente trans-
misible, asociada a dafo alveolar e insuficiencia
respiratoria progresiva, cuyos sintomas principales
son fiebre, cansancio y tos seca®?. Al tratarse
de una enfermedad nueva y sin tratamiento es-
pecifico, fue necesario reestructurar los servicios
de salud para atender los casos sospechosos y
confirmados de COVID-19, especialmente en los
hospitales que recibieron pacientes con casos
mas graves de la enfermedad con demanda de
cuidados intensivos®.

En ese contexto, el papel de los enfermeros fue
relevante, especialmente en la participacién de
comités de planificacion para la reformulacion de la
estructura fisica, elaboracion de flujos de atencion
y optimizacion de recursos humanos, insumos y
tecnologias®®. Sin embargo, al mismo tiempo,
los enfermeros han experimentado emociones
negativas, como ansiedad, impotencia institucional
y miedo al contagio de familiares y compafieros
de trabajo. Ademas, no estaban preparados para
enfrentar una pandemia, especialmente debido al
desconocimiento que hay sobre la enfermedad®.

Por lo tanto, en virtud de la magnitud que tiene
la pandemia, fue necesario adecuar los procesos
de gestion y trabajo, ello requirié el desarrollo
de estrategias organizacionales para garantizar
la calidad de la atencion y condiciones de trabajo
adecuadas para los profesionales de la salud.
Por ende, esta investigacion se disefié con la si-
guiente pregunta orientadora: ¢Qué estrategias
se desarrollaron para enfrentar la pandemia de
COVID-19 en los hospitales universitarios?

Discutir este tema es importante para identificar
las tendencias y los desafios que permean el
trabajo de enfermeria en un momento de crisis

sanitaria. Ademas, este estudio también se justifica
a partir de una investigacion bibliométrica sobre
la produccién cientifica que aborda el COVID-19,
segun la cual las publicaciones nacionales sobre la
gestidn y operacionalizacién de estrategias para
enfrentar la pandemia aun tienen poca expresion
en comparacién con el dmbito internacional®,

Este estudio tuvo como objetivo describir las
estrategias que se desarrollaron en los hospita-
les universitarios para enfrentar la pandemia de
COVID-19.

METODO

Se trata de una investigacion descriptiva, con
enfoque cuantitativo y cualitativo. El escenario de
investigacion estuvo compuesto por tres grandes
hospitales universitarios de Brasil, dos ubicados en
la region Sur y uno en la regién Sudeste. La elec-
cion de los hospitales se realizé para contemplar
la mayor diversidad cultural posible de la regién
Sudeste de Brasil, considerando las instituciones
de enlace de los investigadores y la existencia
de un macroproyecto en curso que involucra a
miembros del equipo de investigacion.

Los participantes fueron enfermeros de diferen-
tes sectores de las instituciones. El tamano de la
muestra se calculé mediante el programa Epi-Info,
version 7.2.3.1. Considerando una poblacion de
616 enfermeros de los tres hospitales, una preva-
lencia desconocida del 50% y un nivel de confianza
del 95%, el tamafio de muestra pretendido fue de
134 enfermeros para un error maximo del 7,5%.
El reclutamiento se realiz6 mediante un muestreo
no aleatorio por conveniencia. Los enfermeros
fueron invitados a participar en el estudio por
correo electrénico, recibieron recordatorios de
seguimiento semanales. Ademas, se les solicitd
a los jefes de enfermeria de las instituciones
que difundieran el cuestionario en los grupos
de enfermeros de WhatsApp®. De acuerdo con
el periodo de realizacion del estudio, se alcanzo
un total de 104 participantes, lo que puede con-
siderarse razonable para encuestas en linea®,
especialmente en el contexto de la pandemia de
COVID-19.

El criterio de elegibilidad fue enfermeros que es-
tuvieran atendiendo o que tuvieran perspectiva
de atender pacientes sospechosos o infectados
por COVID-19, al momento del estudio. A los
participantes se les informd el criterio de inclusion
cuando se los invitd a responder el cuestionario
en linea, que es la técnica de recoleccion de da-
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tos que se utilizé en la investigacién debido a la
pandemia de COVID-19.

La recoleccion de datos se realizd del 27 de abril al
27 de junio de 2020, a través de Google Forms®.
El instrumento de recoleccién de datos consté de
dos partes, con un tiempo de respuesta estimado
de 10 minutos. La primera incluia datos sobre
la caracterizacion socioprofesional de los enfer-
meros: edad, sexo, estado civil, hijo(s), sector,
funcion, formacién y antigliedad profesional (en
afios). También habia dos preguntas cerradas: 1)
¢Como evalla la experiencia de trabajar o llegar a
trabajar en la atencién de pacientes sospechosos
o infectados por Covid-19? (negativa, neutra o
positiva) y 2) ¢Cémo considera que fue el apoyo
de la gestién de enfermeria durante la pandemia?
(mala, regular, buena).

La segunda parte consistid en una pregunta
abierta, cuya respuesta era opcional, sobre las
estrategias que se desarrollaron para enfrentar la
pandemia de COVID-19 en el dmbito hospitalario.
Del namero total de participantes del estudio,
86 respondieron esta pregunta.

Antes de la recoleccidon de datos, se realizdé una
prueba piloto del cuestionario para validar la
apariencia y el contenido con dos enfermeros
asistenciales y dos enfermeros docentes. A partir
de la misma, se realizaron correcciones menores
en la ortografia y en el orden de las preguntas.

Los datos cuantitativos se organizaron en una
planilla electrénica y el analisis se realizé me-
diante el programa Statistical Package for Social
Sciences (SPSS), versién 19. Para el andlisis de
las variables cualitativas se evaluaron frecuen-
cias porcentuales y absolutas, para las variables
cuantitativas las mediciones utilizaron medidas de
posicion como la media, el minimo y el maximo,
y la desviacion estandar.

Los datos cualitativos fueron procesados a
través de la Interface de R pour les Analyses
Multidimensionnelles de Textes et de Questionnaires
(IRAMUTEQ®), que permite el analisis de agru-
paciones de palabras en un cuerpo de texto
denominado corpus textual. En este estudio,
el andlisis se realizé a través de la Clasificacién
Jerarquica Descendente (CJD) que genera clases
semanticas que les permite a los investigadores
interpretar los datos.

El archivo de texto se prepard utilizando el
programa Open Office®. Se corrigieron posibles
errores de redaccion o digitacidn y se unificaron
palabras compuestas para el procesamiento de
datos, tales como: “seguridad_del_paciente”.

Este estudio es parte de un macroproyecto mul-
ticéntrico sobre el ambiente de trabajo y el em-
poderamiento de los enfermeros en el contexto
hospitalario.

Para la realizacion de esta investigacion, se obtuvo
la aprobacién del Comité de Etica en Investigacion
de la institucidn de referencia de una enmienda
del proyecto original, bajo el dictamen numero
2.465.337. Antes de acceder al cuestionario de
la investigacién, los participantes, primero, reci-
bieron informaciéon general sobre la investigacion
por medio de una pagina. Luego debian firmar
el Término de Consentimiento Libre e Informado
disponible en linea, lo que indicaba que acepta-
ban participar en el estudio. De esa manera, se
cumplieron las resoluciones que establecen las
normas para la investigacion con seres humanos
en Brasil.

RESULTADOS

En los resultados socioprofesionales predomina-
ron los participantes del sexo femenino (n=87;
83,7%), con una edad media de 38,9(%8,8) afios
y una media de 13,69 (£8,99) afios de experiencia
profesional. La mayoria trabajaba como enfermero
asistencial (78,8%) en Unidades de Internacion
(23,1%). En cuanto a la formacion, predominaron
los enfermeros con Especializacién/Residencia
(46,2%). La mayoria de los participantes evalué
positivamente tanto la experiencia de trabajar
o llegar a trabajar en la atencidon de pacientes
sospechosos o infectados por COVID-19, como
el apoyo de la gestion de enfermeria durante la
pandemia. La Tabla 1 presenta los datos de ca-
racterizaciéon socioprofesional de los enfermeros.

Se incluyeron 88 textos en IRAMUTEQ® para lle-
var a cabo el analisis, sin embargo, se generaron
84 segmentos de texto y se utilizé el 70,37% de
las respuestas relacionadas con las estrategias
implementadas en el ambito laboral ante la pan-
demia de COVID-19. Como resultado se obtuvie-
ron seis clases semanticas que representan las
estrategias que se desarrollaron para enfrentar la
pandemia de COVID-19 en el ambito hospitalario,
a saber: 1) Suministro de Equipos de Proteccion
Personal (17,2%); 2) Capacitacion del equipo
para la atencién (18,8%); 3) Entrenamiento del
equipo de apoyo (15,6%); 4) Adquisicion de
equipos de buena calidad (14,1%); 5) Definicidon
de flujos institucionales (20,5%) y 6) Promocion
de apoyo psicologico (14,1%).

Como estrategia complementaria, el programa
proporciona la fuerza asociativa de cada palabra
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Tabla 1 - Caracterizacion socioprofesional de los en-
fermeros. Floriandpolis, SC, Brasil, 2020

Variable Muestra (%)
Sexo
Femenino 87(83,7%)
Masculino 17(16,3%)
Sector
Unidades de Internacion 24(23,1%)
Hggdnaadtieredlatrlcas o] 18(17,3%)
Unidad de Cuidados Intensivos 20(19,2%)
Emergencias 12(11,5%)
(égg&;oe%léligunrglco y Sala de 6(5,8%)
Otros 24(23,1%)
Funcion
Enfermero asistencial 82(78,8%)
Enfermero gerente 13(12,5%)
Enfermero CCIH o vigilancia
Contnus/permanente oparacl  9B/7%)
trabajo
Formacion
Grado 12(11,5%)
Especializacién/Residencia 48(46,2%)
Maestria 38(36,5%)
Doctorado 6(5,8%)
Experiencia de trabajar
o llegar a trabajar en la
atencion de pacientes sos-
pechosos o infectados por
COVID-19
Negativa 32(30,8%)
Neutra 30(28,8%)
Positiva 42(40,4%)
Percepcion sobre el apoyo
de la gestion de enfermeria
durante la pandemia
Mala 25(24,0%)
Media 30(28,8%)
Buena 49(47,1%)

Fuente: Elaborado por los autores, 2021.

que compone las clases semanticas. La fuerza
asociativa se calcula mediante la prueba dechi-
cuadrado (x?) y los resultados superiores a
3,84 y p<0,0001 indican fuertes correlaciones
entre palabras en una clase determinada.

En cuanto a la fuerza asociativa, en la clase
semantica 1 las palabras “Equipo de Proteccidn
Personal” (33,7; p<0,0001), “Suministrar” (30,03;
p<0,0001) y “Adecuado” (27,01; p<0,0001) ob-
tuvieron los mayores indices de relacién. En la
segunda clase semantica hay correlaciones entre
“Capacitacién” (23,87, p<0,0001), “Atencidén”
(18,49; p<0,0001) y “Equipo” (5,81; p<0,0001).
De la misma manera, en la clase 3 la palabra
“Equipo” (20,65; p<0,0001) tuvo mayor fuerza
de correlacion con las palabras “Entrenamiento”
(29,26; p<0,0001) y “Mejorar” (20,25; p<0,0001).
La cuarta clase semantica tuvo “Calidad” (26,29;
p<0,0001), “Adquirir” (19,13; p<0,0001) y “Equipos
de Proteccién Personal” (13,11; p< 0,0001).
La clase 5 correlaciond “Institucién”, “Definicién” y
“Flujo” con la misma fuerza de correlacion (21,28;
p<0,0001), lo que puede explicar su superposi-
cion en el dendrograma. Coincidentemente, la
ultima clase semantica tiene la misma fuerza de
correlacion (19,23; p<0,0001) entre las palabras
“Psicoldgico”, “Apoyo” y “Trabajador”.

La Figura 1 ilustra las clases semanticas y sus
articulaciones.

En el dendrograma, todas las clases fueron su-
perpuestas inicialmente por la clase 6, que como
consecuencia se relaciona con la clase 5, que sigue
la divisidn articulada entre las clases semanticas
1y 4; 2y 3. Por lo tanto, se puede interpretar
qgue el apoyo psicoldgico a los enfermeros esta
relacionado con la creacion de nuevos flujos de
atencién y apoyo institucional, este hecho se
correlaciona con la adquisicion y distribucién de
equipos, y con el entrenamiento y la capacitacion
que se les brindan a los equipos.

La asociacion entre las clases 1 y 4 refleja que
el suministro adecuado de Equipos de Proteccion
Personal estd vinculado a la adquisicion de equipos
de buena calidad que realiza el servicio. Por ende,
la tercera y segunda clase tienen en comun la
capacitacién de los equipos de atencién y de los
servicios de apoyo.

La primera clase semantica “Suministro de Equipos
de Proteccion Personal” informa que la estrategia
es suministro de EPP. Con el avance de la pan-
demia, la compra de EPP se ha vuelto alin mas
urgente e indispensable para la proteccion de
los profesionales de la salud, debido al aumento
que hubo de la demanda hospitalaria del uso de
estos materiales.

La clase denominada “Capacitacién del personal
para la atencidén” se refiere al aumento de las
capacitaciones que promueve la institucién para
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[

Clase 5 Clase 4 Clase 1
20,30% 14,1% 17,2%
. Suministro
Definicion Adqunsu_cuon de equipos
de flujos de equipos de proteccion
institucional de buena personal
es calidad
Calidad
Adquirir Equipos de
Equipos de proteccion
Institucién proteccion per_sc?nal
Definicion personal Suministrar
Flujo Adecuada

Clase 3 Clase 2 Clase 6
15,6% 18,8% 14,1%
Entrenamiento Capacitacion Promocion
del equipo de del equipo de apoyo
apoyo parala psicolégico
atencion
Capacitacion Psicélogo

Entrenamiento Atencioén Apoyo
Mejorar Equipo Colaborador

Equipos

Figura 1 - Clases semanticas. Floriandpolis, SC, Brasil, 2020
Fuente: Elaborado por los autores, 2021.

brindar atencién a las personas con COVID-19.
Como resultado de la articulacion de la clase 2, la
tercera clase “"Entrenamiento del equipo de apo-
yo” refleja una ampliacién en la capacitacién de
otros equipos y servicios de apoyo. En este caso,
la capacitacion y el entrenamiento se destacan
como estrategias implementadas para mejorar las
competencias de los profesionales, considerando
los cambios en el entorno laboral y los desafios
derivados de la pandemia.

La cuarta clase semantica “Adquisiciéon de equi-
pos de buena calidad” refleja la preocupacion del
hospital por la compra de Equipos de Proteccion
Personal de buena calidad para garantizar la se-
guridad de los profesionales. Luego, se observo la
creacion de nuevos flujos de atencidon y conductas
asistenciales como estrategia para enfrentar la
pandemia de COVID-19 en la clase “Definicion
de flujos institucionales”. La ultima clase, deno-
minada “Promocidn del apoyo psicoldgico”, indica
que hay un servicio de apoyo psicoldgico para
los profesionales que trabajan en la atencion
como consecuencia de la crisis sanitaria emer-
gente que afecta directamente la salud mental

de los enfermeros. A continuacién, se presenta
la Figura 2 con enunciados representativos de
cada clase semantica

DISCUSION

Uno de los resultados de este estudio que llamé
la atencién fue que los enfermeros evaluaran
positivamente el trabajo de atencién de pacien-
tes sospechosos o infectados por COVID-19.
Estudios previos identificaron sentimientos nega-
tivos, principalmente el miedo al contagio en el
equipo de enfermeria%, Por lo tanto, se puede
considerar que la respuesta de los participantes
de este estudio manifiesta la resiliencia que tie-
nen y la estructura emocional que desarrollaron
para enfrentar este momento de dificultad, y las
adaptaciones en el contexto laboral.

Ademas, este hallazgo también puede estar relacio-
nado con la percepcion positiva que manifestaron
los enfermeros sobre el apoyo que recibieron de
la gestién de enfermeria durante la pandemia.
Los periodos turbulentos requieren la presencia
y el apoyo de los lideres institucionales. Es mas
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CLASE 1 - Suministro de Equipos de Proteccion Personal

La compra de un mayor nimero de Equipos de Protecciéon Personal.

Proporcionar Equipo de Proteccion Personal e informacion adecuada.

servicio.

Proporcionar Equipo de Proteccion Personal en cantidades adecuadas para todos los involucrados en el

Empezamos a utilizar mas Equipos de Proteccion Personal que antes.

CLASE 2 - Capacitacion del equipo para la atencion

Capacitacion y mas seguridad en la informacion y la orientacion que se les da a los equipos.

Capacitar a los equipos sobre la atencion y los flujos.

Ampliar la capacitacion técnica institucional sobre el manejo de la atencidn a pacientes con COVID.

CLASE 3 - Entrenamiento del equipo de apoyo

Realizar entrenamientos para los equipos de apoyo

Entrenamientos para el personal de higiene y mantenimiento, por ejemplo.

Mejorar el entrenamiento de los equipos del hospital.

Entrenamiento de todos los equipos

CLASE 4 - Adquisicion de equipos de buena calidad

Adquirir Equipos de Proteccion Personal de calidad.

Adquirir Equipos de Proteccion Personal de calidad para los empleados.

Mantener al equipo con Equipo de Proteccion Personal de buena calidad.

CLASE 5 - Definicion de flujos institucionales

Definicion de conductas tanto para el diagndstico como para el flujo de pacientes dentro de la institucion.

Consolidacion de los flujos de pacientes dentro de la institucion.

Definicion de flujos de planificacién ante una mayor demanda de pacientes

CLASE 6 - Promocion del apoyo psicolégico

Apoyo psicolégico mas eficaz para el empleado.

Asesoramiento psicolégico para los empleados que trabajan directamente con los pacientes.

Promover un mayor apoyo psicolégico para el empleado

Figura 2 - Testimonios de los participantes. Floriandpolis, SC, Brasil, 2020
Fuente: Elaborado por los autores, 2021.

importante que nunca que los administradores
de los hospitales, gerentes de enfermeria y jefes
de servicios desarrollen maneras de conectarse
con sus equipos y encuentren formas de aliviar
sus preocupacionestb,

En los resultados cualitativos, cinco de las seis
clases semanticas estan relacionadas con estrate-
gias que tienen como objetivo hacer mas seguro
el ambiente de trabajo para los profesionales de
la salud y los equipos de apoyo, a través de la
provision de EPP, capacitacion y apoyo psicoldgico.
La otra clase identificada se relaciona con la di-
mension estructural de los servicios hospitalarios,
que implica definir nuevos flujos institucionales
para la atencién de los pacientes sospechosos
y/o con COVID-19.

Con la llegada de una nueva enfermedad infec-
tocontagiosa, la urgencia del uso de EPP se ha
vuelto vital para enfrentar la pandemia. Los EPP
son los principales instrumentos utilizados para
prevenir accidentes bioldgicos, fisicos y quimicos
en el ambiente de trabajo, dado que reducen el
riesgo de dafio durante la practica laboral. Con el
uso adecuado de los EPP se reduce el contagio de
los profesionales, evitando la propagacion del virus
a otros profesionales y pacientes. De esta forma,
el uso de EPP es el método mas efectivo para
proteger la salud de los trabajadores durante la
pandemia. Mientras tanto, hay que tomar en cuenta
que es importante que se implementen estrategias
capaces de reducir el posible desabastecimiento
como, por ejemplo, el reprocesamiento de los

ONLINE BRAZILIAN JOURNAL OF NURSING, 21 Suppl 2:e20226568

Pagina | 6


https://doi.org/10.17665/1676-4285.20226568

Santos JLG, Menegon FHA, Knoblauch MVA, Andrade GB, Erdmann AL.

https://doi.org/10.17665/1676-4285.20226568

equipos, el analisis de los riesgos de exposicion
para la correcta distribucion de los profesionales
de apoyo y la adquisicion de cantidades necesarias
para, por lo menos, cuatro semanas®?, Ademas de
la cantidad, otra gran preocupacién era garantizar
la calidad de los EPP. La falta de EPP adecuados y
de buena calidad esta directamente relacionada
con el estrés, la ansiedad e inseguridad que les
genera a los profesionales trabajar en la primera
linea de lucha contra el COVID-19. Por ende, es
obvio que las medidas para afrontar la pandemia
van mas alla de la disponibilidad de EPP, también
se relacionan con la calidad de los materiales
disponibles. Por lo tanto, es necesario que se
implementen métodos y estrategias dinamicos e
innovadores para la gestién de inventarios, a fin de
garantizar la proteccién de los profesionales de la
salud y la calidad de la atencion a los pacientes®?,

Los profesionales también deben estar capacitados
para usar correctamente los EPP y para atender
pacientes con una patologia desconocida hasta
ahora. Este fue el foco de las clases semanticas
2 y 3, que se refieren a la capacitacion del equi-
po de atencion y al entrenamiento del equipo de
apoyo, respectivamente.

En ese caso, la Educacion Permanente en Salud
(EPS) demostro ser una herramienta importante para
enfrentar el COVID-19, al adecuar las actividades
educativas a las necesidades de los profesionales
y servicios de salud. La evolucion del equipo se
puede dar a través de la oferta de cursos y el en-
trenamiento para la capacitacion profesional, asi
como también por medio del uso de los recursos
educativos disponibles que contribuyan al proceso
practico. De forma similar, un estudio indica que la
EPS es una de las principales acciones desarrolladas
en la unidad de trabajo, seguida de la adquisicion
de EPP y del distanciamiento de los profesionales
que forman parte de los grupos de riesgo®4.,

Las acciones de EPS para el trabajador se han con-
vertido en objeto de preocupacion, su objetivo es
minimizar el riesgo de accidentes y el ausentismo
de los trabajadores. Dichas acciones facilitan el
acceso a la informaciéon y educacion en salud de
los trabajadores, contribuyendo a la calificacion
de actitudes y comportamientos ante las medi-
das de bioseguridad en el ambiente hospitalario.
Es fundamental que se identifiquen las probables
dificultades y se establezcan medidas de control
y prevencidon de riesgos dirigidas a mejorar la
comunicacién entre todos los implicados. Por lo
tanto, todos los trabajadores deben tener acceso
a acciones educativas en el ambiente hospitalario,

incluyendo el equipo de higiene y el equipo de
mantenimiento del equipamiento hospitalario®®,
Otro resultado obtenido fue el apoyo psicoldgico a los
profesionales (clase semantica 6). Tradicionalmente,
el ambiente de trabajo del enfermero esta marcado
por sentimientos tanto de placer como de suffri-
miento psiquico®®. Los impactos de la sobrecarga
de trabajo se intensificaron con la pandemia de
COVID-19, por ende, estos profesionales pueden
manifestar signos de agotamiento fisico y emo-
cional. La tensién e inseguridad sobre la atencion
de pacientes con sospecha y/o diagndstico con-
firmado de COVID-19 aumenta el estrés y afecta
numerosos factores relacionados con la salud de
los trabajadores, lo que lleva a la extenuacion y al
agotamiento profesional. Por lo tanto, la sobrecarga
emocional asociada a la sobrecarga de trabajo es
una de las principales causas de estrés para los
enfermeros, lo que puede generar enfermedades
e insatisfaccion laboral®”, En ese caso, es muy
importante que los enfermeros gestores busquen
estrategias para reducir posibles problemas psi-
coldgicos derivados de la inseguridad, el exceso
de carga horaria, el trabajo agotador, entre otros
factores que estan afectando a los profesionales‘®,

Un estudio con profesionales de la salud de 34 hos-
pitales que atendieron a pacientes con COVID-19 en
varias regiones de China mostré que habia un
aumento considerable de sintomas de depresién,
ansiedad, insomnio y angustia en los profesionales
de la salud. Segun este estudio, los profesionales
gue mas sufren son los enfermeros, dado que
trabajan en la atencién directa de pacientes con
sospecha o confirmacion de COVID-1909,

Finalmente, en la clase semantica “Definicion de
flujos institucionales” queda claro que con la lle-
gada de la pandemia de COVID-19 fue necesario
readecuar los flujos de atencion para adaptar el
ambiente hospitalario y evitar contagios entre
profesionales y pacientes. Resultados similares
se describen en una investigacién anterior, en la
que se destacaron modificaciones como, princi-
palmente, organizar una estructura de apoyo para
solicitar exdmenes complementarios y obtener
los resultados en el plazo previsto, estructurar
un espacio fisico adecuado para posibles casos
sospechosos, preparar el stock de medicamen-
tos y equipos®®, En cuanto a la organizacion del
trabajo, aunque los participantes de este estudio
no la hayan mencionado especificamente, en otra
investigacion también se destacd la ampliacion y
reorganizacién del equipo asistencial para evitar
la sobrecarga de trabajo de los profesionales®.
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En cuanto a las limitaciones de este estudio, se
destaca que las interpretaciones de los resultados
pueden considerarse de alcance limitado, debi-
do a que se trata de un estudio transversal con
muestra no probabilistica por conveniencia. Este
tipo de muestreo no permite saber si las personas
seleccionadas son realmente representativas de
la poblaciéon. También se puede mencionar que la
duracién de la recoleccion de datos y la adopcidn
de un cuestionario en linea pueden haber dificul-
tado el acceso y provocar menor adherencia de
los participantes.

Los hallazgos de esta investigacion pueden con-
tribuir al desarrollo de estrategias para enfrentar
nuevas “olas” de la pandemia de COVID-19 en
el ambito hospitalario o incluso otras pandemias
y/o enfermedades infectocontagiosas en el futuro.
Considerando la temporalidad de la produccién de
conocimiento cientifico en salud y enfermeria, el
estudio también contribuye al registro del momento
histérico actual para la posteridad, destacando la
importancia que tiene el trabajo de Enfermeria
en ese contexto. También vale la pena mencionar
que los resultados que se presentaron pueden
contribuir para formular nuevas investigaciones
sobre el impacto de la pandemia en la practica
profesional de enfermeria.
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