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RESUMEN

Introduccion: Las practicas seguras en el cuidado de enfermos, especialmente en contextos criticos como la pandemia de COVID-19, son
cruciales para minimizar riesgos y mejorar los resultados. Este estudio se enfoca en las practicas seguras en el cuidado de pacientes graves
con COVID-19 en unidades criticas de Espafia durante 2021. Objetivo: Analizar las practicas seguras implementadas en unidades criticas
europeas en Espafia en 2021, para el manejo de pacientes con COVID-19. Métodos: Se realizd una revision bibliogréfica siguiendo la lista
de verificacion del PRISMA, consultando bases de datos como Science Direct, PubMed, Scopus y Dialnet. Se definieron criterios de inclusién
y exclusién, evaluando la calidad metodoldgica de los estudios incluidos con herramientas como STROBE y COREQ. Resultados: Las
recomendaciones de los proyectos Zero se destacaron, aunque enfrentaron barreras estructurales, técnicas y organizativas. Hubo un
aumento en las incidencias de infecciones asociadas a dispositivos invasivos; ademas, el bienestar del personal sanitario se vio
comprometido, evidencidandose altos niveles de estrés, ansiedad y depresion. Conclusiones: Es imperativo promover la implementacién y
evaluacién continua de préacticas seguras para asegurar una atencién de calidad y segura a pacientes en terapia intensiva durante y
después de la pandemia de COVID-19. Financiacion y Conflicto de intereses: Este estudio se realizo sin financiacion externa y sin conflictos
de interés declarados por las autoras.

Palabras claves: servicio de salud, pandemia, hospital, calidad de vida.

ABSTRACT

Introduction: Safe practices in patient care, especially in critical contexts such as the COVID-19 pandemic, are crucial to minimize risks and
improve outcomes. This study focuses on safe practices in the care of seriously ill patients with COVID-19 in critical units in Spain during
2021. Objective: To analyze the safe practices implemented in European critical units in Spain in 2021, for the management of patients with
COVID-19. Methods: A bibliographic review was carried out following the PRISMA checklist, consulting databases such as Science Direct,
PubMed, Scopus and Dialnet. Inclusion and exclusion criteria were defined, evaluating the methodological quality of the included studies
with tools such as STROBE and COREQ. Results: The recommendations of the Zero projects stood out, although they faced structural,
technical and organizational barriers. There was an increase in incidences of infections associated with invasive devices. Furthermore, the
well-being of healthcare personnel was compromised, with high levels of stress, anxiety and depression evident. Conclusions: It is
imperative to promote the continuous implementation and evaluation of safe practices to ensure quality and safe care for patients in
intensive care during and after the COVID-19 pandemic. Funding and Conflict of Interest: This study was carried out without external
funding and without conflicts of interest declared by the authors.

Keywords: health service, pandemic, hospital, quality of life.

INTRODUCCION

En diciembre de 2019 se detectdé un brote inicial de casos en Hubei-China, donde varios individuos fueron
hospitalizados debido a una enfermedad desconocida. La enfermedad se caracterizaba por presentar sintomas tales como

1 Este articulo ha sido revisado y ajustado tras el proceso de evaluacion por pares, y su version previa puede consultar en: https://repositorio.puce.edu.ec/items/e51b671c-b5c0-47a6-9889-b631c4351a73
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infecciones pulmonares y dificultades respiratorias, atribuidos posteriormente a una nueva cepa de coronavirus, denominada
SARS-CoV-2. El reconocimiento formal de este patdgeno por parte de la Organizacién Mundial de la Salud, que lo nombré
COVID-19 el 11 de febrero de 2020, marcé un punto crucial en la comprension y respuesta global a la pandemia (OMS, 2020).

A pesar de la implementacion de medidas preventivas significativas el avance del patdégeno no se detuvo,
extendiéndose rapidamente mas alla de sus fronteras originales hacia otras regiones de Asia, Oriente Medio y Europa. En este
contexto, el 11 de marzo, un portavoz de la Organizacién Mundial de la Salud elevé el estatus del COVID-19 a pandemia en
una conferencia de prensa global, marcando un hito en la percepcién internacional de la crisis (Ferrer, 2020).

Segun datos del Centro Europeo para la Prevencion y Control de Enfermedades, para marzo de 2020, el virus habia
alcanzado a 139 paises. Desde su aparicion en diciembre de 2019, se contabilizaron méas de 16,000 casos confirmados y
lamentablemente, méas de 6,000 vidas se perdieron debido a la enfermedad (Rascado et al.,, 2020). El 5 de abril de 2020, se
registraron 135,032 casos confirmados de COVID-19, con 59,662 pacientes requiriendo hospitalizacion. De estos, 6,931
necesitaron atencién en unidades de terapia intensiva, mientras que 13,055 personas fallecieron a causa de la enfermedad. Se
evidencia la severidad y el rapido esparcimiento del virus a nivel global y un mayor ingreso de pacientes a las areas criticas
(Ferrer, 2020).

Teniendo en cuenta lo anterior, en Espaia, a fines de enero se identifico el primer cuadro sospechoso de un paciente
aleman que habia contraido la enfermedad e ingresé a las Islas Canarias. Después de una semana, se identificé un nuevo
contagio importado desde las Islas Baleares. Posteriormente, el veinticuatro de febrero, se detectaron los primeros casos de
contagios por contactos no conocidos, afectando particularmente a Madrid, Cataluiia y Pais Vasco (Ferrer, 2020).

Consecuentemente, la crisis sanitaria desencadenada por la pandemia ha tenido profundas implicaciones en la salud
de los individuos afectados por el virus. Organismos como la Sociedad Espafola de Medicina Intensiva, Criticas y Unidades
Coronarias (SEMICYUC), entre otras entidades, articularon una serie de directrices destinadas a optimizar el tratamiento y
manejo de pacientes en estado critico debido a neumonias originadas por el COVID-19 (Ferrer, 2020).

En respuesta a esta situacion sin precedentes, diversos paises implementan estrategias adaptadas a sus contextos
especificos para manejar los desafios impuestos por la pandemia, especialmente en las unidades de cuidados intensivos
(UCI), donde se atienden los casos mas graves. En Estados Unidos, la adopcion de tecnologias avanzadas para la vigilancia
remota de pacientes y la promocidn de los cuidados paliativos a través de las practicas seguras mejorando significativamente
la calidad de la atencion en las UCI. Estas iniciativas permitieron intervenciones oportunas y ofrecieron un enfoque integral
para beneficiar a pacientes y familiares durante las etapas finales de la enfermedad (Garcia, 2023).

En este contexto en América Latina, paises como Ecuador y Argentina se adoptaron estrategias enfocadas en el
cumplimiento de las normas de bioseguridad y la gestién eficiente de los recursos en las UCI, respectivamente, para enfrentar
la crisis. Otros paises de la region implementaron iniciativas sobre el contexto de las practicas seguras, para proporcionar
apoyo emocional y psicoldgico a los familiares de los pacientes criticos, reconociendo la importancia del bienestar familiar en
el proceso de recuperacion (Vera y Tigse, 2021).

En contraste en Espaia, la respuesta se centrd en la gestion eficiente de los recursos en las UCI asi en la prevencién
de bacteriemias asociadas a dispositivos médicos, como los catéteres venosos centrales a través de la implementacién de la
adaptacién de los protocolos Zero. No obstante, el impacto de la pandemia fue significativo alcanzando en Espafia en el
personal de salud, donde se registraron que aproximadamente un 25% de los trabajadores hospitalarios fueron infectados
por el SARS-CoV-2, seglin datos aportados por Ferrer (2020).

El objetivo de esta investigacion es analizar las practicas seguras para la atencion al paciente con COVID-19 en
unidades criticas en Espafia durante el afilo 2021. Especificamente, busca describir las practicas seguras para la atencion en
terapia intensiva, caracterizar el manejo de pacientes hospitalizados en unidades criticas y documentar las consecuencias de
la pandemia para pacientes y trabajadores de la salud en estas unidades.

METODOLOGIA

Estudio descriptivo, donde se realizd una revision sistematica de la literatura siguiendo guias PRISMA.

En la presente revision bibliografica, se analizaron 250 articulos cientificos. Posteriormente se realizo un cribado, en
donde seleccionamos la poblacidon de 100 estudios, en esta seccion se tuvo en cuenta los criterios de exclusiéon. Finalmente,
nos quedamos con una muestra de 44 articulos cientificos, de los cuales se utilizaron 3 para la introduccion basados en las
practicas seguras, y 41 articulos para la revision de la literatura. Previo a la ejecucion de la literatura se considerd algunos
criterios de seleccién y exclusion: temporalidad, idioma y veracidad de los apartados.
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Tabla 1. Criterios de inclusién y exclusion

Inclusion Exclusion
Documentos originales de libre acceso que presentan el contenido completo publicado Apartados cientificos que se hayan realizado por mas 5 afios.
en inglés y espafol.
Apartados cientificos de revistas cientificas de alto impacto de 2020 a 2022. Articulos cientificos cuyas investigaciones sean de pacientes diagnosticados con diferentes patologias.
Articulos cientificos sobre practicas seguras en la atencién a personas contagiadas con Articulos cientificos sobre personas contagiadas con COVID-19 hospitalizados en otra area que no sea
COVID-19 en éreas criticas. unidades de terapia intensiva.
Articulos cientificos sobre la salud de los profesionales sanitarios. Publicaciones sin nimero de ISBN, revistas no categorizadas (sin ISSN) asi como fuentes poco
Articulos cientificos sobre infecciones asociados en el cuidado del bienestar durante la reconocidas en la comunidad como Wikipedia, monografias, el rincon del vago, redes sociales, entre
estancia del COVID-19 en cuidados intensivos. otras.

Articulos cientificos sobre las sugerencias de los proyectos Zero durante la crisis por el
contagio masivo de COVID-19.
Protocolos de los proyectos Zero.

Fuente: los autores, 2024.

Para optimizar la eficacia de la busqueda vy llevar estas palabras claves a las diferentes bases de datos, se utilizaron
términos de vocabulario indexados en los tesauros MeSH y DeCS para convertirlo a un lenguaje documental, asi mismo para
obtener una busqueda avanzada se empled ecuaciones cortas, ampliadas y restringidas junto a los conjuntos légicos “AND”,
"OR" y los entre terms, también se establecieron filtros como “Article title, Abstract, Keyword”, que sea de los uUltimos 5 afios,
idioma en inglés y espaiiol, con la finalidad de optimizar los resultados de busquedas.

Tabla 2. Descriptores de la salud DeCS y MeSH utilizados

Palabras claves DeCS (Descriptores en Ciencias de la Salud) MeSH (Medical Subject Headings)
Unidades criticas Unidad de cuidados intensivos Intensive Care Units
Covid-19 COVID-19 COVID-19
Practicas seguras Seguridad del Paciente Patient Safety
Mejora de la atencidn Calidad de vida Quality of Life

Fuente: los autores, 2024.

Figura 1. Diagrama de Flujo PRISMA
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Fuente: los autores, 2024.
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Para evaluar la calidad metodoldgica de los articulos obtenidos la Declaracion STROBE ( Strengthening the Reporting
of Observational studies in Epidemiology), esta compuesta por una enumeracion de aspectos a considerar al comunicar los
resultados de investigaciones, basadas en los tres disefios mas significativos de la epidemiologia analitica observacional: los
estudios de cohortes, los estudios de casos y controles, asi como los estudios transversales (EIm et al., 2008), con esta
herramienta se evaluaron 15 estudios, cumpliendo con todos los puntos presentando bajo riesgo de sesgo.

RESULTADOS Y DISCUSION

Tabla 3. Practicas seguras en la atencion a pacientes con COVID-19

Autores, Aio, Pais e
Idioma

Titulo

Objetivo General

Disefio/Técnicas
metodoldgicas

Resultados o Hallazgos

Alvarez et al. (2020),
Espafia, Espafiol

Adaptacion en la UCI de las recomendaciones de los
proyectos Zero durante la pandemia por Sars-Cov-2

Cambiar el comportamiento de los
profesionales para implantar practicas
seguras en UCI

Guia de
Recomendacion

Destaca la importancia de la higiene de manos, uso
de solucion alcohdlica de clorhexidina, y cuidado de
dispositivos invasores.

Ministerio de Sanidad
et al. (2018-2020),
Espafia, Espafiol

Protocolo de prevencién de las neumonias
relacionadas con ventilacion mecanica en las UCls
espafiolas

Reducir la incidencia de neumonias
asociadas a ventilacion mecanica

Guia de
Recomendacion

Uso efectivo de clorhexidina alcohdlica comparado
con solucién yodada alcohélica en la prevencion de
infecciones relacionadas con catéteres.

Ministerio de Sanidad
et al. (2018-2020),
Espaia, Espaiiol

Protocolo prevencion de las bacteriemias relacionadas
con catéteres venosos centrales (BRC) en las UCls
espafiolas

Reducir la incidencia de bacteriemias
relacionadas con catéteres venosos
centrales

Guia de
Recomendacion

Problemas con espacios abiertos en UCl facilitando
transmision de infecciones y problemas de
suministro de material sanitario.

Ministerio de Sanidad Prevencion de la infeccién urinaria relacionada con la Reducir la incidencia de infeccion Protocolos Programacion de actividades para minimizar

et al. (2018-2020), sonda uretral en los criticos ingresados en las UCls urinaria relacionada con sonda uretral exposicion del personal y uso de EPIs, con

Espaiia, Espaiiol implicaciones en calidad de cuidados.

Gallart et al. (2022), Actualizacion de las recomendaciones del Proyecto Presentar la actualizacién basada en Protocolos Uso efectivo de clorhexidina alcohdlica en la

Espafia, Espafiol Bacteriemia Zero evidencia cientifica del Proyecto reduccion de infecciones relacionadas con catéteres;
Bacteriemia Zero deficiencias en gestion de medicamentos de alto

riesgo.
Vasquez et al. (2022), ;Coémo hemos adaptado las recomendaciones de los Analizar la adaptacion en las UCls de Estudio Desafios con espacios abiertos, problemas de

Espafia, Espaiol

Proyectos Zero durante la pandemia?

Espafia durante la pandemia

observacional

suministro de material sanitario, y estrategias
organizativas para minimizar exposicion al COVID-19.

Ballesteros et al.
(2020), Espaiia,
Espafiol

Recomendaciones de «hacer» y «no hacer» en el
tratamiento de los pacientes criticos ante la pandemia
por COVID-19 de los Grupos de Trabajo de SEMICYUC

Mejorar la asistencia al paciente critico
con COVID-19

Guia de
Recomendacion

Estrategias para evitar insercion de catéteres
urinarios y mejorar técnicas de insercion y
mantenimiento de catéteres urinarios.

Vidal et al. (2022),
Espafia, Espafiol e
Inglés

Recomendaciones para el manejo de los pacientes
criticos con COVID-19 en las UCls

Ofrecer recomendaciones basadas en
evidencia para el manejo de pacientes
con COVID-19 en UCIs

Protocolos

Importancia de protocolos detallados para
prevencion de tlceras por presion en pacientes en
posicion prona.

Otero et al. (2022),
Espafia, Espafiol

Anélisis del grado de implantacion de las practicas de
prevencion de errores de medicacion en los hospitales
espafoles

Conocer el grado de implantacion de
précticas de prevencion de errores de
medicacion

Estudio descriptivo
multicéntrico

Bajos porcentajes de implementacion en restriccion
de viales de potasio y electrdlitos, y preparacion
centralizada de soluciones intravenosas de alto
riesgo.

Fuente: los autores, 2024.

Una revision detallada centrada en la implementacién de practicas seguras destaco la aplicabilidad de los Proyectos
Zero, como Bacteriemia Zero, Neumonia Zero e ITU-Zero, con el objetivo comun de reducir la incidencia de infecciones
(Ministerio de Sanidad et al, 2020). Alvarez et al. (2020) subraya la importancia de adoptar estas recomendaciones,
incluyendo la adaptacion de cuidados de dispositivos invasores y la prevencién de Ulceras por presion. Sin embargo, se
sefala que factores estructurales, técnicos y organizativos han afectado la adherencia a estas recomendaciones (Ministerio de
Sanidad et al,, 2020; SEEIUC, 2022; Vasquez et al., 2022). Esta atencion hacia practicas especificas sugiere un enfoque integral
en la atencién del paciente para evitar complicaciones asociadas con dispositivos médicos y lesiones cutaneas.

Por otro lado, el estudio realizado por Otero et al. (2022) sobre la implantacion de practicas de prevencion de errores
de medicacion reveld bajos porcentajes de implementacién, especialmente en tres areas especificas: restriccién de viales o
ampollas de concentrados de potasio y electrolitos en unidades asistenciales (23.3%), preparacion centralizada de soluciones
intravenosas estandarizadas de medicamentos de alto riesgo en farmacias hospitalarias (32.4%), e informacién a los pacientes
al alta sobre medicamentos de alto riesgo (26.7%). Estos hallazgos destacan una baja implementacion en la provisién de
informacién crucial para la continuidad del cuidado y la seguridad del paciente después del alta hospitalaria.

Tabla 4. Manejo de los pacientes hospitalizados con COVID-19 en terapia intensiva

Autores Ao

Disefio/Técnicas

Titulo

Objetivo General

metodoldgicas

Resultados o Hallazgos

Alvarez et 2022
al.

Infecciones relacionadas
con dispositivos invasivos
en pacientes COVID-19 en
ucl

Presentar las tasas nacionales de
infecciones relacionadas con
dispositivos invasivos en pacientes
COVID-19y las tasas de bacterias
multirresistentes.

Observacional,
multicéntrica con
analisis retrospectivo

Tasas de N-VM de 14,31, 13,56 y 19,99 episodios por 1.000 dias de VM en cada ola.
Tasas de ITU-SU de 6,54, 5,63 y 7,97 episodios por 1.000 dias de SU. Tasas de BP-CVC de
12,42, 7,95y 8,13 por 1.000 dias de CVC. La tasa de TMB fue de 22,9, 15,3y 15,3 TMB
por 100 pacientes ingresados. Los resultados muestran variabilidad en las tasas de N-
VM, ITU-SU y BP-CVC a lo largo de diferentes olas de la pandemia, posiblemente
reflejando presiones sobre el sistema de salud y adherencia variable a los protocolos de
control de infecciones.

Ferrando 2020
etal.

Caracteristicas, evolucién
clinica y factores asociados
a la mortalidad en UCI de
pacientes COVID-19

Describir caracteristicas clinicas,
curso clinico y factores de riesgo
de mortalidad en pacientes
COVID-19 en UCI.

Prospectivo,
multicéntrico,
observacional de
cohorte

Mortalidad del 31% en UCI. Asociacion de edad con aumento de riesgo de muerte.
Complicaciones como SDRA, insuficiencia renal aguda y bacteriemias asociadas con
mayor riesgo de mortalidad.

Rascados 2020
etal.

Plan de contingencia para
servicios de medicina

Estimar la magnitud del problema
e identificar recursos humanos y

Guia practica clinica

Mayor uso de terapias no invasivas y posicion prona durante la pandemia. Prevalencia
alta de lesiones por presion y problemas de inestabilidad hemodinamica.
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intensiva frente a pandemia | materiales necesarios.
COVID-19
Gabiatti et 2023 Prevalencia de eventos Presentar la prevalencia combinada Revision sistematica y Eventos adversos mas prevalentes: lesiones por presion (59%), inestabilidad
al. adversos en pacientes de eventos adversos en pacientes metaanalisis hemodinamica (23%), muerte (17%) y pérdida o traccién del dispositivo (9%). Impacto
adultos con COVID-19 adultos con COVID-19 en emocional de las restricciones de visitas y necesidad de ajustar practicas clinicas y
intubados en pronacion pronacién e intubacion. mejorar la calidad de vida del personal y la experiencia del paciente.
Maceiras 2023 Pacientes criticos COVID- Comparar caracteristicas clinicas, Observacional, Cambios en manejo con mayor uso de terapias no invasivas y posicién prona. Impacto
etal 19: ¢Han variado el manejo tratamientos, complicaciones y prospectivo, de escasez de personal en seguridad del paciente y adherencia a protocolos.
y los resultados en UCl tras evolucién en pacientes UCI multicéntrico
un afio de pandemia? durante pandemia.
Estella et 2021 Manejo de complicaciones Describir manejo de Estudio cualitativo Incidencia alta de traqueobronquitis y neumonia asociada a VM. Bacilos gramnegativos
al. infecciosas asociadas con complicaciones infecciosas en comunes. Impacto en personal sanitario por aumento de horas extras y ausencias.
infeccién por coronavirus pacientes graves con COVID-19 en
en pacientes graves en UCI UCI.
Charlotte 2022 | Cuidados de enfermeria Describir y evaluar cuidados Estudio transversal Durante pandemia: mas horas extras y ausencias por enfermedad. Cuidados basicos
etal perdidos en UCl antes y perdidos en UCI durante diferentes comparativo afectados. Propuestas para mejorar higiene y prevencion de infecciones.
durante la pandemia de fases de la pandemia de COVID-19.
COVID-19
Jiménezet | 2021 Puntos clave sobre COVID- Elaborar recomendaciones para Guia de Propuestas de mejora para atencién a pacientes COVID-19 en Urgencias.
al. 19 en servicios de optimizar manejo de pacientes con recomendacion
urgencias: propuestas de COVID-19 en Urgencias.
mejora
McPeacke 2023 | Percepciones de médicos Evaluar impacto de restricciones de Estudio cualitativo, Impacto emocional en médicos por restricciones de visitas. Uso de tecnologia para
etal. sobre impacto de visitas en UCI durante pandemia enfoque en grupos visitas virtuales.
restricciones de visitas en de COVID-19. focales
UCI durante pandemia
COVID-19
Ferrer et 2020 | Pandemia por COVID-19: el Reducir impacto de pandemia en Estudio cualitativo Problemas estructurales: falta de apoyo y recursos para personal de salud. Necesidad de
al. mayor reto de la historia UCl espafiolas y sistema sanitario. mejorar entrega de cuidados y moral del personal.
del intensivismo

Fuente: los autores, 2024.

En relacidon con el manejo de pacientes en Unidades de Terapia Intensiva (UTI) durante la pandemia de COVID-19,
varios estudios han destacado diversos desafios y estrategias implementadas. Un estudio revelé que los pacientes fallecidos
al ingresar a la UCI frecuentemente presentaban complicaciones graves como sindrome de dificultad respiratoria aguda e
insuficiencia renal aguda, subrayando la influencia significativa de estas condiciones en el prondstico y la mortalidad
(Ferrando et al., 2020). Ademas, ante el aumento de casos criticos, muchas UCI adaptaron espacios adicionales para satisfacer
la demanda, con un alto porcentaje habilitando estas areas, aunque se identificd que las UCI "abiertas" podrian facilitar la
transmision cruzada del virus entre pacientes (Alvarez et al., 2020; Vasquez et al.,, 2022).

En términos de personal, la pandemia obligd a la integracién de profesionales no habituales en terapia intensiva,
planteando desafios en la capacitacion y experiencia necesarias para proporcionar atencion éptima (Vasquez et al., 2022).
Esto se vio reflejado en eventos adversos como la administracién erronea de medicamentos, una preocupacion identificada
en varios estudios (Mena et al.,, 2020). La gestion de infecciones nosocomiales también se vio afectada, con un aumento
significativo durante la pandemia, atribuido a la presion asistencial y la falta de recursos adecuados (SEEIUC 2022). Estos
hallazgos subrayan la necesidad de mejoras en la organizacién, formacién del personal y politicas de prevencion para

fortalecer la seguridad del paciente en futuras crisis sanitarias (Aucejo et al., 2021; Haas et al., 2021).

Este periodo también destaco la importancia de promover una cultura de seguridad robusta en las UCI, abordando
areas como la respuesta no punitiva al error y la gestion del estrés entre el personal sanitario (Algahtani y Evley, 2020; Haas et
al., 2021). A medida que las instituciones de salud reflexionan sobre los desafios enfrentados durante la pandemia, se sugiere
la evaluacién continua de estas practicas para mejorar la atencion critica en el futuro (Bravo et al., 2022; Maceiras et al., 2023).

Tabla 5. Epidemia global por COVID-19 en los pacientes y trabajadores de la salud

Autores, aiio, pais
e idioma de
publicacion

Titulo

Objetivo General

Disefio/Técnicas
metodolégicas

Resultados o Hallazgos

Caceres et al.
(2021), Espafia.
Espafiol

La crisis de los equipos de proteccion individual en la
pandemia por la COVID-19 y el Instituto Nacional de
Seguridad y Salud en el Trabajo

Analizar las causas y circunstancias que motivaron la
crisis de los equipos de proteccion individual

Reglamento de la
Unién Europea

Escasez de suministro, falta de fabricacion
nacional y europes, falta de formacion e
informacién

Yiny Zeng (2020),
Espana. Espafiol e
inglés

Un estudio sobre las necesidades psicoldgicas de las
enfermeras que atienden a pacientes con
enfermedad por coronavirus 2019 desde la
perspectiva de la teoria de la existencia, la relacion y
el crecimiento

Explorar las necesidades psicoldgicas de las
enfermeras que atienden a pacientes con enfermedad
por coronavirus 2019 y proponer las intervenciones
correspondientes

Estudio cualitativo

Necesidades de salud, seguridad, afinidad,
y crecimiento entre el personal sanitario

Cuzco et al. (2021),
Espafia. Espafol

Hacia una pandemia de Salud Mental

Analizar el impacto de la pandemia de salud mental
en la poblacion identificando necesidades de
intervencion para desarrollar estrategias efectivas de
prevencion, atencion y promocién de la salud mental

Estudio cualitativo

Agotamiento fisico y psicoldgico entre los
profesionales sanitarios, aumento de la
carga laboral y necesidad de estrategias
de manejo de recursos humanos

Melchor et al. Analisis del impacto psicoemocional de la pandemia Analizar el impacto psicoemocional del COVID-19 Estudio transversal, Altos niveles de depresion, ansiedad,
(2022), Espaiia. del COVID-19 entre los profesionales de enfermeria entre los enfermeros de la provincia de Huesca descriptivo estrés, insomnio y burnout entre los
Espanol enfermeros

Hernandez et al.
(2022), México.
Espafiol e Inglés

Estrés, ansiedad y depresion en trabajadores de salud
durante la pandemia por COVID-19

Determinar la presencia de estrés, ansiedad y
depresion durante la pandemia de COVID-19 en los
trabajadores de la salud de un hospital de tercer nivel

Estudio observacional
transversal

Altas prevalencias de ansiedad, estrés y
depresion, especialmente entre mujeres y
médicos residentes

Pin et al. (2021),
China. Espaiiol e

Prevalencia de problemas de salud mental en
trabajadores sanitarios de primera linea después del

Determinar la presencia de estrés, ansiedad, depresion
y trastorno de estrés postraumatico entre los

Estudio observacional
transversal

Altas prevalencias de ansiedad, insomnio y
depresidn, con impactos sostenidos a
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inglés primer brote de COVID-19 en China: un estudio trabajadores sanitarios de primera linea largo plazo en la salud mental
transversal

Romero et al. Los trabajadores de areas de cuidados criticos como Conocer y describir la sobrecarga emocional y los Estudio descriptivo Diversas respuestas emocionales y

(2021), Espaiia. segundas victimas del SARS-CoV-2: resultados de factores asociados en trabajadores que atendieron a transversal estrategias de afrontamiento entre los

Espanol una Encuesta pacientes criticos de COVID-19 durante la primera ola profesionales sanitarios

Sepulveda et al.
(2022), Espafa.
Espanol

Pandemia COVID-19 sobre profesionales sanitarios
en un hospital de tercer nivel en Espafa: cambios
laborales durante la primera ola, salud mental a los 4
meses y seguimiento a los 9 meses

Determinar el impacto de la pandemia COVID-19 en
profesionales sanitarios, incluyendo cambios laborales
y salud mental a corto y largo plazo

Estudio transversal y
longitudinal
prospectivo

Elevados niveles de estrés y ansiedad
persistente, destacando la importancia del
apoyo organizacional y la comunicacion
transparente

Periz et al. (2020),
Espafia. Espariol e
inglés

Experiencias de vida y soporte percibido por las
enfermeras de las unidades de hemodiélisis
hospitalaria durante la pandemia de COVID-19 en
Espafa

Profundizar en las experiencias y el soporte percibido
por las enfermeras que atendieron a pacientes con
COVID-19 en tratamiento con hemodialisis

Estudio cualitativo
fenomenoldgico

Impacto psicolégico mixto con
crecimiento personal y profesional entre
los trabajadores de la salud

Sun et al. (2020),
Espafia. Espafiol e
inglés

Un estudio cualitativo sobre la experiencia
psicolégica de cuidadores de pacientes con COVID-
19

Explorar la psicologia de las enfermeras que atienden
a pacientes con COVID-19, destacando emociones,
estilos de afrontamiento y crecimiento bajo presion

Estudio cualitativo
fenomenologico

Emociones negativas iniciales seguidas de
estilos de afrontamiento adaptativos y
crecimiento personal y profesional

Fuente: los autores, 2024.

Garcia et al. (2020) y Melchor et al. (2022) destacan altos niveles de ansiedad, depresion, estrés e insomnio entre el
personal sanitario durante la pandemia, con un sindrome de burnout afectando al 50% de los enfermeros. Estos hallazgos
subrayan la carga emocional significativa experimentada por los trabajadores de la salud, afectando su bienestar psicoldgico
y emocional. En contraste, Sepulveda et al. (2022) revela un aumento preocupante en el estrés percibido, con altas tasas de
bajas laborales y uso de farmacos para gestionar el estrés, ademas de un incremento en el consumo de tabaco y alcohol
como posibles mecanismos de afrontamiento inadecuados. En cuanto a Cuzco et al. (2021), se destaca la falta de claridad en
el impacto especifico en la salud mental de las enfermeras en UCI durante la pandemia, sugiriendo la necesidad de mejorar la
proporcion enfermera-paciente en estas unidades para fortalecer la calidad del cuidado y mitigar el agotamiento fisico y
emocional del personal sanitario.

Durante la pandemia de COVID-19, la implementacién de proyectos como Bacteriemia Zero, Neumonia Zero e ITU-
ZU Zero ha demostrado ser una estrategia efectiva para reducir las infecciones asociadas a la atencion sanitaria. Sin embargo,
los estudios revisados indican que la adherencia a estas recomendaciones enfrenta desafios significativos, especialmente
debido a factores estructurales y organizativos como la escasez de personal y las condiciones de emergencia (Ministerio de
Sanidad et al., 2020; SEEIUC, 2022; Vasquez et al., 2022). Estos hallazgos subrayan la necesidad urgente de politicas y recursos
adicionales para fortalecer la implementacion efectiva de practicas seguras en entornos de terapia intensiva, especialmente
durante crisis sanitarias.

La investigacion también ha explorado las complicaciones derivadas de las variantes del virus en pacientes
hospitalizados en unidades de terapia intensiva, revelando una incidencia aumentada de infecciones asociadas a la atencién
sanitaria y otros eventos adversos (Ferrando et al, 2020; Mena et al., 2020). Aunque se han identificado estos problemas,
Zabaleta et al. (2023) destacan la falta de estudios longitudinales e intervencionistas que evallen de manera exhaustiva cdmo
la omision de cuidados de enfermeria podria afectar directamente los resultados clinicos relevantes para los pacientes. Este
vacio en la investigacion sugiere la necesidad de futuros estudios que no solo documenten los efectos de las variantes virales,
sino que también propongan intervenciones especificas para mitigar sus impactos negativos en la salud del paciente.

Ademas, la carga emocional experimentada por los profesionales de la salud durante la pandemia, incluyendo niveles
significativos de ansiedad, estrés, preocupacion e insomnio, ha sido un tema recurrente en la literatura revisada (Garcia et al.,
2020; Melchor et al., 2022). Aunque la mayoria de los estudios concuerdan en la prevalencia de estos problemas, la
investigacion de Cuzco et al. (2021) indica que la influencia especifica en la salud mental de las enfermeras en unidades de
cuidados intensivos ain no ha sido completamente dilucidada. Este hallazgo resalta la necesidad de investigaciones
adicionales que exploren mas a fondo el bienestar emocional de los profesionales de enfermeria en situaciones de crisis
sanitaria, para informar estrategias efectivas de apoyo y mitigacion del estrés laboral.

Si bien se han realizado avances significativos en la implementacién de practicas seguras y la comprension de las
complicaciones derivadas de las variantes del virus en entornos de terapia intensiva, la investigacion actual también revela
limitaciones criticas. Se necesitan estudios adicionales que aborden los desafios estructurales y organizativos que
obstaculizan la adherencia a las practicas seguras, asi como intervenciones especificas que protejan la salud mental y
emocional del personal de salud durante y después de crisis sanitarias globales como la pandemia de COVID-19.

CONCLUSIONES

La pandemia de COVID-19 impulsé la implementacidn efectiva de protocolos rigurosos de bioseguridad y el uso
adecuado de equipos de proteccion personal fueron cruciales para mitigar el riesgo de contagio tanto para el personal de
salud como para los pacientes. Es fundamental seguir promoviendo la adopcién de estos protocolos estandarizados en
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unidades de terapia intensiva (UTI) durante futuras crisis sanitarias. La capacitacion continua del personal sanitario sobre las
directrices actualizadas y las mejores practicas en seguridad del paciente es esencial para garantizar una atencién eficaz y
segura. Ademas de la preparacién técnica, la adaptabilidad del sistema de salud para responder agilmente a las necesidades
cambiantes de los pacientes durante emergencias sanitarias se revelé como un factor crucial. La implementacién de
estrategias terapéuticas basadas en la evidencia mas reciente no solo mejora los resultados clinicos, sino que también
contribuye significativamente a la reduccién de la mortalidad en contextos de crisis.

El impacto psicologico y emocional en el personal sanitario durante la pandemia ha sido considerable. Se destaca la
necesidad urgente de proporcionar apoyo psicosocial continuo tanto a pacientes como al personal de atencién directa para
mitigar el estrés y el agotamiento profesional. Esto no solo mejora el bienestar de los trabajadores de la salud, sino que
también fortalece la capacidad del sistema para enfrentar futuras emergencias sanitarias con resiliencia y eficacia. En
conclusion, la experiencia adquirida durante la pandemia ha identificado tanto fortalezas como &reas de mejora en nuestro
sistema de salud. Se subraya la importancia de la colaboracién intersectorial, la inversién continua en investigacién y
desarrollo, y la implementacion de politicas basadas en evidencia para fortalecer la preparacion y la respuesta ante futuras
crisis sanitarias. Es esencial que las politicas de salud publica se desarrollen en colaboracién con expertos y organizaciones
pertinentes, asegurando recursos adecuados y un marco regulador efectivo para la implementacion de practicas seguras en
todas las facetas de la atencion médica.

Para la practica clinica, se recomienda desarrollar y promover la adopcién de protocolos estandarizados para
practicas seguras en UTI durante periodos de pandemias, incluyendo el manejo de dispositivos médicos invasivos y la
prevencion de infecciones nosocomiales. Ademaés, es crucial proporcionar capacitacion regular y actualizada a los
profesionales de la salud sobre las uUltimas directrices y mejores practicas en seguridad del paciente durante emergencias
sanitarias. En cuanto a las politicas de salud, es imperativo desarrollar directrices basadas en evidencia cientifica sélida sobre
practicas seguras en UTI durante pandemias, en colaboracion con expertos y organizaciones de salud pertinentes. Garantizar
el apoyo institucional y los recursos adecuados para implementar y hacer cumplir politicas de seguridad del paciente en
todos los entornos de atencion médica también es esencial.

Para futuras direcciones en investigacién, se sugiere realizar estudios adicionales, tanto intervencionistas como
longitudinales, para evaluar el apego a practicas seguras en UTI durante periodos no pandémicos y pandémicos. Enfocarse en
mejorar la adherencia a practicas seguras mediante tecnologia avanzada y sistemas de apoyo en tiempo real, anticipando y
mitigando obstaculos en entornos dinamicos de cuidados intensivos, seria beneficioso. Estas recomendaciones y
conclusiones no solo enfatizan la importancia de aprender de la experiencia de la pandemia de COVID-19, sino que también
orientan hacia acciones concretas para fortalecer la preparacién y la respuesta de los sistemas de salud frente a futuras crisis
sanitarias globales.
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