Articulos de investigacion

COVID 19 anxiety in healthcare workers

Toro-Toro, Jane de Lourdes

Jane de Lourdes Toro-Toro
ua.janetoro@uniandes.edu.ec
Universidad Regional Auténoma de Los Andes.
UNIANDES, Ecuador

Revista Multidisciplinaria Perspectivas Investigativas
Instituto de Investigacion Multidisciplinaria Perspectivas Globales,
Ecuador

ISSN-e: 2773-7411

Periodicidad: Trimestral

vol. 3, num. 2, 2023

Recepcion: 23 Enero 2023
Revisado: 22 Febrero 2023
Aprobacién: 25 Febrero 2023
Publicacién: 01 Abril 2023
URL:

DOI:

INTRODUCCION

RMPI

PERSPECTIVAS INVESTIGATIVAS

1SSN 2773741

Resumen: Se tiene por objetivo determinar la prevalencia
de trastornos de ansiedad generalizada en el contexto de la
pandemia por COVID-19 en el personal de salud del Centro
de Salud Tipo B del Municipio de Riobamba 2021. Se realizd
un estudio cuantitativo, descriptivo y trasversal, el universo de
estudio representd 19 trabajadores. La investigacion realizada
en 19 profesionales de la salud que laboraron en el Centro
de Salud del Municipio de Riobamba durante la pandemia
del COVID-19; la prevalencia de ansiedad registrada fue de
84,2% Del personal estudiado en la actual investigacion, 42,1%
presentaron ansiedad leve y el 42,1% segtin el Test de Hamilton
para ansiedad generalizada a los profesionales de la salud
tenemos: la preocupacién que afectd al 84,2%

Palabras clave: estrés mental, efectos psicoldgicos, salud mental.

(Fuente: Tesauro UNESCO).

Abstract: The objective of this study was to determine the
prevalence of generalized anxiety disorders in the context of the
COVID-19 pandemic in health personnel of the Type B Health
Center of the Municipality of Riobamba 2021. A quantitative,
descriptive and cross-sectional study was conducted, the study
universe represented 19 workers. The research was carried out in
19 health professionals who worked at the Health Center of the
Municipality of Riobamba during the COVID-19 pandemic;
the prevalence of anxiety registered was 84.2%. Of the personnel
studied in the current research, 42.1% presented mild anxiety
and 42.1% according to Hamilton's Test for generalized anxiety
in health professionals: worry affected 84.2%.

Keywords: mental stress, psychological effects, mental health.
(Source: UNESCO Thesaurus).

Al poseer el trastorno de la ansiedad una clasificacién extensa, dentro de este estudio se abordé el trastorno de
ansiedad generalizada (CIE-10: F41.1) que se caracteriza por ansiedad y preocupacidn excesiva o anticipacion
aprensiva que se produce por varios dfas o meses (minimo 6 meses) y que se encuentra en relacién con sucesos
o actividades donde el individuo no puede controlar la preocupacién asociada a sintomas fisicos de ansiedad

(Penninx, et al. 2021).

Al ser el personal de salud quienes desde el inicio de la pandemia y hasta la actualidad se encuentran en
contacto directo con pacientes COVID-19, han desarrollado diversos problemas de salud mental entre ellos

gmeli

26


https://orcid.org/0000-0002-9287-8747
http://portal.amelica.org/ameli/journal/503/5034585007/
https://doi.org/10.5281/zenodo.10049383

JANE DE LOURDES ToRO-ToRO. ANSIEDAD POR COVID 19 EN PERSONAL DE SALUD

la ansiedad que se ha presentado con mayor frecuencia en estos profesionales por diversos factores laborales
como: turnos extendidos de trabajo, disminucién de periodos de descanso, excesiva carga laboral y factores
emocionales como: miedo a contagiarse o contagiar a su familia, la discriminacién por la sociedad, la pérdida
de contacto familiar (Daly, & Robinson, 2022).

Los profesionales al estar expuestos constantemente a pacientes COVID- 19, han presentado afectacién
emocional caracterizada por: preocupacién excesiva, llanto fécil, temores, insomnio y dificultad para
concentrarse entre otros. Ademds, presentaron sintomatologia fisica compatibles con el trastorno de
ansiedad, la mayoria caracterizado por: cefalea, dolor abdominal, parestesias, palpitaciones, nduseas,
sensacién de ahogo, dolores articulares y molestias urinarias que no fueron justificados por una patologia
concomitante o un trastorno mental y se asociaron al miedo y preocupacion a contagiarse y contagiar a su
familia por su exposicidn constante a pacientes COVID-19 (Li, ez 4/. 2021), (Yilmaz, ez al. 2021), (Sahin,
et al. 2020).

Dicho lo anterior, este estudio es relevante para la medicina especificamente para la rama de Salud
Ocupacional, por cuanto ayuda a identificar los niveles de ansiedad generalizada a los cuales se encuentran
expuestos el personal de salud permitiendo tomar medidas que ayuden a favorecer la higiene mental de los
profesionales y por consiguiente el rendimiento laboral en cada una de sus actividades.

Se tiene por objetivo determinar la prevalencia de trastornos de ansiedad generalizada en el contexto de la
pandemia por COVID-19 en el personal de salud del Centro de Salud Tipo B del Municipio de Riobamba
2021.

METODO

Se realizé un estudio cuantitativo, descriptivo y trasversal con el propésito de determinar la prevalencia
del trastorno de ansiedad generalizada en el contexto de la pandemia COVID-19 en el personal de salud
del Centro de Salud tipo B del Municipio de Riobamba — Ecuador. El universo de estudio represent6 19
trabajadores del drea de salud del Centro de Salud (Tabla 1).

TABLA 1
Caracterizacion de los profesionales

PROFESIGN HOMERES MUJERES
Medicos

Fisioterapistas
Psicologos

Eioquirmico farmacsutico
Laboratoristas
Odontdlogos

Auxiliares de enfermeria
MNutricionista

TOTAL

Mo O = O = O
Lol Ll 0 IR o e ) L Y

Elaboracién propia.

Se utilizé el instrumento validado como el test de Hamilton para ansiedad el cual tiene como principal
objetivo evaluar la severidad de la ansiedad (Rosenberg, 2022). Este test consta de 14 items que evalda tres
aspectos: psiquico, fisico y somdtico de la ansiedad y un item que valora exclusivamente el 4nimo deprimido.
Para la aplicacion de esta escala es importante tener en cuenta 3 aspectos como es; la gravedad, la frecuencia
de presentacién y la incapacidad que podria producir el sintoma mis relevante o problematico de cada item.
La puntuaciéon va de 0 a 4 siendo la puntuacién de 0= ninguno, 1= leve, 2= moderada, 3=grave y 4 =
incapacitante, el tiempo de aplicacién del test no debe exceder los 30 minutos. Se aplicé estadistica descriptiva

alos datos obtenidos de la aplicacién del instrumento.
RESULTADOS
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La ansiedad relacionada con la profesion tenemos que el personal auxiliar de enfermeria es el més afectado
con 3 (15,8%) profesionales que tienen ansiedad leve y 3 (15,8%) tiene ansiedad moderada/grave; en los
médicos 2 (10,5%) profesionales tiene ansiedad leve y 2 (10,5%) tiene ansiedad moderada/ grave; en los
profesionales fisioterapistas 1 (5,3%) profesional tiene ansiedad leve y 1 (5,3%) profesional tiene ansiedad
moderada/ grave; 1 (5,3%) odontdlogo tiene ansiedad leve; 1 (5,3%) profesional nutricionista presenta
ansiedad moderada/ grave; 1 (5,3%) profesional farmacéutico presenta ansiedad moderada/ grave; 1 (5,3%)
profesional laboratorista presenta ansiedad leve. Mientras que 3 (15,8%) profesionales no presentaron
cuadros de ansiedad entre ellos tenemos 1 (5,3%) profesional médico y 2 (10,5%) profesionales psicologos
que no tienen ansiedad.

TABLA 2
Prevalencia de la ansiedad segtin el género

ANSIEDAD
N ANSIEDAD | MODERADA |
AMSIEDAD [LEVE GEAVE
GENERC N | % N % e %
FEMEMIING 1 =2 7 26,8 |& 216
MASCULING | 2 105 |1 5,3 z 10,5
TOTAL ) 158 |8 42,1 |8 42,1

Elaboracion propia.

Segun el género tenemos que 3 (15,8%) profesionales no presentan ansiedad de los cuales 1 (5,3%)
pertenecen al género femenino y 2 (10,5%) al género masculino. Ansiedad leve presentaron 8 (42,1%)
profesionales; 7 (36,8%) del género femenino y 1 (5,3%) del género masculino. Finalmente 8 profesionales
presentaron ansiedad moderada /grave, 6 (31,6%) del género femenino y 2 (10,5%) del género masculino

(Tabla 2).

TABLA 3
Test de Hamilton para ansiedad

MIMNGUNC LEVE (1) MODERADA | GRAYE | [INCAPACITANTE
(8] [#54] ] )]

ITEM: N° | % MY | % N % N | % I %
AMNSIOED > 158 |5 26,3 [10 |52E [1 |53 |0 0
TENSION 4 121,1 |7 |368 [B 42,1 |0 |0 0 0
MIEDO & 1421 |4 [21,1 |7 Se8 |0 |0 0 0
[NSOMIIO 3 474 |3 |158 [7 368 |0 |0 0 0
[NTELECTUAL 5 42,1 |8 (421 [2 10 [1 |53 |0 0
HUMOR DEPRESIVO |7 |36,8 |8 421 |3 158 [1 |52 |0 0
SOMATICO

MUSCULAR c 26,3 |6 |31.6 |8 42,1 |0 |0 0 0
SOMATICO

SEMSORIAL - 36,8 |8 (421 |2 158 (1 |52 |0 0
5.

CARDIOVASCULAR |8 42,1 |7 |36.8 |4 21,1 |0 |0 0 0
5. RESPIRATORIO 85 42,1 |8 [421 |3 158 [0 |0 0 0
5.

GASTROIMTESTIMNAL | =5 265 |12 1832 |2 i 0 0
5. GEMITOURINARIO |12 |65,4 |4 21,1 |2 105 [0 |0 0 0
5. AUTONOMO E |31 |8 [421 [4 21,1 |1 |53 |0 0
COMPORTAMIENTO |13 |65,4 |6 |316 [0 0 o o 0 0

Elaboracién propia.
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Latabla 3, presentalos 14 items que valora el test de Hamilton en donde se encontré que méas de la mitad de
los trabajadores presentan varios sintomas asociados a la ansiedad por COVID-19. Tenemos que 16(84,2%)
profesionales se presentaron ansiosos y su principal sintoma fue la preocupacién en donde 5 (26,3%) son
de leve intensidad, 10 (52,6%) son de moderada intensidad y 1 (5,3%) de grave intensidad;15(78,9%)
profesionales presentaron sensacién de tensién donde 7 (36,8%) son de leve intensidad y 8 (42,1%) son de
moderada intensidad. En el caso del miedo 11 (57,9%) profesionales presentaron miedo exclusivamente a los
extrafos, 4 (21,1%) son de leve intensidad y 7 (36.8%) de moderada intensidad; 10 (52,6%).

Para el item de insomnio, los profesionales presentaron principalmente dificultad para quedarse dormido,
3 (15,8%) son de leve intensidad y 7 (36.8%) de moderada intensidad.

El cuadro de sintomatologia intelectual se colocéd en que 11 (57,9%) profesionales presentaron dificultad
para concentrarse, 8 (42,1%) son de leve intensidad y 2 (10,5%) de moderada intensidad y 1 (5,3%) de grave
intensidad.

Para el humor depresivo los profesionales en un nimero 12 (63,2%) presentaron falta de interés por las
actividades cotidianas, 8 (42,1%) son de leve intensidad y 3 (15,8%) de moderada intensidad y 1 (5,3%) de
grave intensidad.

En la descripciéon de las molestias musculares, 14 (73,7%) profesionales presentaron este signo
caracterizado por dolor, 6 (31,6%) son de leve intensidad y 8 (42,1%) de moderada intensidad;

Los profesionales que presentaron alteraciones sensoriales 12 (63,2%), se presentaron con sensacion de
debilidad, 8 (42,1%) son de leve intensidad y 3 (15,8%) de moderada intensidad y 1 (5,3%) de grave
intensidad.

Los sintomas cardiovasculares con 11 (57,9%) profesionales se presentaron con signos de palpitaciones
de la siguiente manera: 7 (36,8%) son de leve intensidad y 4 (21.1%) de moderada intensidad; 11 (57,9%)
profesionales presentaron sintomas respiratorios como la sensacién de ahogo, 8 (42,1%) son de leve
intensidad y 3 (15,8%) de moderada intensidad.

Para los sintomas gastrointestinales14 (73,7%) profesionales presentaron dolor abdominal, con los
siguientes niveles de intensidad, 12 (36,2%) son de leve intensidad y 2 (10,5%) de moderada intensidad.

Los profesionales que presentaron sintomas urinarios se ubicaron en numero de 6 con el 31,6%
caracterizado por el aumento de la frecuencia miccional, 4 (21,1%) son de leve intensidad y 2 (10,5%) de
moderada intensidad.

Los sintomas autonémicos caracterizados por cefalea tensional estuvieron presentes en 13 profesionales
(68,5%) con el siguiente nivel de intensidad: 8 (42,1%) son de leve intensidad y 4 (21,1%) de moderada
intensidad y 1 (5,3%) de grave intensidad.

Finalmente 6 (31,6%) profesionales presentaron alteraciones en el comportamiento como nerviosismo
durante la aplicacién del test de los cuales 6 (31,6%) fueron de leve intensidad.

DISCUSION

La investigacion realizada en 19 profesionales de la salud del Centro de Salud del Municipio de Riobamba
— Ecuador, durante la pandemia del COVID-19; se encuentra que la prevalencia de ansiedad registrada fue
de 84,2%, lo que difiere a un estudio realizado en profesionales de la salud de Wuhan, China, donde la
prevalencia fue de 44,6% (Lai, ez a/. 2020).

Del personal estudiado en la actual investigacion, 42,1% presentaron ansiedad leve y el 42,1% presentaron
ansiedad moderada/ grave; es decir, una prevalencia de ansiedad generalizada de 84,2%, dichas cifras difieren
con un estudio realizado a profesionales de salud de un Hospital terciario de enfermedades infecciosas
por COVID-19 en China donde 16,09% resultaron positivos para ansiedad leve y 6,95% para ansiedad
moderada/grave (Huang, 2020). Otro estudio indica que el 49,9% de la poblacién estudiada no tuvo
sintomas de ansiedad, 31,7% sintomas ansiosos leves, 13,4% sintomas moderados y 5,1% sintomas graves
evaluado con el GAD-7 (Restrepo-Martinez, er al. 2021).
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En la relacién del estado civil con la ansiedad tenemos que hay mayor afectacién en los profesionales
solteros con una prevalencia de 36,8% lo cual es contrario al estudio realizado por (Ortega-Malla, ez /. 2021),
en donde la poblacién mayoritariamente afectada fueron los casados con un 45,6% en relacién con los solteros
que fueron afectados en un 36,8%

Se indagé sobre la presencia de sintomatologia ansiosa en la poblacién de estudio en donde el 15,8%
no presentd sintomas compatibles con ansiedad, el 42,1%, sintomatologia leve y el 42,1% sintomatologia
moderada grave; en cuanto a los sintomas asociados a la ansiedad que mayoritariamente afectaron segiin
el Test de Hamilton para ansiedad generalizada a los profesionales de la salud tenemos: la preocupacion
que afectd al 84,2% seguido de la sensacién de tensién en un 78,9%; lo cual difiere a lo encontrado por
(Monterrosa-Castro, e al. 2020), en donde se encontré que el 27,1% no presento sintomas de ansiedad,
33,5% sintomas de ansiedad leve 26% sintomas de ansiedad moderada y 13,4% sintomas de ansiedad grave
evaluado con el GAD-7 de ello el 26%de la poblacion refirié sentirse nervioso, el 15% manifesté miedo ante
lo desconocido y preocupacion.

CONCLUSION

La investigacién realizada en 19 profesionales de la salud que laboraron en el Centro de Salud del
Municipio de Riobamba durante la pandemia del COVID-19; la prevalencia de ansiedad registrada fue de
84,2% Del personal estudiado en la actual investigacién, 42,1% presentaron ansiedad leve y el 42,1% segtin
el Test de Hamilton para ansiedad generalizada a los profesionales de la salud tenemos: la preocupacion que
afectd al 84,2%
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