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Estimado editor:

Desde el 11 de marzo de 2020, cuando la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) anuncio
que la nueva enfermedad por coronavirus (COVID-19) podia caracterizarse como una
pandemia, ha sido inevitable que exista un miedo latente a convertirse uno mismo en
paciente de un momento a otro, principalmente, al conocer la realidad de nuestras
instituciones de salud y las constantes crisis que ha vivido nuestro pais en cuanto al manejo
de politicas sanitaras efectivas. ElI Estado ha implementado medidas drasticas como el
confinamiento; sin embargo, este tipo de practicas nos ha llevado a liderar el ranking de
paises con mas fallecidos por millon.®Y) Es por ello que hemos leido con interés el articulo
“Tension laboral y salud mental del personal sanitario en el contexto de la pandemia de
Coronavirus en el Per(”, del cual es necesario discutir algunos puntos brevemente.

En el primer pérrafo de la pagina 3 del articulo en donde se cita “Salud Mental y Salud
Pdblica en el Per(: ya es tiempo de actuar”,® habla del paciente en consulta externa, mas
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no del personal sanitario del cual trata el articulo. Posteriormente, se mencionan los eventos
pretéritos, o sea, las sensaciones que tenia el personal sanitario en epidemias pasadas, lo
cual no tendria relacion, ya que las variables entre el médico y el paciente difieren
absolutamente, tanto en exposicion a enfermedades como al trabajo mismo, que involucra
una serie de actividades que nunca el paciente podria realizar.

Otro punto a considerar son las variables dependientes de los encuestados que no se tomaron
en cuenta al momento del estudio como, por ejemplo, las horas de trabajo, el tipo de
transporte y si el turno es matutino, vespertino o nocturno. Estas caracteristicas hubieran
sido claves, ya que a partir de estas dimensiones uno puede conocer los niveles de estrés del
individuo, la seguridad que tiene el personal para no contagiar a sus familiares si es que usa
transporte privado y el horario en que se estos pacientes predominan en emergencia, las
cuales nos darian luces para promover estrategias sanitarias y capacitaciones que atenten la
tension en estos horarios.®

Respecto al tamafio de la muestra, el articulo menciona que fueron seleccionados mediante
un muestreo no probabilistico, lo que supone un sesgo de seleccion, pues se incluye a
personas de forma no aleatoria. Trabajos de esta naturaleza pueden nutrir cada vez mas las
pautas a seguir sobre la mitigacion del estrés laboral del personal de salud peruano, que
podria tener consecuencias fisiologicas infaustas, entre ellas: suscitar la obesidad,
hipertension arterial, hipercolesterolemia e hiperglicemia entre los mas importantes;® estos
factores de riesgo pueden dar un mal pronéstico al contraer la COVID-19.®

Por lo tanto, pedimos al Ministerio de Salud (MINSA) que se puedan realizar mas estudios
acerca de esta relacion entre tension laboral y estrés del personal sanitario durante la

pandemia y, en conjunto, adaptar las politicas de salud en otras regiones a nuestra realidad.
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