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RESUMEN 

Objetivo: transmitir la experiencia de una enfermera sobre los desafíos enfrentados y las 

estrategias utilizadas en el manejo de la atención de los pacientes sospechosos y confirmados 

con infección por COVID-19 durante la pandemia de coronavirus en Brasil. Método: relato de 

experiencia de una enfermera gestora que lidera un sector destinado a la recepción de pacientes 

sospechosos o confirmados de COVID en un hospital del estado de Río de Janeiro, de abril a 

julio de 2020. Resultados: la gestión del cuidado implicó aspectos vinculados a la estructura, 

el proceso y los resultados destinado directamente a garantizar un cuidado seguro y de calidad 

por parte de los profesionales de enfermería. Conclusión: la presencia del enfermero es 

fundamental en la gestión asistencial de un sector que atiende pacientes infectados durante una 

pandemia. 

Descriptores: Atención de Enfermería; Pandemias; Infecciones por Coronavirus. 

 

RESUMO 

 Objetivo: relatar a experiência de uma enfermeira quanto aos desafios enfrentados e 

estratégias utilizadas na gestão do cuidado a pacientes suspeitos e confirmados de infecção por 

COVID-19 durante a pandemia do vírus no Brasil. Método: trata-se de um relato de experiência 

desenvolvido por uma enfermeira gerente na liderança de um setor para o recebimento de 

pacientes suspeitos ou confirmados pelo vírus em um hospital do estado do Rio de Janeiro, nos 

meses de abril a julho de 2020. Resultados: a gerência do cuidado envolveu aspectos de 

estrutura, processo e resultados diretamente relacionados à garantia da assistência segura e de 

qualidade desenvolvida pelos profissionais de enfermagem. Conclusão: é essencial a presença 

do enfermeiro na gestão do cuidado de um setor envolvido com pacientes infectados durante o 

enfrentamento de uma pandemia. 

Descritores: Cuidados de enfermagem; Pandemias; Infecções por Coronavírus. 
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ABSTRACT 

Objective: to report the experience of a nurse regarding the challenges faced and strategies 

used in the management of care for suspected and confirmed patients with COVID-19 infection 

during the virus pandemic in Brazil. Method: this is an experience report developed by a nurse 

manager in the leadership of an sector for receiving patients suspected or confirmed by the virus 

in a hospital in the state of Rio de Janeiro, from April to July 2020. Results: care management 

involved aspects of structure, process and results directly related to ensuring safe and quality 

care developed by nursing professionals. Conclusion: the presence of nurses is essential in the 

care management of a sector involved with infected patients during a pandemic. 

Descriptors: Nursing Care; Pandemics; Coronavirus Infections. 

 

 

INTRODUCCIÓN 

El brote mundial del nuevo 

Coronavirus Severe Acute Respiratory 

Syndrome Coronavirus 2 (SARS-CoV-2), 

identificado en China a finales de 2019, ha 

afectado duramente a la población. Los 

síntomas de la enfermedad aparecen dentro 

de los 14 días posteriores al contacto con la 

cepa e incluyen: tos, fiebre, secreción nasal, 

dolor muscular, anosmia/hiposmia, dolor de 

garganta y disnea.1 Las instituciones de 

salud, ante este escenario, organizaron un 

nuevo entorno para satisfacer las demandas 

de los profesionales directamente 

involucrados para asistir a estas personas.2 

Río de Janeiro tuvo su primer caso 

confirmado de un viajero en febrero de 

2020. Después de ese período, la incidencia 

de casos en el estado mostró una curva 

ascendente, así como también un aumento 

en las hospitalizaciones y la mortalidad. El 

registro actual de casos confirmados de la 

enfermedad en la región es de 4.689.613, de 

los cuales 140.537 fallecieron.3 

Para minimizar los impactos 

negativos de la pandemia y considerando 

que los profesionales de la salud son los más 

expuestos, fue fundamental reflexionar 

sobre la gestión de los cuidados de 

enfermería en lo que respecta, en particular, 

a la prevención de los contagios y 

promoción de la salud de estos trabajadores. 

El término gestión del cuidado de 

enfermería comprende la interconexión de 

la gestión y el cuidado que involucra el 

trabajo del enfermero en diferentes campos 

de acción. Se utiliza para caracterizar las 

actividades que realiza dicho profesional 

para planificar las acciones asistenciales, 

prever y dotar de recursos e intensificar el 

trabajo interdisciplinario, con el fin de 

implementar una asistencia articulada.4 

Este estudio se justifica debido a lo 

importante que es fortalecer el rol del 

enfermero y compartir las experiencias y 

desafíos de una enfermera que se 

desempeña como gestora del servicio en 

tiempos de pandemia.  

Cabe destacar que, como base para 

las discusiones de este informe, tomamos 
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los conceptos de Donabedian en lo que 

respecta a los componentes de las 

estructuras (características relativamente 

estables y necesarias para el proceso de 

atención, abarcando el área física, recursos 

humanos), los procesos (prestación de 

cuidados de acuerdo a estándares técnico-

científicos, establecidos y aceptados en la 

comunidad científica sobre un tema 

determinado) y los resultados 

(consecuencias de las actividades realizadas 

en los servicios de salud, o por el 

profesional en términos de cambios en el 

estado de salud de los pacientes).5 

El objetivo fue relatar la experiencia 

de una enfermera que trabaja en un pabellón 

sobre los desafíos enfrentados y las 

estrategias utilizadas en el manejo de la 

atención de los pacientes sospechosos y 

confirmados de coronavirus (COVID-19) 

durante la pandemia en Brasil. 

 

MÉTODO 

Este es un relato de experiencia que 

tiene como objetivo contribuir a la 

discusión sobre la importancia del 

enfermero en la gestión del cuidado de 

enfermería a través de las experiencias, 

desafíos y expectativas vividas durante la 

pandemia de COVID-19 en Brasil. 

El presente informe fue elaborado 

por una enfermera que se desempeñaba 

como gestora de un pabellón, de abril a julio 

de 2020, en un hospital del estado de Río de 

Janeiro. 

La institución hospitalaria cuenta 

con un total de 525 camas, de las cuales 166 

fueron destinadas a la atención de pacientes 

confirmados o sospechosos de COVID-19. 

El estudio no necesitó la aprobación 

del Comité de Ética en Investigación, pero 

se respetaron todos los preceptos de la 

Resolución 466/12, del Consejo Nacional 

de Salud. 

 

PRESENTACIÓN DE LA 

EXPERIENCIA 

ESTRUCTURA DEL AMBIENTE 

Este informe fue desarrollado en un 

sector de mediana complejidad de un 

hospital del Sistema Único de Salud, 

referente en el estado para COVID-19. 

El escenario es un pabellón, que 

cuenta con 16 camas, estructurado para 

pacientes sospechosos o confirmados de 

COVID-19. 

El equipo de enfermería estaba 

integrado por 37 técnicos en enfermería y 

13 enfermeros, con un turno de guardia de 

12 x 60 h, provenientes de salas que dejaron 

de funcionar para atender la demanda de 

COVID-19. Fue necesario capacitar a estos 

profesionales y concientizarlos sobre la 

importancia del uso de los equipos de 

protección personal (EPP), los flujos y las 

rutinas. 
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PROCESOS DE TRABAJO 

Procesos organizativos durante la 

pandemia 

El inicio de la pandemia requirió 

varios cambios en la rutina de la institución. 

Se estableció que solo los empleados que no 

pertenecieran al grupo de riesgo estarían al 

cuidado de pacientes sospechosos o 

confirmados de COVID-19. Los 

profesionales que estaban incluidos en este 

grupo (personas mayores, 

inmunodeprimidas, con enfermedades 

crónicas) fueron removidos o reasignados 

en sectores que no tenían tanta exposición 

al virus. 

Cuando se sospechaba que un 

profesional podía haberse contagiado, se le 

realizaba un examen respiratorio, una 

prueba de COVID-19, se lo mantenía en 

aislamiento domiciliario y era monitoreado 

por la institución. 

La adaptación diaria de la lista de 

turnos era necesaria para cubrir los puestos 

que dejaban quieres eran aislados. A veces 

era necesario reasignar profesionales de 

enfermería de otros sectores para que 

hubiera un número mínimo de empleados 

en los servicios diurnos y nocturnos. 

Para que la sala funcionara, era 

fundamental crear un flujo de entrada y 

salida de empleados y pacientes; y el uso de 

(EPP) durante la asistencia. Estos flujos 

fueron elaborados junto con la Comisión de 

Control de Infecciones Hospitalarias 

(CCIH) y el Servicio de Capacitación de 

Enfermería de la institución, con el objetivo 

de estructurar el servicio y articular las 

actividades de enfermería. 

La colaboración del equipo médico 

en cuanto al cumplimiento de los flujos fue 

importante para que no hubiera fallas o se 

rompieran las barreras entre áreas limpias y 

contaminadas. 

Fue fundamental la participación de 

equipos multidisciplinarios en el feed back 

del proceso de trabajo propuesto para su 

adecuación, cuando fuera necesario, y para 

una mejor adaptación de los equipos a las 

rutinas ya existentes. 

 

Optimización de la atención ante nuevos 

flujos y rutinas mediante la capacitación  

La asistencia a los pacientes con 

COVID-19 requirió la capacitación de 

profesionales, desde la higiene de manos 

hasta el uso de EPP. 

Las atribuciones de los enfermeros 

que se desempeñan en la gestión asistencial 

permean la conciencia del equipo sobre la 

necesidad de optimizar la demanda de 

cuidados para horarios comunes. Asignar a 

un miembro del personal para que atienda, 

en el pasillo/parte externa, las solicitudes de 

los profesionales que se encuentran en 

aislamiento fue una estrategia efectiva para 

evitar el cambio de EPP por olvidos o 

debido a la necesidad de nuevos suministros 

para llevar a cabo la atención. 
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El uso de la estrategia de concentrar 

materiales como bombas de infusión, 

ventiladores mecánicos, carro de paro 

cardíaco y maletín de intubación rápida 

fuera de las camas de aislamiento resultó 

beneficioso para el flujo de atención, ya que 

estos materiales se encontraban disponibles 

para su uso inmediato. 

Fue necesario realizar reuniones con 

los jefes de servicio para resolver problemas 

relacionados con la falta de materiales y 

suministros. Los sectores de CCIH, Centro 

de Materiales, Deposito y Coordinación de 

Enfermería estuvieron presentes para 

resolver los problemas de escasez de 

materiales. Sin embargo, la falta de insumos 

en el mercado generó que se realizaran 

cambio en la estandarización durante el 

período, lo que requirió la actualización 

frecuente de los equipos. 

  

Salud mental de los profesionales de 

enfermería de la primera línea 

Los profesionales de la salud de la 

primera línea de atención de los pacientes 

con COVID-19 se encuentran entre los 

grupos más expuestos a las consecuencias 

físicas y psicológicas de esta pandemia. 

Experimentan rutinas agotadoras que se 

combinan con el miedo al contagio. Por 

ende, el apoyo y la estructuración de 

acciones para proteger la salud mental de 

quienes brindan atención se ha convertido 

en una prioridad. 

Los equipos de enfermería 

manifiestan una sensación de impotencia 

ante la letalidad del COVID-19. El 

cansancio, el distanciamiento de los 

familiares, el miedo a la falta de EPP y la 

falta de adherencia de la población a las 

recomendaciones gubernamentales se 

suman a la angustia psicológica de estos 

individuos. 

Para minimizar la carga emocional y 

el agotamiento de estos profesionales, se 

logró, junto con la coordinación de 

enfermería, incorporar seis técnicos de 

enfermería y seis enfermeras, lo que llevó el 

total de profesionales a cincuenta. 

La gestión de los cuidados ante la 

carga psicológica de los equipos de 

enfermería requería una mirada atenta al 

individuo. Con el fin de brindarles 

momentos de alivio emocional a los 

equipos, los psicólogos les brindaron 

asistencia a los empleados que lo 

necesitaban. 

Cuando se reflexiona sobre el 

manejo de los cuidadores, es importante 

indicar acciones efectivas para mantener a 

los profesionales protegidos del estrés y los 

problemas de salud mental, tales como: 

brindarles información de calidad y 

confiable; establecer un espacio para el 

descanso y la interacción del equipo; 

mantener una buena relación entre los 

compañeros de trabajo, lo que permite 

ampliar el apoyo social. 
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RESULTADOS DE LA GESTIÓN DEL 

CUIDADO 

Gestionar la atención de enfermería 

en una pandemia requería mucha 

precaución y determinación. Concientizar a 

los profesionales de la importancia de 

adaptarse a los cambios y nuevos 

comportamientos durante la atención fue un 

trabajo diario en conjunto con los equipos. 

Con el aumento de la incidencia de 

los casos y de las hospitalizaciones, no hubo 

tiempo suficiente para estructurar 

físicamente la institución ni para la 

capacitar previamente a los equipos 

multidisciplinarios. 

Planificar la cantidad de insumos 

utilizados en la atención y los EPP 

necesarios para proteger a los equipos, fue 

un desafío semanal, dado que la conciencia 

de los profesionales sobre el uso racional de 

estos materiales influyó directamente en la 

cantidad utilizada. 

A pesar de ser una sala de 

complejidad media, el hecho de que la 

misma recibiera pacientes con COVID-19 

hizo que fuera imprescindible disponer de 

materiales relacionados con intubación 

orotraqueal, punción venosa profunda y 

carro de paro cardíaco para las urgencias 

clínicas. 

Concientizar a los profesionales de 

la importancia de mantener la calma ante un 

momento de urgencia clínica, implicó no 

solo lograr que llevaran a cabo una atención 

eficiente y dentro de los protocolos, sino 

también asegurarse de que realizaran 

correctamente el cambio de vestimenta y de 

los EPP. 

La adherencia de los equipos a las 

pautas de cuidado para la atención de los 

pacientes sospechosos o infectados 

aumentaba permanentemente, lo que 

minimizó la exposición de los profesionales 

a los riesgos existentes.   

 

DISCUSIÓN 

 Este informe demuestra la 

importancia que tiene el rol del enfermero 

en la construcción de un servicio y en el 

desempeño del equipo de enfermería. La 

práctica gerencial del enfermero requiere de 

múltiples acciones, implica gestionar 

cuidando y educando, cuidar gestionando y 

educando, educar cuidando y gestionando6, 

lo que hace de este profesional una parte 

indispensable en la organización de la 

atención durante una pandemia. 

Las atribuciones del enfermero 

gerente permean la estructuración del 

sector, la previsión y provisión de insumos, 

la organización del horario de trabajo de 

enfermería, así como también del proceso 

de capacitación de equipos con el fin de 

proteger y promover la salud. 

El liderazgo del enfermero exigió 

procesos de gestión que van más allá de los 

cuidados habituales. Fue necesario el 
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desarrollo de habilidades y competencias 

para que los profesionales que estaban en la 

primera línea tuvieran la estructura 

necesaria para desarrollar sus actividades. 

Este informe de experiencia 

coincide con la publicación de la 

Organización Mundial de la Salud, en 

conjunto con el Consejo Internacional de 

Enfermeros, y la campaña Nursing Now, 

con el apoyo de gobiernos y colaboradores, 

y destacó los desafíos y el valor de la fuerza 

laboral de la Enfermería a nivel mundial.7 

La Organización Mundial de la 

Salud señaló la necesidad de implementar 

estrategias dirigidas por enfermeros para 

reducir el consumo de diversos insumos a 

través de la preparación, la prevención y la 

innovación de los recursos.7 El uso de 

criterios para su uso es fundamental para 

aumentar la ventana de protección del 

equipo que está al frente del cuidado. 

Al garantizar la seguridad de los 

profesionales del equipo multidisciplinario 

frente al virus se asegura que no serán 

vectores de transmisión y, por lo tanto, que 

no se enfermarán. Esta precaución es 

positiva, dado que permite que todo el 

equipo de salud siga completo para 

continuar con su labor asistencial durante la 

pandemia.8 

Estudios recientes muestran que 

estar aislado, trabajar en puestos de alto 

riesgo y tener contacto con personas 

infectadas son causas comunes de trauma y 

pueden tener un impacto directo en los 

trabajadores de la primera línea, lo que lleva 

a la que aparezcan problemas de salud 

mental.9-10 

La salud de los profesionales de la 

primera línea merece una gran atención. 

Manejar el estrés de la rutina diaria del 

equipo y observar las dimensiones física, 

psicológica, social y espiritual de estos 

individuos es el mayor desafío a enfrentar. 

 

CONCLUSIÓN 

 La gestión de los cuidados de 

enfermería en un hospital de referencia para 

el COVID-19 representó un desafío 

profesional. Estar junto al equipo para 

minimizar las dificultades y brindar un 

ambiente tranquilo para el trabajo de los 

profesionales fue fundamental para una 

atención de calidad. 

El rol del enfermero gerente en este 

contexto fue fundamental para la 

estructuración del cuidado de enfermería e 

implicó la búsqueda de la calidad del 

cuidado y mejores condiciones de trabajo, 

la gestión de los recursos humanos y 

materiales, el liderazgo, la planificación del 

cuidado, la capacitación de los equipos de 

enfermería, la coordinación de la 

realización de los cuidados y la evaluación 

de las acciones que se llevaron a cabo. 
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