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RESUMEN

Introduccion. La COVID-19, es una enfermedad ha afectado gravemente a la poblacién
y a los mismos profesionales de salud, expuestos durante el cuidado y contacto con
pacientes, pero también con factores propios externos de la interaccién social. Esta
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situacion se ha explorado en todas las latitudes del mundo; sin embargo, en Guatemala
no ha sido clarificado en el personal de enfermeria.

Objetivo. Describir la incidencia y los factores de riesgo asociados al contagio de la
COVID-19 en el personal de enfermeria de un hospital publico de Guatemala.
Metodologia. Estudio observacional, analitico, de casos y controles, de corte
transversal y retrospectivo. Los datos fueron recolectados en el periodo de diciembre
2021 a febrero 2022, Se incluyeron dos grupos: uno con antecedentes de infeccion por
COVID-19, integrado por 77 personas (Casos); y otro grupo sin la enfermedad, integrado
por 88 personas (Controles), ambos grupos con caracteristicas sociodemogréaficas
equivalentes. Ambos grupos fueron conformados por el personal de 21 diferentes areas
de servicioy de 5 puestos laborales que conforman la profesion de enfermeria
Resultados. Se obtuvo un aumento de la incidencia de 24.3 por cada 100 personas
del personal de enfermeria en el mes de febrero. Se identificd que el mayor riesgo que
contrajera laenfermedad era ser auxiliar de enfermeriay estaren la edad de 18 a 37 afos,
el ser de sexo femenino con un 86,4% de la poblacion. Se evidencio la asociacion sobre
las caracteristicas sociodemograficas, laborales, las variables relacionadas, aunque no
significativamente para contraer la COVID-19. La vacuna en el personal de enfermeria de
Neumococo, se comportd como un factor protector o de beneficio, cuando el personal
no se vacuné contra esta enfermedad.

Conclusiones. Por el comportamiento variable del SARS-COV-2 promover estudios en
este campo son necesario para el profesional de enfermeria.

Palabras Clave (DeCS). Enfermeria, Factores de Riesgo, COVID-19.

ABSTRACT

Introduction. COVID-19, is a disease that has seriously affected the population and the
health professionals themselves, exposed during care and contact with patients, but
also with external factors of social interaction. This situation has been explored in all
parts of the world; however, in Guatemala it has not been clarified in the nursing staff.
Objective. Describe the risk factors associated with the spread of COVID-19 in the
nursing staff of a public hospital in Guatemala.

Methodology. Observational,analytical,case-control, cross-sectionalandretrospective
study. Data were collected in the period from December 2021 to February 2022. Two
groups were included: one with a history of COVID-19 infection, consisting of 77 people
(Cases); and another group without the disease, made up of 88 people (Controls), both
groups with equivalent sociodemographic characteristics. Both groups were made up of
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staff from 21 different service areas and 5 jobs that make up the nursing profession
Results. Anincreaseinincidence of 24.3 was obtained for every 100 people in the nursing
staff in February. It was identified that the greatest risk that the disease contracted was
being a nursing assistant and being at the age of 18 to 37 years, being female with 86.4%
of the population. The association on the sociodemographic and labor characteristics,
the related variables, although not significantly to contract COVID-19, was evident. The
vaccine in the Neumococo nursing staff behaved as a protective or beneficial factor,
when the staff was not vaccinated against this disease.

Conclusions. Due to the variable behavior of SARS-COV-2, promoting studies in this field
are necessary for the nursing professional.

Keywords: Nursing, Risk Factors, COVID-19. (DeCS)

RESUMO

Introducao. COVID-19, é uma doenca que afetou seriamente a populagao e os proprios
profissionais de salde, expostos durante o atendimento e contato com os pacientes,
mas também com fatores externos de interacdo social. Esta situacao foi explorada em
todas as partes do mundo; no entanto, na Guatemala, isso ndo foi esclarecido na equipe
de enfermagem.

Objetivo. Descreva os fatores de risco associados a disseminacdo do COVID-19 na
equipe de enfermagem de um hospital publico na Guatemala.

Metodologia. Estudo observacional, analitico, de caso-controle, transversal e
retrospectivo. Os dados foram coletados no periodo de dezembro de 2021 a fevereiro
de 2022. Dois grupos foram incluidos: um com histoérico de infecgdo por COVID-19,
composto por 77 pessoas (Casos); e outro grupo sem a doenca, composto por 88 pessoas
(Controles), ambos grupos com caracteristicas sociodemograficas equivalentes. Ambos
0S grupos eram compostos por funcionarios de 21 areas de servico diferentes e 5
empregos que compdem a profissdo de enfermagem.

Resultados. Um aumento na incidéncia de 24,3 foi obtido para cada 100 pessoas na
equipe de enfermagem em fevereiro. Foi identificado que o maior risco de contrair a
doencaeraserassistentedeenfermagem eterentre 18 e37anos, sendo mulhercom 86,4%
da populagéo. A associacao sobre as caracteristicas sociodemogréaficas e trabalhistas,
as variaveis relacionadas, embora ndo significativamente ao contrato de COVID-19, era
evidente. A vacina na equipe de enfermagem de Neumococo se comportou como um
fator protetor ou benéfico, quando a equipe nao foi vacinada contra esta doenca.
Conclusdes. Devido ao comportamento variavel do SARS-COV-2, sé&o necessarios
estudos de promogdo nesse campo para o profissional de enfermagem.

Palavras chave: Enfermagem, Fatores de Risco, COVID-19. (DeCS)
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Introduccién

Los sistemas de salud de todo el mundo, se han visto afectados por la COVID-19; que dio inicio
en China en el 2019 y que fue declarada por la Organizacion Mundial de la Salud como pandemia
(OMS, 2020). Desde la confirmacion de los primeros casos en las Américas hasta el 22 de diciembre
del 2022, se tenfan 655.205.778 casos acumulados en la poblacién general (Jhons Hopkins Univer-
sity, 2022).

En Centroamérica la situacion no fue diferente, por ejemplo, en Guatemala durante el afio 2021
la incidencia acumulada fue de 314,02 casos confirmados por cada cien mil habitantes de la pobla-
cién general, con una tasa de letalidad de 1,96%, y con 8,7848 fallecidos por coronavirus (Ministerio
de Salud Publica y Asistencia Social [MSPA], 2021); especificamente, en el departamento de Quetzal-
tenango, se tuvo una incidencia acumulada de 4,232.7 casos por cien mil habitantes, con una letali-
dad del 2,9 % como lo afirma el (MSPA, 2021).

La COVID-19 ha afectado a toda la poblacion; sin embargo, ha impactado con mas severi-
dad al personal de salud, quienes son los profesionales que brindan la seguridad en los servicios
hospitalarios, estan mas expuestos durante la provision de los cuidados dado que interactuan
con pacientes positivos para la enfermedad (Moreno-Casbas, 2020). Asi como lo encontrado por
Porru, et al. (2022), quienes encontraron mayor tendencia de infecciones entre el personal de salud
directamente involucrado en actividades clinicas en comparacion con el personal administrativo.
En Guatemala, de acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2021), el nimero de casos
confirmados de la COVID-19 en trabajadores de la salud es de 8,642 y 65 defunciones reportadas de
enero 2020 al 28 de octubre de 2021.

De acuerdo con la revision de la literatura, algunos autores europeos han evidenciado que
factores de riesgo como el sexo, la edad, los afios de antigliedad, la categoria profesional y el lugar
de trabajo tienen mayor fuerza de asociaciéon con el contagio de COVID-19. Los resultados mos-
traron que el personal sanitario que se sitla en la primera barrera en la lucha contra la COVID-19,
constituye un colectivo con un alto riesgo de infeccién, donde enfermeria mostré los riesgos mas
altos respecto a los profesionales de la salud que no tienen contacto con pacientes; por ejemplo,
en hospitalizacién-Médico-Quirurgico, Sociosanitario (Ciorba-Ciorba et al., 2021). En el estudio so-
bre factores relacionados con el contagio por SARS-CoV-2 por Moreno-Casbas et al. (2020), con pro-
fesionales de la salud que trabajaban en atencion a pacientes con COVID-19, identifican la gestion
de la cadena de contagios, el usoy la adecuacion en la disponibilidad de equipos de proteccion, asi
como la efectividad en la realizacion del lavado de manos, como factores relacionados con el con-
tagio de los profesionales. De acuerdo con Calcoen, B. et al., (2022), a pesar la inmunidad celulary
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humoral residual inducida por la vacunacion en trabajadores de la salud, existe una alta incidencia
de infecciones emergentes de la variante del SARS-COV- 2, por lo que es necesario profundizar en
la prevencion del profesional sanitario.

Dado que actualmente no se cuenta con estadisticas a nivel nacional que brinden estima-
cion de incidencia y asociacion, es importante caracterizar los factores de riesgo determinantes de
contagio para COVID-19, lo cual podria contribuir a mejorar los programas para la proteccion de
profesionales sanitarios. Ante los argumentos expuestos, se plantea el siguiente objetivo: Identifi-
car los factores de riesgo asociados al contagio de la COVID-19 en el personal de enfermeria de un
hospital del seguro social de Guatemala.

Metodologia

Se trata de un estudio de casos y controles, en el que se evaluaron factores de riesgo relacionados
a las medidas de seguridad aplicadas contra el COVID-19 por parte del personal de enfermeria de
un hospital del seguro social de Guatemala. Dicha unidad hospitalaria cuenta con las especiali-
dades médicas de atencion y servicios como lo son consulta externa, medicina interna, cirugia,
pediatria, ginecologia y neonatologia, fisiatria, psiquiatria, nefrologia, odontologia, oftalmologia,
reumatologia, entre otras especialidades.

La poblacién total fue de 552 colaboradores de enfermeria de dicha institucion hospitalaria.
Los cargos con los que se desempefian son de supervisor de enfermeria, jefes de servicio, enfer-
meros graduados, auxiliar de enfermeria, ayudantes de enfermeria. El personal se divide en cinco
areas: emergencia y centro quirtrgico, pediatria, hospital COVID-19, encamamiento y area critica,
consulta externay superintendencia.

Criterios de Inclusion

Para el grupo de casos, fueron enfermeras y enfermeros que tuvieron una prueba de laboratorio
positiva de SARS-CoV-2 (PCR o antigeno) entre diciembre del 2021 a febrero del 2022, los cuales
se identificaron a través de los registros de control de personal. Para el grupo de controles, fue
seleccionado el personal de enfermeria que no habia reportado prueba positiva de laboratorio
(PCR-antigeno) en el mismo periodo de estudio que el grupo de casos. Se determino el sintoma
mas frecuente y se aplico el indice de Jaccard (Chung et al., 2019).
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Instrumento

La encuesta virtual incluyé 65 variables sociodemogréficas y laborales, las cuales estaban orga-
nizadas en siete seccione, en las cuales se incluyeron preguntas relacionadas con aspectos socio-
demograficos y laborales (como lo son edad, sexo, estado civil, cargo, ambito laboral, consumo
de tabaco), asi como la utilizacion de medidas de proteccion institucional como fuera del area
laboral; las respuestas a cada cuestionamiento fueron cerradas, abiertas y de seleccion multiple.
Se establecieron las medidas para evitar que fuese respondido mas de una vez el instrumento por
la misma persona. Procedimientos. Para la recoleccion de datos se emple0 la técnica de encuesta
virtual que se envié por el formulario Google Forms.

Para la socializacion del estudio, se solicité a jefes de enfermeria de los diferentes servicios,
entregar por medio de la plataforma virtual WhatsApp, el vinculo que direccion6 al consentimiento
informado de ser parte de la investigacion y la encuesta de variables.

Manejo de analisis de datos

Los datos obtenidos de la encuesta fueron ingresados a un software para identificar errores y rea-
lizar la depuracién de la informacién. Para el analisis de los sintomas padecidos por el personal
de enfermeria por la COVID-19, con mayor co-ocurrencia, se determind cual fue el sintoma mas
frecuentey se aplicé el indice de Jaccard (Chung et al., 2019), para medir la similitud entre los sinto-
mas manifestados en las personas que padecieron la enfermedad. Se utilizé el software de analisis
estadistico R4.2.1, para la caracterizacion de las variables sociodemograficas y laborales, como lo
son edad, sexo, estado civil, cargo, ambito laboral, consumo de tabaco, se analizaron como poten-
ciales factores de riesgo para adquirir el virus. Mediante el sofware de SPSS se calcul6 la prueba
de Chi-Cuadrado y la estimacion del Odds Ratio (OR) con intervalo de confianza al 95%, simple y
ajustado mediante regresion logistica. Se calculd la incidencia a traves del numero de casos duran-
te los meses de diciembre, enero y febrero; entre el nUmero de personal que no enfermo en dicho
periodo de tiempo.

Consideraciones éticas

Serealizé el protocolo deinvestigacion para el cual emitieron dictamen de aprobacion por el Comité
de Bioética del hospital donde se realizé el estudio (Oficio C/BIOETICA 03/2022). Para la proteccion de
la confidencialidad y aplicacién de principio de autonomia, se conté con un consentimiento informa-
do, donde el participante selecciond ser parte de la investigacion (Rosa, Dominguez & Malpica, 2008).
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Resultados y Discusion

Participaron personal de enfermeria de los diferentes servicios del hospital, de ellos 77 (57.03%),
son del grupo de casos y 88 (21.1%) del grupo controles. Se determind la incidencia de atencion
en el periodo de estudio: diciembre 0.54, enero 4.15 y febrero 24.3 por cada 100 personas del per-
sonal de enfermeria. Las caracteristicas sociodemograficas de casos y controles mostraron que la
mayoria eran mujeres y con un rango de edad de 28 a 37 afos (del 86,4%). El 50,6% del personal
de enfermeria que contrajo la enfermedad, fueron auxiliares de enfermeria, asi como el 42,3% de
los casos correspondio al area de pediatria. Encontrando similitud con el estudio realizado sobre
factores de riesgo de contagio de la Covid-19 en personal sanitario en Esparia, donde se asocio sig-
nificativamente al lugar de trabajo como lo fue pediatria, urgencias, quiréfanos. El grupo de edad
40-50 afios mostré una disminucién de la probabilidad de enfermar del 42% como los hallazgos de
Ciorba-Ciorba et al,, (2021). Se encontré que 97,6% de los encuestados se encontraba sin condi-
cion de hacinamiento en el trabajo y un 2,4% en hacinamiento medio. El estado civil de los casos
eran casados con un 46,7% y de los controles eran solteros con el 53,4% Para complementar los
datos sociodemograficos, se presenta la Tabla 1.
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Tabla 1. Caracteristicas sociodemograficas de la muestra de estudio.

Variables Casos Controles
f % f %

Edad

18-27 19 247 25 28,4

28-37 48 62,3 44 50

38-47 6 78 16 18,2

48 amas 4 52 3 34
Sexo

Femenino 64 83,1 76 86,4

Masculino 13 16,9 12 13,6
Estado Civil

Casado 36 46,7 28 31,8

Soltero 31 40,2 47 53,4

Union libre 10 13,1 13 14,8
Cargo

Ayudante de Enfermeria 6 78 5 57

Auxiliar de Enfermeria 39 50,6 53 60,2

Enfermera/o Graduada/o 25 32,5 23 26,1

Jefe  deservicio 4 5,2 2 2,3

Supervisor 3 3,9 5 5,7
Servicio

Emergenciay Centro quirurgico 29 37,7 24 27,3

Pediatria 34 443 47 53,4

Servicio COVID 4 52 5 57

Hospitalizaciony area critica 6 7 7 79

Superintendencia 4 5,2 5 5,7
Consumo de tabaco

Eventualmente 25 32,4 31 35,2

Semanal 1 1,3 0 0

Nunca 51 66,3 57 64,8

Fuente: base de datos. Grupo Casos (n=77); Grupo Controles (n=88).
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Para el analisis de los sintomas padecidos por el personal de enfermeria por la COVID-19 con
mayor co-ocurrencia, se identificé que dicho sintoma fue el dolor de cabeza, de mayor a menor fre-
cuencia, las co-ocurrencias dolor de garganta, tos, dolor muscular, dolor por fiebre, dolor extremo.
Otros sintomas cercanos al dolor, fueron el cansancio, pérdida del gusto, dolor de espalda, perdida
del olfato, rinorrea, escalofrios, diarrea, nauseas, disnea y vomitos (Tabla 2).

Tabla 2. Sintomas presentados en el personal de enfermeria con COVID-19 (n=17).

Sintomas Co-Ocurrencia indice de Jaccard Frecuencia
Cefalea 48 0.696 oeoe oo coee
Dolor de garganta 46 0.667 oo
Tos 47 0.662 o oooe
Dolor muscular 43 0.623 eeoe ooce
Fiebre 35 0.486 eeessssssssssssscccsssce
Dolor extremo 33 0.465 esscessscesssscssssssse
Cansancio 33 0.465 eescssssssssscscssscce
Dolor espalda 28 0.406 ecescoscescssessesce
Augesia 28 0.394 eseescssscsscnsscese
Anosmia 25 0.347 eesscccccscssccce
Rinorrea 23 0.324 eessscccesssscce
Escalofrios 23 0.324 ssescoscssessese
Diarrea 21 0.304 cecescscsssssss
Nauseas 12 0.174 ecoscosce
Disnea 10 0.145 secccce
Vémitos 8 0.116 esccee

Fuente: base de datos Gruo Casos (n=77); Grupo Controles (n=88).
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Se determind que del 100% del personal de enfermeria femenino que tuvo COVID-19, el
11.11% de ellas estaba embarazadas al momento de enfermar, de este el 57% se encontraba en el
primer trimestre. De acuerdo con los datos brindados se evidencio que el 59.7% de los casos com-
partia vivienda con alguna persona que dio positivo a la enfermedad, el 19.6% permanecieron en
una casa alquilada.

La Figura 1, en relacion a las vacunas que fueron administradas al personal de enfermeria
contra la COVID-19, se identifico que el 92.12% le fueron administradas las vacunas relacionada
al Vector viral (virus genéticamente modificado), como lo son las vacunas de Astra Zeneca®y
Sputnik V®. Al 33.33% de la muestra, se le administré vacunas ARNm (acido ribonucleico men-
sajero o Fragmento de cédigo genético del virus mensajero) como los son las vacunas Pfizer®y
Moderna®.

Figura 2. Grafico de vacunas administradas al personal de enfermeria contra la COVID-19
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Fuente: Elaboracion propia.
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El personal de enfermeria fue vacunado con diferentes vacunas y combinaciones contra el
COVID-19. En la Figura 1, se muestran principalmente los dos tipos de vacuna y que en el personal
de salud fueron administradas a través de 11 combinaciones de vacunas recibidas. En ella se iden-
tifica que la mas empleada fue Astra Zeneca® recibida por un 64.2% de los encuestados. Luego,
la combinacion de las vacunas Astra Zeneca y Pfizer en un 10.3% y en la tercera posicion de mas
frecuente, la combinacion de las vacunas de Astra Zeneca y Moderna. El resto 18.2% incluyeron a
la vacuna Sputnik V, y otras combinaciones con las vacunas.

Sin embargo, llama la atencién que una persona de los casos no fue vacunada, mientras que
en los controles todos contaban con al menos una dosis de vacuna. El 67,5% de los casos conta-
ban con la tercera dosis de vacuna al momento de enfermar (ver Tabla 3).

Tabla 3. Dosis de vacunas admnistradas en el personal de enfermeria.

Dosis de Vacuna Casos Controles

f % f %

Una dosis 4 5,2 1 11
Dos dosis 13 16,9 8 9,1
Tres dosis 52 67,5 67 76,2
Cuarta dosis 7 91 12 13,6
Ninguna 1 1,3 0 0

Fuente: base de datos. Grupo Casos (n=77). Grupo Controles (n= 88).

El presente estudio buscaba identificar los factores de riesgo asociados al contagio del vi-
rus, donde se encuentran: En la Tabla 3, la variable tabaquismo durante el periodo de tiempo de
diciembre del 2021 a febrero 2022, presentd un Odds Ratio de 2.32 (IC 95% 0.20-26.0), no obstante,
el consumo de tabaco, no mostré diferencia estadisticamente significativa. Estos resultados son
similares a los reportes de Espafia, donde se describié el impacto de la pandemia por COVID-19
en el patron de consumo de sustancias psicoactiva, dado que no existe evidencia de que fumar se
relacione directamente con el contagio con SARS-Cov-2, situacion que es contraria a la evidencia
epidemiologica de que fumar duplica el riesgo a infecciones por virus y bacterias (Observatorio
Espafol de las Drogas y las Adicciones, et al., 2020).
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Seguido de que el personal de enfermeria compartié ambientes en la vivienda (servicio sa-
nitario) presentd un Odds Ratio 1.38 (IC 95% 0.62-3.06), lo que significa que estas asociaciones no
son estadisticamente significativas. En comparacion al estudio realizado sobre factores de riesgo
asociados a la infeccién por la Covid-19 (Valera F, et al 2021), se identificaron resultados similares
sobre los factores protectores el estar vacunado contra el neumococo con un OR de 0.40 (IC 95%
0.20-0.83), lo cual es estadisticamente significativo. Sobre los datos obtenidos del total de personas
encuestadas, un 55.2% indicaron practicar ejercicio, y respecto al consumo de alcohol, el 53.7% in-
dicd que nunca ha bebido alcohol, 47.1%, lo ha hecho eventualmente y 1.09% de manera semanal.

Tabla 4. Factores de riesgo del personal de enfermeria.

Factor de riesgo Casos Controles p-valor OR IC 95%
Hacinamiento 1(1.3) 3(3.4) 0.379 0.373 (0.38-3.66)
Comparten el servicio sanitario 58 (75) 76 (86) 0.076 0.428 (0.21-1.07)
Enfermedades de base y toma 14 (18.2) 24 (27.3) 0.379 0.632 (0.22-1.76)
medicamentos para su control

Vivienda. 16 (20.8) 14 (15.9) 0.418 1.386 (0.42-1.45)
Ejercicio 40 (51.9) 51(57.9) 0.439 0.784 (0.78-0.42)
Fuma 2(2.6) 1(1.1) 0.483 2.32 (0.20-26.0)
Sexo (Femenino-Masculino) 13 (16.8) 12 (13.6) 0.562 1.286 (0.54-3.81)
Reutilizacion de la mascarilla 49 (63.6) 60 (68.1) 0.538 0.817 (0.42-1.55)
Frecuencia de exposicion en

lugares publicos 64 (83.1) 74 (84.0) 0.866 0.931 (0.40-2.12)
Vacunado con Neumococo 22 (28.6) 38 (43.2) 0.130 0.409 (0.20-0.83)
Vacunado con Hepatitis B 9(11.7) 14 (15.9) 0.358 0.654 (0.26-1.62)
Vacunado contra lanfluenza. 51 (66.2) 56 (63.3) 0.576 0.824 (0.41-1.62)

Fuente: base de datos. Grupo Casos (n=77); Grupo Controles (n=88).
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Finalmente, un 86.59% de los encuestados, uso siempre la mascarilla, tanto en el trabajo,
como en lugares publicos. En todo caso, el p-valor de Chi cuadrado indicd que, tanto en el trabajo
como en lugares publicos, las frecuencias se mantienen. El tipo de mascarilla que se utilizo fue
KN95 en ambos ambientes; sin embargo, con mayor proporcion en el area de trabajo. A diferencia
alamascarilla quirdrgica, fue empleada en lugares publicos en mayor proporcion que en el trabajo.
Es decir, hubo cambios entre las proporciones de tipos y combinaciones de mascarillas empleadas
tanto en lugares publicos como en el trabajo.

Respecto a las medidas de precaucion universal tomadas por el personal de enfermeria en
el trabajo, se encontrd un 15.8% que empled gorro, careta, gafas, bata, zapatones, overol, guan-
tes. Luego, un 10.9% utilizaron gorro, careta, bata, zapatones, guantes y, en tercer lugar, un 7.3%
emplearon gorro, careta, gafas, bata, zapatones y guantes. El resto (66.1%) fueron diferentes com-
binaciones entre un 0.6% a un 6.7% de casos. Dentro de las combinaciones de equipo utilizado por
el personal fuera del trabajo, la mascarilla fue la mas utilizada (42.82%), seguida de la careta en un
14.63% y un 11.63% gorros. El resto de equipo, como guantes, zapatones y batas, con porcentajes
menor al 7.32% a menos frecuencia, en este estudio no se pudo calcular el Odss Ratio para asociar
el uso de EPP con el contagio por enfermedad por COVID-19 debido a que la totalidad de pobla-
cion, reportd usar equipo de proteccion personal cuando se requirid’y segin el nivel de riesgo. En
todo caso, se puede indicar que hubo mayor precaucion del personal cuando estuvo dentro del
trabajo que cuando sale a areas publicas.

El objetivo del estudio fue describir los factores de riesgo asociados al contagio de la COVID-19
en el personal de enfermerfa de un hospital del seguro social de Guatemala, la importancia de los
hallazgos radica en identificar las circunstancias para fortalecer los procesos que permitan disminuir
el contagio de la enfermedad COVID-19 en el personal de enfermeria, principalmente por ser quienes
brindan el cuidado y se encuentran directamente con el paciente que tiene la enfermedad.

Para determinar si la adherencia a medidas de distanciamiento son un factor de riesgo para
contagiarse de COVID-19, en el personal de enfermeria se analizaron y se busco la asociacion entre las
variables sobre frecuencia de exposicion en lugares publicos. En el caso del grupo que no hace ejer-
cicioy el consumo de alcohol, de acuerdo al valor de Chi cuadrado no hubo significancia estadistica.
Sin embargo, llama la atencion que las enfermeras y enfermeros que practican ejercicio, a pesar de
que la media de tiempo de hacer ejercicio fue casi el doble de lo recomendado por la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS, et al., 2021), no hubo significancia, posiblemente se deba a la desviacién
estandar, que condiciona una variabilidad alta de dedicacion al ejercicio.

En otro orden de ideas, de acuerdo con Aguilar Gamboa, et al. (2021), indicaron que existe evi-
dencia suficiente que muestra que el uso de equipos de proteccion personal, el lavado de manos'y
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el distanciamiento social, a la fecha son las principales medidas de defensa contra la infeccion. Al
respecto, los hallazgos de este trabajo, fueron similares, dado que el valor estimado de Chi cuadrado
fue estadisticamente significativo, existe una pequefa proporcion de personal que en el trabajo, utiliza
siempre mascarillacomo parte del equipo de proteccion personal basico, pero no, en lugares publicos,
por ejemplo, el uso de mascarilla tanto en lugares publicos como en el trabajo, aunque también existio
personal de enfermeria que no siempre usa la mascarilla en lugares publicos, pero en el trabajo la us6
siempre. No obstante, a diferencia a la mascarilla quirtrgica, fue empleada en lugares publicos en ma-
yor proporcion que en el trabajo donde se utilizaba KN-95. Es decir, hubo cambios entre las proporcio-
nes de tipos y combinaciones de mascarillas empleadas tanto en lugares publicos como en el trabajo.

En relacion ala frecuencia, el personal evita salirinnecesariamente, se encontrd que el porcenta-
je acumulado de 79.4% que incluye a las frecuencias de siempre y muchas veces (medidas preventivas)
tuvo un valor alto y similar a los casos anteriormente analizados, tomando en cuenta las medidas de
prevencion para evitar el contagio por COVID-19 como lo describen (Romero-Saritama et al., 2021). Se
toman en cuenta las medidas de prevencion brindadas por el centro para el control y la prevencion
de enfermedades (CDC, et al., 2020). Por otro lado, un 20.6% se encontraron en condiciones de vulne-
rabilidad de contagio con COVID-19 debido a la frecuencia con la que el personal asistio a reuniones
sociales desde el inicio de la pandemia, incluyd haber interactuado con amigos, actividades religiosas,
haberingresado a centro comerciales, teatros y otros ambientes mas.

Existio aumento de la incidencia de la enfermedad por COVID-19 en el mes de febrero la cual
fue de 24.3 por cada 100 personas del personal de enfermeria. Por lo que se debe de considerar la ne-
cesidad de continuar aplicando las practicas de prevencion, como el distanciamiento de 1.5 metros,
la utilizacion de equipo de proteccion personal segin el nivel de atencion y proveer de espacios de
alimentacion que provean la distancia correspondiente.

Respecto a la proteccion inmunoldgica, se recomienda la administracion de vacunas a todo el
personal de salud, como la vacuna anual contra la gripe y las vacunas antineumocécicas conjugadas,
puesto que dichas vacunas protegen contra infecciones que suponen una contribucion importante
a la mortalidad por causas respiratorias en las personas segun la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS, 2021; Espinoza-Mora, et al., 2018).

Debido a que la estrategia aplicada fue de indole retrospectiva, se tuvo el cuidado de minimizar
los sesgos que acompanan a este tipo de disefo. El concerniente al sesgo de seleccion de la muestra,
se obtuvieron 77 casos y 88 controles, lo que permiti¢ tener casi una proporcion de 1 por 1, represen-
tativo de las diferentes areas de cuidado del hospital. En el sesgo de informacion, donde se procur6
estructurar una herramienta de encuesta y asi reducir también el sesgo por memoria (Manterola &
Otzen, 2015).
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Una de las limitantes del estudio fue que no se contod con el total de la poblacién a encuestar
en casos; sin embargo, es representativa para el estudio, dado que fue calculada estadisticamente.
En relacion a la caracterizacion de los casos positivos, el encuestado era quien referia contar con
un resultado de laboratorio positivo a SARS-CoV-2, por lo que existe la posibilidad que no se hayan
incluido infecciones asintomaticas no detectadas oportunamente.

Los hallazgos podrian ser el principio de nuevos estudios relacionados con los resultados,
sobre las medidas de proteccion y de relacion de la vacuna de neumococo, como prevencion a la
COVID-19, asi como la verificacion de los factores que determinaron las medidas necesarias para
disminuir el contagio de la enfermedad en el personal de salud.

Identificar los factores de riesgo asociados al contagio de la COVID-19 en el personal de en-
fermeria de un hospital del seguro social de Guatemala.

Conclusiones. Se identifico como factor de riesgo de contagio a la COVID-19, la asociacion
entre las caracteristicas sociodemograficas y laborales; aunque no significativamente para con-
traer el virus. La enfermedad mayoritariamente se presenta en el personal auxiliar de enfermeria
que contrajo la enfermedad y se encontraron en la edad de 18 a 37 afios.

De las variables analizadas como sospechosas de factores de riesgo para COVID-19, solo la
variable sobre vacunacién de Neumococo, resulto estadisticamente significativa. Esta variable se
comportd como un factor protector o de beneficio, cuando el personal no se vacuné contra esta
enfermedad.

Los resultados del estudio, evidenciaron que las medidas de prevencién y practicas utiliza-
das por el personal de enfermeria, fueron aplicadas adecuadamente segln area de trabajo para
disminuir el riesgo de contraer la enfermedad de COVID-19. Sin embargo, se evidenci¢ la variacion
de las practicas utilizadas fuera de lo laboral.
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