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La pandemia por COVID-19 ha traido consigo un aumento importante de la demanda de cuidados de salud, que
ha sido afrontado con extrema dificultad por la mayoria de los paises del mundo; con graves problemas para
testear adecuadamente a la poblacion, decidir el tipo de cuarentena que debe ser cumplida y por, sobre todo,
otorgar la atencién de salud en unidades de cuidados criticos debido a la falta de insumos, equipamientos y
personal calificado.

En este complejo contexto es donde los determinantes sociales en salud (DSS) surgen con especial fuerza,
constituyendo las circunstancias en que las personas nacen, crecen, viven trabajan y envejecen, configuradas por
el sistema de salud, distribucion del dinero, poder y los recursos. Con la pandemia en que se encuentra el planeta,
se hacen mas evidentes los DSS y con ello, las desigualdades al interior de los paises como son el acceso a
atencion de salud, a agua potable, a internet, acceso a viviendas dignas, como asi también las desigualdades de
género y cuidados, en las cuales las mas afectadas son las mujeres, quienes histéricamente se han llevado la
responsabilidad de los cuidados en el hogar y que ademas constituyen el 70% de la fuerza de trabajo en salud (1).
El cuidado es el eje de la existencia humana. Todos cuidamos, todos hemos sido cuidados y también practicamos
el autocuidado. Es un fendmeno unico en el cual hay una interaccion reciproca y es parte del mundo que nos
rodea, de la cultura'y de los valores. En salud, nos permite apoyar la satisfaccion de las necesidades de la persona
con el objetivo de promover, mantener o recuperar su salud (2).

Segun reportes del Consejo Internacional de Enfermeras (CIE), hasta la fecha se han informado 90 mil enfermeras
infectadas por COVID-19 y 260 muertes de estas profesionales. También se observa déficit de elementos de
proteccidn personal, escasez de insumos, preparacion deficiente para la pandemia y problemas de salud mental,
entre los que se encuentran sintomas depresivos, estrés post traumatico, ideacion suicida, crisis de panico, entre
otras. Las y los trabajadores de la salud estan expuestos diariamente a una presion asistencial excesiva, a muertes,
a la frustracion de no poder cuidar adecuadamente y temores por su propia salud y la de sus familias (3) (4).
Otro gran problema identificado por el CIE dice relacion con la necesidad de transparentar los datos y estandarizar
los reportes acerca del personal de enfermeria infectado, ya que no todos los paises estan informando esta
situacion (4).

Frente a la escasez de elementos de proteccion personal, los gobiernos tienen la obligacién y el imperativo moral
de entregarlos al equipo de salud. Ellos no son héroes que deban exponer su salud, ni la de sus familias por cuidar
a otros.

A diferencia del resto del mundo, Latinoamérica tuvo aproximadamente 3 meses para prepararse antes del
COVID-19 en lo que respecta a organizacion intersectorial, compra de equipos e insumos, educacion y
entrenamiento del personal de salud y poblacion y preparacion de las canastas de ayuda social, aun asi, la respuesta
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ha sido deficiente en varios paises de la region, con un alto nimero de contagiados, alta letalidad de la patologia
y graves problemas sociales (5).

En situaciones de pandemia como la que estamos viviendo el rol de la enfermera es crucial, de acuerdo con
Stirling debe proveer cuidados directos, soporte emocional, educar a pacientes y personal de salud, abogar por
los pacientes y sus familias. A este listado es necesario agregar, el rol de coordinacién de acciones de prevencion
en la comunidad, control de infecciones e incidencia politica para las decisiones a macro nivel (6).

Se requieren politicas publicas centradas en la dignificacion del cuidado, con remuneraciones adecuadas y
seguridad laboral. El superar la pandemia debe considerar todos los actores sociales; gobierno, comunidades,
empresas, asociaciones profesionales, fundaciones, como asi también la transferencia del conocimiento, el cual
debe ser convertido en un bien publico, con acceso de todas las naciones, independiente de su nivel de desarrollo
Yy recursos economicos.
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