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RESUMEN 

Introducción: En el Nuevo Milenio la humanidad tuvo que luchar contra una de las 

grandes pandemias de la historia, la cual impactó en toda la sociedad. Los datos 

sobre cómo actúa la COVID-19 en los niños aún están evolucionando. 

Objetivo: Actualizar el conocimiento científico sobre cuáles han sido los retos 

médicos durante la atención de pacientes pediátricos con COVID-19 hospitalizados 

en unidades críticas, así como los desafíos de la familia y las estrategias de 

afrontamiento implementadas por el personal de la salud. 

Métodos: Se revisaron 32 artículos seleccionados mediante un muestreo no 

probabilístico por conveniencia, a través de los operadores booleanos AND y OR, en 

las bases de datos Scopus, SciELO, PubMed y Google Scholar. Se emplearon la 

revisión crítica y el método inductivo. 
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Resultados: Durante la pandemia de COVID-19 los equipos multidisciplinarios de 

salud se enfrentaron a diferentes retos y actuaron según los recursos disponibles, 

las experiencias y el manejo de protocolos trazados según las políticas nacionales 

de cada país. El cambio en la rutina familiar impactó de manera significativa en el 

estado biopsicosocial de los pacientes pediátricos. 

Conclusiones: La pandemia de COVID-19 marcó una pauta para que organizaciones, 

Gobiernos e instituciones se prepararan para abordar de manera eficaz y eficiente 

los problemas de salud. La familia tiene un papel fundamental en el afrontamiento 

y la resiliencia ante este tipo de situaciones. 

Palabras clave: COVID-19; personal médico; familia; pacientes pediátricos; unidad 

crítica. 

 

ABSTRACT 

Introduction: In the New Millennium, humanity had to fight against one of the great 

pandemics in history, which impacted the entire society. Data on how COVID-19 

affects children are still evolving. 

Objective: To update scientific knowledge on what the medical challenges have 

been during the care of COVID-19 pediatric patients, hospitalized in critical units, as 

well as the challenges the family has to face and the coping strategies implemented 

by health personnel. 

Methods: Thirty-two articles selected by non-probabilistic convenience sampling 

were reviewed, through the Boolean operators AND and OR, in Scopus, SciELO, 

PubMed and Google Scholar databases. Critical review and the inductive method 

were used. 

Results: During the COVID-19 pandemic, multidisciplinary health teams faced 

different challenges and acted according to the available resources, experiences, 

and management of protocols established according to the national policies of each 

country. The change in family routine significantly impacted the biopsychosocial 

status of pediatric patients. 

Conclusions: The COVID-19 pandemic set a standard for organizations, 

governments, and institutions to prepare to effectively and efficiently address health 

problems. The family plays a fundamental role in coping and resilience in these 

types of situations. 

Keywords: COVID-19; medical staff; family; pediatric patients; critical care unit. 
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Introducción 

En el Nuevo Milenio la humanidad tuvo que luchar contra una de las grandes 

pandemias de la historia, la cual entró en la cotidianidad en 2019 e impactó en toda 

la sociedad. Los datos sobre cómo actúa la COVID-19 en los niños aún están 

evolucionando, aunque en la parte clínica este grupo de edad ha sido atendido por 

todos los sistemas médicos de manera similar a la población adulta.(1) 

Según Devrim y otros,(2) la Academia Estadounidense de Pediatría informó que las 

muertes de niños debido a la infección fueron de doscientos noventa y dos desde 

abril de 2020 hasta agosto de 2021. El efecto de la pandemia colocó una gran 

presión sobre todos los sistemas sanitarios a nivel global. 

Un estudio retrospectivo(3) realizado en Malasia reportó que en países en vías de 

desarrollo las infecciones respiratorias agudas constituyeron las principales causas 

de morbilidad y mortalidad en niños.  

En un paciente con infección confirmada se definieron la neumonía grave por SARS-

CoV-2 y características clínicas que requirieron oxigenoterapia suplementaria; este 

fue admitido en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediátricos. Por tanto, es 

importante conocer el requerimiento de atención y la alta dependencia en esas 

áreas, además de su impacto en el abordaje clínico y los tratamientos aún no 

documentados completamente.(3) 

Asimismo, Kahn y otros,(4) a partir de una investigación llevado a cabo en Suecia, 

describieron en distintas publicaciones la complejidad con que se presenta el 

síndrome respiratorio agudo y las estrategias de tratamiento. Sin embargo, faltan 

informes completos sobre los resultados a largo plazo, como la terapéutica, que 

ayuden al equipo de salud y beneficien a los pacientes pediátricos afectados. Es 

necesario realizar estudios de seguimiento basados en este grupo de edad. 

Según informes(5) multicéntricos en Italia, en 30 niños con coinfecciones virales las 

condiciones clínicas subyacentes, y la edad entre 5 y 9 años se relacionaron 

estadísticamente con las hospitalizaciones; no se encontraron asociaciones con el 

género. 



                                        Revista Cubana de Pediatría. 2024;96:e5376 
 

4 
 

Esta obra está bajo una licencia: https://creativecomons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es_ES 

 

Se evidenció la presencia de comorbilidades y se confirmó la edad como un factor 

de riesgo, así como la necesidad de soporte de las Unidades de Cuidados 

Intensivos. No obstante, muchos aspectos de la infección continúan sin estar claros 

y todavía se debaten el tratamiento óptimo y el papel de los niños como impulsores 

de la transmisión viral.(5) 

Teniendo en cuenta que se trata de un grupo vulnerable de la población, por los 

casos de gravedad que se presentaron, resulta imprescindible adquirir más 

conocimientos a partir de la realización de nuevos estudios con estos pacientes.  

Puesto que la COVID-19 representa una enfermedad nueva y de propagación viral 

rápida, es fundamental la atención del niño por un equipo sanitario 

multidisciplinario, lo cual conlleva eventos de diversa complejidad para los 

profesionales, la familia y los pacientes. 

El conocimiento teórico sobre las problemáticas presentadas en la atención al 

paciente pediátrico con diagnóstico de COVID-19 ingresado en Cuidados Intensivos 

favorece que los sistemas sanitarios y las instituciones de la salud establezcan 

estrategias, políticas y normativas que mejoren el proceso de atención a este grupo 

prioritario. 

Además, se reivindica a la familia como un pilar para la aplicación del tratamiento y 

la evolución positiva de estos pacientes, y se promueve una gestión eficaz de 

recursos, protocolos y el talento humano capacitado para afrontar este tipo de 

escenarios; todo ello con el fin de garantizar un cuidado digno, seguro y efectivo. 

El objetivo de esta revisión bibliográfica es actualizar el conocimiento científico 

sobre cuáles han sido los retos médicos durante la atención de pacientes 

pediátricos con COVID-19 hospitalizados en unidades críticas, así como los 

desafíos de la familia y las estrategias de afrontamiento implementadas por el 

personal de salud. 

 

 

Métodos 

Se realizó una revisión bibliográfica cualitativa, con diseño descriptivo, para abordar 

las percepciones de los autores sobre la problemática planteada. Para ello se 

organizó y clasificó la información que respondía a las preguntas de investigación. 

Este tipo de estudio orienta la interpretación crítica de las características 

particulares mediante el análisis de premisas que faciliten examinar y argumentar 
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generalidades según el fenómeno estudiado.(6) Se consultaron 106 artículos en las 

bases de datos indexadas Scopus, SciELO, PubMed y Google Scholar. Se obtuvo una 

muestra no probabilística por conveniencia de 32 artículos en relación con los 

siguientes criterios de inclusión: 

 

− Publicaciones en todos los idiomas.  

− Estudios que abordaran el objeto de la investigación. 

− Año de publicación entre enero de 2020 y enero de 2023. 

 

Se excluyeron las tesis de grado, de maestría o doctorales; y los estudios 

secundarios como editoriales, comentarios, casos clínicos y revisiones 

bibliográficas. 

La búsqueda contempló al paciente pediátrico ingresado en Unidades de Cuidados 

Intensivos. Se emplearon palabras clave en idioma inglés como pediatric, critical 

unit, COVID-19 y challenges. A su vez, se aplicaron buscadores booleanos como AND 

y OR, y se realizaron las siguientes consultas: medical, challenges, pediatrics, 

patients with COVID-19, hospitalized, intensive care unit, intensive therapy, critical 

unit, coping y resilience. 

La técnica de análisis de datos se aplicó a través del método inductivo, el cual 

facilita al investigador organizar, clasificar y criticar características específicas para 

llegar a conclusiones.(6) 

 

 

Desafíos en la atención médica a pacientes pediátricos con 

COVID-19 ingresados en Cuidados Intensivos 

Ante la aparición del nuevo coronavirus, los sistemas de salud a nivel mundial 

colapsaron como consecuencia del aumento desmesurado de los casos, la 

magnitud de la pandemia y el desconocimiento sobre el abordaje y tratamiento del 

virus en todos los grupos de edad. En el niño, por las características propias de su 

edad, el patrón epidemiológico y clínico es diferente al de los adultos, lo que implica 

un conjunto particular de retos para el personal de salud y la familia. 
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La satisfacción del paciente es el grado de convergencia entre sus expectativas 

sobre la atención ideal y sus percepciones sobre la atención que recibe, es decir, la 

brecha entre los ideales y las características del servicio de salud. Además, las 

experiencias personales vividas se consideran un indicador de la calidad del 

servicio.(7) 

Belfer y otros(8) señalaron el efecto en el bienestar médico pediátrico de la gran 

presión ejercida sobre las instalaciones de atención y los profesionales, debido a la 

gravedad de la situación. Se reorganizaron muchos recursos disponibles y se 

enfrentaron circunstancias complejas en el tratamiento en áreas críticas aún no 

documentadas por la rapidez de la propagación. Además, muchos niños fueron 

redistribuidos en Cuidados Intensivos para adultos, lo cual determinó el impacto 

psicológico de esta experiencia. 

En un estudio retrospectivo(9) realizado con niños positivos ingresados en áreas 

críticas para monitoreo cardiopulmonar y neurológico, los cuales estaban, por tanto, 

expuestos a un mayor deterioro clínico, se necesitó de intervenciones 

neuroquirúrgicas urgentes. Los profesionales tuvieron con lidiar con situaciones de 

retraso en la operación debido a los requisitos de equipo de protección personal, 

además de presentar mayor cansancio por su uso. 

Fahimzad y otros(10) realizaron una comparación y concluyeron que, al igual que los 

adultos, los niños también podían padecer una forma crítica de la infección. Esto 

conllevó el ingreso en áreas intensivas de aquellos que tenían más posibilidad de 

presentar manifestaciones complicadas. Los diferentes síntomas presentados 

demuestran la poca evidencia de parámetros paraclínicos para diferenciar a los 

pacientes pediátricos en términos de pronóstico y desenlaces graves, por lo que se 

dificultó la atención oportuna en este grupo. 

Los retos enfrentados por los trabajadores de enfermería pediátrica se vieron 

directamente relacionados con las particularidades del comportamiento de los 

niños tales como no poder detallar correctamente su estado de salud. Las 

condiciones propias de su edad fomentaron que las medidas necesarias para 

disminuir la transmisión viral no pudieran adoptarse y, por tanto, el equipo sanitario 

fue vulnerable al contagio.(11) 

Según Wu y otros,(12) el impacto ocasionado en las unidades pediátricas en Taiwán 

tuvo un aumento considerable en los ingresos y algunos niños infectados 

desarrollaron encefalopatía. En estas situaciones complejas para los profesionales, 

se necesita más investigación para acceder a los impactos de las infecciones según 

las distintas cepas y las diferentes políticas nacionales de intervención terapéutica. 
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Uno de los mayores temas de preocupación en la población pediátrica ha sido 

mantener el tratamiento terapéutico individualizado en situaciones de escasos 

recursos. Las recomendaciones presentadas por la Sociedad Española de Medicina 

Intensiva informaron que se privilegiaría a los infantes con mejor pronóstico de vida 

y que, de esta manera, ciertas características influirían en la decisión de su ingreso 

en las unidades críticas.(13) 

La aparición rápida y el aprendizaje continuo para enfrentar los desafíos 

profesionales que se presentaron estuvieron directamente relacionados con los 

riesgos asociados a la mortalidad en la población pediátrica, por lo que es relevante 

tomar decisiones sobre las acciones encaminadas a la prevención, atención y 

restauración del daño causado por la enfermedad.(14) 

Uno de los principales desafíos para contrarrestar los efectos de la COVID-19 fue el 

tratamiento empírico con antiinflamatorios que no habían sido probados con 

anterioridad para asegurar su eficacia. La limitada cantidad de pruebas rápidas, con 

sus respectivos antígenos, para el diagnóstico oportuno del virus aumentó la 

dificultad del tratamiento oportuno en este grupo de edad.(15) 

Por todo ello quedaron en evidencia los diferentes retos enfrentados por el equipo 

multidisciplinario de salud, que actuó según los recursos disponibles, experiencias 

y manejo de protocolos que se iban trazando según las políticas nacionales de cada 

país.  

Una vez más se demostró que la atención y el cuidado en este grupo vulnerable 

resulta una problemática muy compleja. Las instituciones de salud, el personal 

médico especializado y las entidades administrativas deben tomar esta experiencia 

como antecedente para abordar desafíos similares de una manera oportuna y 

ofrecer soluciones médicas con calidad en la atención y el cuidado de los infantes. 

 

 

Retos presentados para la familia de pacientes pediátricos con 

COVID-19 ingresados en Cuidados Intensivos 

La familia es un elemento esencial dentro de la sociedad, caracterizada 

principalmente por las interrelaciones acordadas entre sus miembros en una 

circunstancia única dentro de su organización, disposición y funcionalidad, la cual 

debe estar presente en la planificación del cuidado de sus seres queridos. 
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El cumplimiento de los roles parentales establecidos en la familia implicó 

experiencias difíciles durante la época pandémica, sobre todo durante la 

hospitalización de los hijos, pues el estrés, la depresión y la ansiedad afloran en esas 

circunstancias. El impacto fue multidimensional, con efectos inmediatos y a largo 

plazo. En este sentido, sobresale la escasez de suministros médicos, que ocasionó 

mayor demanda de recursos económicos de las familias y que desequilibró los 

medios de subsistencia posteriores. 

El malestar psicológico y la angustia que causa la enfermedad crítica de un niño es 

estresante para toda la familia. La alta contagiosidad provocó que se adoptaran 

medidas abruptas y modificaciones en las políticas de visitas de las unidades 

críticas de todo el mundo, debido principalmente a la carencia de equipos de 

bioseguridad para el personal de salud y la complejidad de implementar protocolos 

para el ingreso de familiares. En esas circunstancias, los cuidadores directos 

presentaron síntomas de depresión, ansiedad y angustia psicológica.(16) 

De la Rosa y otros(17) relataron las restricciones en el ingreso de los visitantes 

cercanos a los niños, pues no se les permitió entrar a ver a sus hijos. Los efectos 

nocivos sobre la salud mental en pacientes hospitalizados han sido bien 

documentados. El aislamiento era obligatorio por el riesgo potencial que las visitas 

podían tener en la propagación, sobre todo entre el personal de salud. Se han 

evaluado las repercusiones de la separación y los efectos del aislamiento 

hospitalario en los niños y sus familias. 

De igual manera, un estudio(18) de corte transversal analizó el estrés postraumático 

en Cuidados Intensivos al permitir que los visitantes vieran a su familiar 

hospitalizado incluso cuando estaba muriendo, lo que generó conflictos morales 

entre los trabajadores de la salud y los familiares según la atención centrada en el 

paciente, la cual respeta sus necesidades. Se tuvieron que tomar decisiones difíciles 

para los pacientes que carecían de la capacidad de elegir en ausencia de los padres. 

Foster y otros(19) se refirieron a la política y práctica de la presencia familiar en las 

Unidades de Cuidados Intensivos. Se identificó escasez de información de acceso 

público que permitiera el ingreso a las unidades y la planificación adecuada de su 

estadía. La restricción de la presencia a uno o dos padres y la exclusión de 

hermanos y otros miembros de apoyo niño constituyeron una desviación del 

enfoque centrado en la familia. Esto demostraba un efecto negativo a nivel 

psicológico en la toma de decisiones y la adaptación al proceso de atención médica. 
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Según Sampaio y otros,(20) el personal de enfermería jugó un papel primordial en este 

escenario, al brindar atención integral a la familia en todas las fases del desarrollo 

humano. 

Por otra parte, Amass y otros(21) señalaron las limitaciones para que los familiares 

acompañaran a sus hijos durante el tiempo de hospitalización en áreas críticas, 

medida relacionada con la aparición de síntomas como la depresión y la ansiedad, 

debido a la carencia de información sobre la evolución favorable o desfavorables de 

estos. 

Ding y otros(22) resaltaron el cambio, durante el confinamiento, en las prácticas de 

alimentación de las familias y las motivaciones para comprar alimentos, los cuales, 

según los medios de comunicación, eran escasos. Los comportamientos dietéticos 

de los niños cambiaron. Esto tuvo un impacto adicional en la vida de familias de 

pacientes pediátricos hospitalizados, al aumentar el riesgo de problemas de sueño, 

malos hábitos alimentarios y síntomas de ansiedad. Se considera vital identificar 

los factores de riesgo e implementar intervenciones precisas en la salud emocional 

cuando sea necesario.  

Según Rubiños y otros,(23) se implementaron medidas como el aislamiento social 

preventivo donde permanecían cerradas las instituciones públicas educativas. Esto 

circunscribió la exposición de los infantes a contactos directos, razón por la cual 

aumentaron las hospitalizaciones en las unidades críticas donde la incidencia de 

los casos provenía de la familia; sin mencionar los hogares donde la cantidad de 

integrantes familiares era aún mayor y, por ende, aumentaba la incidencia del riesgo 

de contagio. 

Asimismo, Forner y otros(24) expusieron que el impacto psicológico y las medidas de 

contención resultantes de la cuarentena podían ser de gran alcance y tener efectos 

a largo plazo. Para las familias el impacto resulta innegable por el cierre de escuelas, 

cambios en las dinámicas y relaciones parentales, así como por la necesidad de que 

los padres trabajen desde casa y cuiden a los menores simultáneamente. En estas 

circunstancias surgieron nuevas preocupaciones como la estabilidad financiera y el 

mantenimiento de la salud. 

De acuerdo con Ramos y otros,(25) ninguna de las familias pudo adaptarse 

positivamente a la situación, lo cual provocó inseguridades que afectaron su vida 

personal y social. Esta última fue la más alterada como consecuencia del 

confinamiento, que obligó a modificar hábitos ante situaciones de la vida diaria. 

Domínguez y otros(26) determinaron que los padres descubrían síntomas 

psicológicos en sus hijos debido al aislamiento, problemas emocionales y 
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relacionados con la conducta, entre los más relevantes, la depresión y la ansiedad. 

Las madres poseen un mayor protagonismo en el bienestar de los integrantes del 

hogar, a diferencia de los padres, ya que estos se ven más afectados 

psicológicamente, con tendencia a marcar los síntomas emocionales de los 

infantes. 

La familia como núcleo esencial de toda sociedad menguó física, psicológica y 

económicamente durante este tiempo, pues, independientemente de su situación y 

nivel de vida, tuvo que enfrentarse a la necesidad de atender a sus niños en medio 

de una emergencia de la salud pública global, lo cual generó múltiples impactos en 

los ámbitos biopsicosociales y provocó cambios en la rutina familiar, la nutrición, la 

educación, la recreación y el ocio de sus seres queridos, en muchos casos sin contar 

con los recursos para enfrentar estos desafíos. 

 

 

Estrategias de afrontamiento y resiliencia por parte del 

personal médico y los familiares  

Según Álvarez,(27) el término resiliencia se refiere a la cualidad del ser humano para 

afrontar, adaptarse y recuperarse de situaciones difíciles, estresantes o traumáticas 

frente a las diversas complejidades que se presentaron durante la pandemia. 

La restricción de las visitas a pacientes hospitalizados, la inadecuada información 

manejada por el equipo sanitario y el colapso de los establecimientos de salud a 

nivel global condujeron a plantear medidas esenciales de afrontamiento para 

sobrellevar los diferentes obstáculos de ese proceso, de tal manera que el impacto 

emocional fuera menor en los pacientes, la familia y los profesionales. 

En esta situación se vulneraron los lazos afectivos de los padres que mantenían a 

sus hijos ingresados en áreas críticas. Teniendo en cuenta la importancia del vínculo 

familiar, se desaconsejaron las visitas restringidas en el día; además, se recomendó 

a las unidades que permitieran que los cuidadores estuvieran presentes juntos. 

Asimismo, se consideró a un visitante sin restricción y se alentó a capacitar a la 

familia para incentivar la participación en el cuidado.(28) 

Roche y otros(29) realizaron un análisis temático sobre las lecciones y experiencias 

de los líderes clínicos en la respuesta de las unidades pediátricas durante la 

pandemia y el apoyo a todos los miembros de la fuerza laboral a través de la 

implementación de soluciones de bienestar y educación apropiadas. Estos líderes 
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fueron indispensables para implementar las medidas de afrontamiento, como el uso 

de plataformas virtuales para reuniones, apoyo psicológico y rondas de sala. Se 

realizaron entrevistas por videoconferencia o llamadas telefónicas para mantener 

la afectividad. 

Hochendoner y otros,(30) quienes abordaron las experiencias familiares y 

sugerencias sobre el cuidado de niños críticos, describieron una profunda 

afectación psicológica por el distanciamiento y una relación terapéutica debilitada 

entre la familia y los profesionales de la salud. Esto llevó a implementar 

videoconferencias con pacientes, parientes y el equipo médico para mejorar la 

comunicación y la interacción. 

De igual manera, Duff y otros(31) explicaron cómo tratar de involucrar a los padres 

de niños hospitalizados en su tratamiento. Para ello se revisaron las normas de 

visitas con el fin de frenar la propagación del virus. Un pariente solo podía estar 

presente en un período de 24 h, con pocas excepciones como la atención al final de 

la vida. No obstante, ante la visita reducida de los cuidadores, se proporcionaron 

opciones de visita virtual y se otorgaron iPads con la finalidad de mantener el vínculo 

afectivo entre las enfermeras, los infantes y sus familias. 

En un análisis realizado por Pereira y otros(32) sobre las unidades pediátricas, las 

actividades de afrontamiento tuvieron una suma importancia, tales como la 

motivación, la preparación del personal en el cuidado y la atención individualizada; 

además de la inclusión de las relaciones familiares para manejar el impacto 

emocional y las intervenciones centradas en la familia. Estas experiencias 

resultaron clave para identificar problemas, y el liderazgo de los profesionales 

sanitarios fue esencial para resolverlos. 

Las situaciones difíciles que acontecieron durante este período pusieron a prueba 

las aptitudes personales para enfrentarse a la complejidad tanto del tratamiento 

como de las medidas sociales. Los niños pueden ser particularmente resilientes y 

tener una recuperación rápida ante la enfermedad, pero también pueden 

experimentar efectos a largo plazo a nivel psicológico y físico. El apoyo emocional 

que brinda la familia y el equipo sanitario es importante para garantizar una 

recuperación completa. 

El personal médico, con sus capacidades profesionales, desempeña un papel 

fundamental a la hora de asistir al paciente y a la familia durante esta experiencia 

de vida. Las actividades realizadas para afrontar la pandemia fueron esenciales para 

mitigar este proceso y las secuelas que podía desencadenar en la salud mental. 
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Do Santos y otros(33) manifestaron que el trabajo del equipo de salud debe 

destacarse por el involucramiento de todos los profesionales en conjunto con 

entidades administrativas y asistenciales. Esto se transforma en una parte 

fundamental para viabilizar cambios mediante la realización de parámetros y la 

ejecución de acciones a nivel personal y familiar, y para desarrollar cambios 

efectivos en la atención del paciente. 

Çöp y otros(34) opinan que los niños tienen algunos desafíos durante la internación 

derivados de la separación del cuidador. Esta representa uno de los traumas más 

dificultosos que pueden experimentar porque afecta su autorregulación y 

resiliencia. La ansiedad y el insomnio eran los problemas más frecuentes, de modo 

que una de las estrategias adoptadas por un establecimiento pediátrico fue la 

hospitalización sin separación de los cuidadores durante el aislamiento. 

Para Toledo y otros,(35) el afrontamiento de las familias de pacientes pediátricos en 

unidades críticas dio cuenta de las alternativas psicológicas utilizadas frente a las 

circunstancias y riesgos de la enfermedad. La flexibilidad a nivel hospitalario fue 

escasa ante los requerimientos. Los amigos también fueron incluidos ante estas 

adversidades, lo que favoreció la integración afectiva mediante llamadas 

telefónicas. 

Sin embargo, Gadagnoto y otros(36) señalaron las consecuencias relacionadas con 

el aislamiento social. La salud mental ha tenido impacto en todos los procesos 

epidemiológicos. La evaluación de estos efectos es importante para fomentar un 

estado de resiliencia por el bien de la salud afectiva. 

Gamboa y otros(37) plantearon que la nueva realidad expuso la capacidad de 

adaptación del personal sanitario frente a situaciones de estrés. Para desarrollar 

esta habilidad es necesario afrontar adversidades que ofrezcan a los profesionales 

de la salud las herramientas necesarias para mejorar su desempeño en áreas 

críticas y sus niveles de resiliencia. 

O’Neill y otros(38) apuntaron que las enfermeras no solo habían apreciado el impacto 

de las restricciones de visitantes, sino también el efecto de las directivas para limitar 

el tiempo que pasaban en las habitaciones de los niños hospitalizados. 
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Conclusiones 

En el contexto de la pandemia de COVID-19, la atención médica o sanitaria se 

enfrentó, de manera repentina, a una emergencia crucial que trajo consigo múltiples 

consecuencias en el cuidado a las personas, de lo cual no estuvo exento un grupo 

tan importante en la sociedad como el de las niñas y niños, quienes, al ser víctimas 

de esta enfermedad, generaron disímiles retos y desafíos para el personal médico y 

la familia. 

El desconocimiento sobre esta enfermedad y su tratamiento condujo a situaciones 

emotivas estresantes, aparejadas a la escasez de recursos. Los servicios de 

atención médica se reactivaron para mitigar los efectos de la pandemia. La familia, 

una vez más, demostró tener un lugar fundamental en el afrontamiento y la 

resiliencia en defensa de sus seres queridos. Acontecimientos como este marcan 

una pauta para que las organizaciones, Gobiernos e instituciones de salud se 

preparen para abordar de manera eficaz y eficiente la atención y el cuidado con la 

calidad y la calidez requeridas. 
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