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Nota metodoldgica

Este estudio se ha realizado a partir de una encuesta autoadministrada on line. Se ha enviado desde la Organizacién Médica Colegial de Espafia, el Consejo de Colegios de Médicos de Catalufia y Mutual Médica un correo
electronico a sus médicos/as afiliados/as explicando los objetivos del estudio con un enlace a un cuestionario electronico cuyas respuestas llegaban a un servidor de la Fundacién Galatea de manera totalmente anénima.

La encuesta se ha realizado en dos momentos en que la incidencia de la COVID se encontraba en fases diferentes. Las encuestas realizadas en Catalufia se contestaron durante el mes de julio, momento en que se habia
superado la fase méas dura de la primera ola y los profesionales y los servicios sanitarios se encontraban relativamente despejados de casos de COVID. En cambio, las encuestas realizadas en el conjunto de Espafia han
sido contestadas entre octubre y diciembre, coincidiendo con el aumento de casos COVID correspondientes a una segunda y, en parte, tercera ola.
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Datos sociodemograficos y caracteristicas de los puestos de trabajo

> Los médicos que han contestado la encuesta son mayoritariamente mujeres, con una edad media de 47 afios las mujeres y de 53 los hombres. La préctica totalidad trabaja en atencién
directa a pacientes (ambito asistencial) en el sector publico (o concertado en Catalufia) como funcionarios o con contrato fijo. Sin embargo, la temporalidad en el trabajo, contando a los
interinos en espera de plaza, afecta a una tercera parte de los profesionales. Predominan los que trabajan en atencion hospitalaria (52%) aunque es importante la presencia de médicos
de atencion primaria (30%).

Evolucion de la realizacion de guardias y nimero de horas de trabajo semanal
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» Las caracteristicas de los puestos de trabajo no han variado substancialmente entre el
principio de la crisis y el momento en que han contestado la encuesta. En lo que 80,0
respecta a las condiciones de trabajo, a lo largo del periodo, han aumentado los
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Repercusiones directas de la crisis de la COVID sobre el entorno familiar y profesional |

» El contacto directo con el virus en los centros de trabajo, sobre todo cuando en los inicios no se disponia de epis ni de medidas de seguridad, ha repercutido en la vida personal, familiar
y laboral en forma de contagios o contacto directo con personas contagiadas, aislamiento de la familia, bajas laborales u hospitalizaciones propias y de compafieros. Los médicos son,
junto con las enfermeras, los profesionales de la salud que méas han sufrido este tipo de problemas.

» Hay que afiadir que una tercera parte de los médicos ha tenido que enfrentarse a menudo a conflictos o dilemas éticos en este periodo, especialmente si eran mujeres, jovenes,
trabajadores del sector publico, contratados temporales o residentes en Castilla-La Mancha.

Repercusiones directas de la COVID sobre el propio profesional, sus
compaiieros de trabajo y su familia
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Estado de salud |

> Entre los médicos de Espafia se constata un notable empeoramiento de su estado de salud entre el momento previo a la aparicion del coronavirus y los meses mas duros de la primera
ola (marzo, abril y mayo), momento en que llegan a prevalencias muy elevadas de malestar y deterioro fisico, mental y emocional. Una vez superado este momento, cuando contestan la
encuesta (julio en Catalufia y octubre-diciembre en el resto de Espafia), los indicadores de salud mejoran respecto al peor momento de la crisis pero sin volver a la situacién anterior, de
manera que los profesionales han tenido que afrontar los picos posteriores sin haberse recuperado de los anteriores.

Estado de salud autopercibido y dificultades para dormir antes y después
de la COVID-19
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» En este sentido, los médicos declaran un empeoramiento claro del estado de salud
percibido (aumentan los que presentan un estado de salud regular o malo, del 6,9% al 60,0
23,2%), aumentan los que duermen menos de 6 horas diarias (de un 14% al 27%) y los
que manifiestan tener problemas para conciliar el suefio o0 que se despiertan
espontaneamente durante la noche (del 9,4% al 45% en el peor momento de la crisis para 200 - 271 28 _
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acabar en un 33% en el momento de contestar la encuesta). 232 .
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Estado de salud Il

Profesionales que presentan al menos un indicador de fatiga, dolor o estrés
antes y después de la COVID-19
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» Seis de cada diez médicos presentan algun indicador de fatiga, dolor y/o estrés incluso Fatiga Dolor Estrés
después de finalizado el momento algido de la crisis, el doble de los que habia antes. mAntes de COVID  ® Marzo-mayo  * JullOct-Dic’20

» También 6 de cada diez médicos sufre el sindrome de burnout, una forma de estrés que se

cronifica y que cursa en forma de hartazgo y de agotamiento personal, profesional o en la Porcentaje de profesionales en riesgo de Burnout segun tres dimensiones
relacion con los pacientes. Antes de la crisis, este sindrome afectaba a la mitad (tres de antes y después de la COVID-19
cada diez). 100,0
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Estado de salud lll

Sensacion de "no poder mas" y de sentirse quemado/a a causa de su
trabajo segun sexo antes y después de la COVID-19

» Entre el antes y el después de los picos mas altos de la pandemia se triplica el porcentaje de 100,0
médicos que se sienten sobrepasados, tienen la sensacién de “no poder mas” o se sienten
quemados por el trabajo situaciones que afectan a casi la mitad de los profesionales y que
correlacionan con su estado de salud. Los que se sienten quemados o sobrepasados por el 60,0
trabajo presentan un peor estado de salud autopercibido. 400 -

80,0
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» Finalmente, se incrementa también el consumo de tranquilizantes o de hipnéticos entre el inicio

de la pandemia (18,6%) y el momento en que contestan la encuesta (29,4%). Sensacién de "no poder mas" enise quemadolaen e abei
mAntes de COVID  ® Marzo-mayo Jul/Oct-Dic'20

» En la mayoria de los casos, las mujeres, los profesionales que trabajan en atencion primaria y los que tienen contratos interinos o temporales son los que presentan peores indicadores
de salud aunque en general son situaciones muy transversales.

» Las comunidades auténomas cuyos médicos presentan peores indicadores de salud y se encuentran méas desbordados son, en general, Castilla-La Mancha, Castilla y Ledn y Madrid.
Por otra parte, cabe destacar que las comunidades de Andalucia y Murcia presentan patrones diferentes al resto en el sentido de que los indicadores de salud de sus profesionales en el
momento de contestar la encuesta son peores que los registrados en el momento de mayor incidencia del virus. Esto lleva a pensar que estas comunidades se encontraban en un pico
dela pandemia en el momento de lanzar la encuesta mientras que probablemente las otras estaban en una fase de mayor tranquilidad.



Habitos de vida: consumo de alcohol y actividad fisica

Realizacion de actividad fisica y consumo de alcohol antes y después de
la COVID-19
100,0
»  Los habitos de vida durante el periodo COVID han tendido a evolucionar de manera 500
negativa. Es cierto que los médicos fumadores (habituales u ocasionales), que ’
representan un 14%, no han variado entre el momento anterior a la COVID y los 60,0
posteriores a los picos de las diversas oleadas. En cambio han aumentado los que 400 -
consumen bastante 0 mucho alcohol (aunque partian de cifras muy bajas, del 4% al 28
7%) y los que realizan poca actividad fisica o deportiva. Antes de la COVID, la mitad 200 T 258 ' 276 s 8 55 17 o 10
de profesionales practicaba bastante 0 mucha actividad fisica pero después ha bajado 00 - — ;
al 28%. Mujeres |Hombres| | Total | | Mujeres |Hombres| | Total
Realizan suficiente actividad fisica Consumo de alcohol de riesgo
B Antes de la COVID-19 = Jul/Oct-dic'20




A lo largo de este periodo protagonizado por la COVID, los médicos han contado
con el apoyo de sus colegas (83% se sentian reconocidos por ellos en el peor
momento de la crisis) y de los pacientes (82%). En cambio conforme se subia en el
escalafon, el apoyo percibido ha sido menor.

Consideran que sus jefes inmediatos les han tratado bien en dos terceras partes de
los casos pero sélo una tercera parte siente que ha contado con el apoyo de su
organizacion y de los gerentes y directivos de los centros de trabajo.

El reconocimiento social partia, segun los profesionales, de niveles bajos (un 40%)
que aumenta notablemente (72%) durante los momentos mas duros de la crisis
pero que vuelve al punto inicial (42%) cuando los picos de carga asistencial bajan.

Toda esta situacidén es transversal y no se observan diferencias territoriales o
sociales

Satisfaccion y valoracion de la profesion

...los gerentes y directivos

Valoracion bastante o muy buena de los médicos por parte de...
0,0 20,0 40,0 60,0 80,0

100,0

...los pacientes

...los colegas

...sus jefes inmediatos

...la sociedad

424

m Antes de la COVID-19 = Marzo-mayo Jul/Oct-dic'20




Servicios de apoyo de salud mental

Como se sienten ante el ejercicio profesional

100,0
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> En estas circunstancias, no es de extrafiar que los médicos se sientan cada vez menos 60,0
preparados fisica y emocionalmente para hacer frente a nuevos picos de incidencia del
virus (el 51%). Igualmente, mas de una tercera parte fantasea sobre la posibilidad de 400
dejar la profesidon aunque en el fondo saben que no lo harén. De nuevo, son las
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mujeres, los jévenes y los que trabajan en atencion primaria los méas pesimistas. 200 - — ug  — mp -
» Una cuarta parte de los médicos son usuarios reales o potenciales de un servicio de 00 -
. i, y la dejara i | N loh: M Igual Ma
apoyo a problemas de salud mental (un 16% acuden o han acudido y un 13% Shyladelara | Sl P ol | e”°f‘?'s‘i’£§"yarad° o as@ﬁi?;“"
acudirian). En la comunidad de Madrid el porcentaje de médicos usuarios o futuros emocionalmente emocionalmente
La aparicion de la COVID-19 le ha hecho plantearse dejar la profesion | Cémo se siente en caso de una segunda ola

usuarios de estos servicios aumenta a un 30%. Las mujeres y los profesionales mas
jovenes son los que en mayor medida visitan, han visitado o visitarian este tipo de
centros de apoyo.

Acuden, han acudido o acudirian a servicios de salud mental (escala 1:50)
» Los servicios de ayuda ante problemas de salud mental preferidos por los médicos son

los que ofrece la Fundacion Galatea (33%), seguidos de los servicios prestados por el
propio centro de trabajo y de los respectivos Centros de Atencion Primaria. En 40,0
Catalufia los partidarios de acudir a los servicios asistenciales y de promocion de la
salud de la Fundacion Galatea son casi la mitad de los profesionales (45,6%). De
manera complementaria son muchos los médicos (88%) que estarian de acuerdo en 20,0
recibir formacién para mejorar competencias emocionales para un ejercicio profesional 160
saludable (50%) y gestidn de conflictos (48%).
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Consideran acudir a servicios de salud mental




