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Resumen

Objetivos. La sobrecargay laincertidumbre vivida durante la pandemia COVID-19 ha producido situaciones
de intenso estrés. En otras circunstancias, el estrés se ha manifestado de manera diferente en hombresy
muijeres. El objetivo del presente estudio es analizar |as diferencias de género en ansiedad y depresion
durante la pandemia.

Métodos: Se crea una encuesta andnima para los trabajadores del Hospital Universitario de Canarias (hecha
con Google Drive) con preguntas especificas sobre la COVID-19y laescaa HADS, validada previamente en
personal sanitario. Se envia alos trabajadores en dos tandas: durante la primera olay durante la tercera.

Resultados: La primera encuesta fue respondida por 189 personas, mientras que 113 trabajadores contestaron
alasegunda, con unratio M:H de 3,3:1y 6,4:1, respectivamente. Durante la primera ola, las mujeres
tuvieron puntuaciones mayores en ansiedad (Z = 3,274, p = 0,001) y depresion (Z = 2,663, p = 0,008), asi
CoOmo mayor preocupacion por contagiar asus familiares (Z = 2,426, p = 0,015). Durante laterceraola, las
mujeres mostraron mayor preocupacion por contraerlo (Z = 2,272, p = 0,023) asi como por contagiar aagun
familiar (Z = 2,070, p = 0,038). Ademas, mostraron una tendencia no significativa a tener mayores niveles de
ansiedad (Z = 1,812, p = 0,070), pero no de depresion.

Discusion: Existen varios estudios realizados durante la pandemia en |os que |as mujeres presentan mayores
niveles de ansiedad. En cualquier caso, la mayor predisposicion de las mujeres a sufrir ateraciones del estado
de animo y ansiedad es un hecho que se conocia previamente y que ha sido objeto de multiples estudios para
comprender su origen. En un estudio reciente, se encuentra que lainsatisfaccion laboral y las
incompatibilidades entre el trabajo doméstico y € remunerado son factores de riesgo. Asimismo, un buen
soporte sociofamiliar tiene un efecto protector.

Conclusiones. Laansiedad y la depresién han sido muy elevadas en el personal sanitario del CHUC durante
la pandemia COVID-19. Las mujeres han tenido mayores cifras en ansiedad y depresion durante la primera
ola, aunque esta diferencia se difumina con el tiempo. La preocupacion por contagiar a un familiar persiste
tras laprimera ola. Ademés, durante |a tercera también aparece mayor preocupacién por contraerlo.
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