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Resumen

Introduccién: Una serie de medidas restrictivas para el cuidado de la salud
emergieron limitando acciones que incluyen el quehacer de terapeutas
ocupacionales y proponiendo adaptaciones para brindar atencién a las
personas que asi lo requieran. Objetivo: Identificar el impacto y las
adaptaciones en la atencién de los profesionales clinicos de terapia
ocupacional a causa de la pandemia por COVID-19 en Colombia. Método:
Estudio de corte transversal que aplica cuestionario online en enero-febrero
de 2021 a terapeutas ocupacionales colombianos en ambientes
clinicos/hospitalarios. Se analizaron variables sociodemogréficas, ejercicio
profesional clinico y el impacto del COVID-19 en cuanto a la pérdida del
empleo, modificaciones y adaptaciones para la intervencién. Se realizan
andlisis descriptivos por variable y se aplica prueba Chi-cuadrado de
independencia para asociaciones entre variables. Resultados: 382 terapeutas
ocupacionales colombianos participaron. El tiempo promedio de ejercicio
profesional fue de 10.8 anos. Del total, el 89% trabajaba antes de la pandemia
y continué sus labores, al menos el 64% adujo que perdi6 su trabajo por el
COVID-19. De los que continuaron trabajando el 20.5% lo hizo de manera
virtual y el 79.5% en clinica presencial. A nivel virtual, el 89% lo hizo debido
a exigencia laboral y al menos el 53% lo realizé sin formacién en telesalud.
Presencialmente, el 68% reportd restricciones en las acciones practicadas y
disminucién de remisiones a terapia. Conclusiones: La pandemia ha
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redimensionado el actuar del terapeuta ocupacional, modificando los medios
y formas de intervencién y permitiendo la reinvencién de su quehacer.

Palabras clave: Terapia ocupacional; Infecciones por Coronavirus; Practica
profesional; Competencia profesional; Rehabilitacién; COVID-19.

Resumo

A

Introdugio: Uma série de medidas restritivas de atengio a saide emergiram
limitando as a¢des que incluem o trabalho do terapeuta ocupacional, requerendo
adaptagoes para atender as pessoas que dele necessitam. Objetivo: Identificar o
impacto e as adaptacdes no atendimento de profissionais clinicos de terapia
ocupacional devido & pandemia de COVID-19 na Colémbia. Métodos: Estudo
transversal que aplicou um questiondrio online em janeiro-fevereiro de 2021 a
terapeutas ocupacionais colombianos em ambientes clinicos/hospitalares. Foram
analisadas varidveis sociodemograficas, prdtica profissional clinica e o impacto da
COVID-19 em termos de perda de emprego, modificacoes e adaptagdes para a
intervencdo. As andlises descritivas sio realizadas por varidvel e um teste de
independéncia Qui-quadrado para associagbes entre as varidveis. Resultados:
Participaram 382 terapeutas ocupacionais colombianos. O tempo médio de
exercicio profissional foi de 10,8 anos. Do total, 89% trabalhavam antes da
pandemia e continuaram seu trabalho, pelo menos 64% afirmaram que perderam
o emprego devido ao COVID-19. Dos que continuaram a trabalhar, 20.5% o
fizeram virtualmente ¢ 79.5% em clinica presencial. Em nivel virtual, 89% o
fizeram por exigéncia de trabalho e pelo menos 53% o fizeram sem treinamento em
telessaide. Presencialmente, 68% relataram restri¢bes nas agdes praticadas e
diminui¢io dos encaminhamentos para terapia. Conclusao: A pandemia
redimensionou as agoes do terapeuta ocupacional, modificando os meios e formas
de intervengao e permitindo a reinvencio do seu trabalho.

Palavras-chave: Terapia ocupacional; Infec¢des por Coronavirus; Prética
profissional; Competéncia profissional; Reabilitagao; COVID-19.

Abstract

Introduction: A series of restrictive health care measures emerged limiting actions that
include the work of occupational therapists and proposing adaptations to provide care to
people who require it. Objective: To identify the impact and adaptations in the care of
Occupational Therapy clinical professionals due to the COVID-19 pandemic in
Colombia. Methods: Cross-sectional study that applies an online questionnaire in
January-February 2021 to Colombian occupational therapists in clinical/hospital settings.
Sociodemographic variables, clinical professional practice, and the impact of COVID-19
in terms of job loss, modifications, and adaptations for the intervention were analyzed.
Descriptive analyzes are performed by variable and a Chi-square test of independence is
applied for associations between variables. Results: 382 Colombian occupational
therapists participated. The average time of professional practice was 10.8 years. Of the
total, 89% worked before the pandemic and continued their work, and at least 64%
claimed that they lost their job due to COVID-19. Of those who continued to work,
20.5% did so virtually and 79.5% in a face-to-face clinic. On a virtual level, 89% did it
due to a job requirement and at least 53% did it without training in telehealth. In face-to-
face, 68% reported restrictions in the actions practiced and decreased referrals to therapy.
Condusions: The pandemic has resized the actions of the occupational therapist, has
modified the means and forms of intervention and the reinvention of their work.

Keywords: Occupational Therapy; Coronavirus Infections; Professional Practice;
Professional Competence; Rehabilitation; COVID-19.
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Introduccién

La pandemia generada por el coronavirus COVID-19 y el sindrome respiratorio
agudo severo por coronavirus (SARS-CoV-2) ha afectado globalmente la participacion
cotidiana, los estilos y experiencias de vida (World Health Organization, 2020). Desde
el 11 de marzo de 2020, momento en el que la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) declaré la pandemia se dieron una serie de medidas para el cuidado de la salud,
cada pais adopté diversas politicas para controlar la situacién social y poco a poco con
el avance de la pandemia, a nivel mundial se fueron develando restricciones estrictas en
las actividades de salud, educacién, comunidad y en general, social (World Health
Organization, 2020).

Medidas como el permanecer en casa, el distanciamiento social, la higiene de manos,
la disminucién en la interaccién con objetos, el uso de mascarillas, el cuidado con
aerosoles y mucosas impuso nuevas formas de adaptacién para acercarse a las actividades
de cuidado pero por sobre todo a las relaciones con los profesionales de la salud
(Kraemer et al., 2020; Lancet, 2020; Tian et al., 2020). Esto no fue diferente para los
terapeutas ocupacionales quienes basan varias de sus actividades en la cercania con el
paciente, el uso de equipos y material terapéutico, la expresién facial, entre otras acciones
que ya no podrian ser realizadas normalmente.

Sin duda, todos los profesionales de la salud y el cuidado han estado atentos desde
diferentes frentes y lineas de aquellos a quienes el virus afecté de diferentes formas. El
cambio hacia una mayor bioseguridad por pandemia ha llevado a la necesidad de realizar
adaptaciones en la forma y funcién en que trabajan con el fin de cuidar de si mismos y
de brindar la mejor atencién a las personas que lo requieran (Sethietal., 2020;
Shreffler et al., 2020).

Aunque en primeras instancias el tratamiento médico era la tnica respuesta desde la
salud para la crisis por COVID-19, la rehabilitacién ha tomado cada vez mds
protagonismo al trascender de evitar la muerte a retomar las actividades de la vida en
medio de una nueva normalidad (Escalon & Herrera, 2020). Actualmente, se cuenta
con mayor evidencia de procesos de atencidon durante y posterior a la COVID-19 de los
diferentes profesionales de las ciencias de la rehabilitacién (como Fonoaudi6logos,
Fisioterapeutas y Terapeutas Ocupacionales) (Bettger et al., 2020; Ceravolo et al.,
2020; Morgan, 2020; Simpson & Robinson, 2020; Wade, 2020).

En especifico, el rol de los terapeutas ocupacionales fue destacado por la Federacién
Mundial de Terapeutas Ocupacionales (WFOT) ya que son estos los profesionales que
interdisciplinariamente aportan en el proceso de la rehabilitacién, pero por sobre todo,
los profesionales encargados de promover la participacién de las personas en ocupaciones
significativas, asi como en los procesos de la recuperacién funcional teniendo en cuenta
las necesidades y rutinas cotidianas de cada persona, las cuales fueron particularmente
afectadas por la pandemia (Hoel etal., 2021; World Federation of Occupational
Therapists, 2020).

La intervencién en diversos escenarios clinicos por parte del terapeuta ocupacional,
con pacientes en condiciones agudas de salud, con diversas patologias y alteraciones, ha
sido reconocido en la literatura por sus resultados positivos con mejoria en la
funcionalidad fisica para su independencia funcional, el manejo y prevencién del
delirium, y la articulacién del proceso de rehabilitacién con la familia y el contexto fisico
de la persona (Alvarez et al., 2017; Moreno-Chaparro etal.,, 2017, 2019;
Schweickert et al., 2009); lo cual ha posicionado al terapeuta ocupacional como un
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miembro esencial de los equipos de rehabilitacién en esta pandemia (Asly & Hazim,
2020; Balser et al., 2020; Pan American Health Organization, 2020).

Pese a todo lo anterior, las nuevas condiciones dadas por la pandemia han hecho que
cada uno de estos profesionales modifiquen y afronten de diferentes maneras su intervencién
y su quehacer para mantener el cuidado de la propia salud mientras realizan su labor, ademds
de, afrontar las barreras sociales y fisicas que se generaron con el distanciamiento social y las
nuevas medidas de higiene para el cuidado de la poblacién (Robinson et al., 2021).

En Colombia, el 17 de marzo de 2020, la presidencia de la Republica declaré el “Estado
de Emergencia Econdémica, Social y Ecoldgica” a través del Decreto 417 de 2020
(Colombia, 2020). Han pasado cerca de dieciséis meses desde la adopcién de dichas
medidas las cuales han traido consecuencias no sélo a nivel de los sistemas de salud, sino
a nivel econémico y social. Frente a la baja cantidad de datos a nivel nacional, el presente
estudio busca identificar el impacto y las adaptaciones en la atencién de los profesionales
clinicos de terapia ocupacional a causa de la pandemia por COVID-19 en Colombia.

Métodos

Diseno

Estudio observacional, descriptivo, de corte transversal con aplicacién de un
cuestionario a una poblacién especifica. El estudio siguié las normas y recomendaciones
para fortalecer la presentacién de informes de estudios observacionales en epidemiologia

(STROBE) (Von Elm et al., 2014).

Participantes

Este cuestionario estuvo enfocado a los terapeutas ocupacionales colombianos con
mds de un afo (12 meses) de experiencia profesional en las dreas clinica, salud, biosocial,
disfunciones fisicas y/o hospitalaria antes de la declaratoria de pandemia en Colombia.

Pese a la importancia de estos profesionales en el drea de la salud, no se cuentan con estudios
previos ni datos especificos por parte de asociaciones gremiales sobre el nimero total de
terapeutas ocupacionales en el pais. Por ello, se consulté directamente al Ministerio de Salud
del Gobierno de Colombia con el fin de determinar el nimero de profesionales registrados en
el Registro Unico Nacional de Talento Humano en Salud (ReTHUS) el cual informé que a
corte del 31 de mayo de 2020 se encontraban registrados 6.255 terapeutas ocupacionales a
nivel nacional, siendo esta la informacién mds actualizada en el campo (A Julio 2021).

Para el cdlculo de tamafio de muestra se tomd este tltimo dato como poblacién en
Colombia (n=6.255), se asumié una frecuencia media del 50%, un margen de error del
5% e intervalo de confianza del 95%, para un total minimo de 362 participantes.

Medicién

Se disei6 y puso a prueba un instrumento tipo cuestionario en linea. Debido a que
actualmente no se cuenta con herramientas validadas en el pais para medir el impacto
en los servicios de atencidén en salud, se construye por parte del grupo investigador una
serie de preguntas que buscan responder al objetivo. A su vez, este cuestionario fue
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sometido a andlisis criticos de profesores e investigadores de la Universidad Nacional de
Colombia y del Hospital Universitario Nacional de Colombia.

Posterior a la modificacién del cuestionario por el andlisis critico, se realizé una
prueba piloto con cinco terapeutas ocupacionales que cumplian los criterios de inclusién
al estudio con el fin de probar la plataforma usada, la ejecucién general del cuestionario,
tiempos y acercamiento general a la investigacién.

El cuestionario disenado inclufa preguntas sociodemograficas como sexo, edad,
departamento de residencia y médximo nivel de escolaridad completado. En cuanto al
ejercicio clinico, se tomaron variables como el tiempo total de ejercicio profesional, el
tipo de institucién donde ejerce sus actividades y los servicios de atencién en salud.

Para la medicién del impacto (variable principal) se realizé una caracterizacién
identificando si trabajaba antes de la declaratoria de pandemia, si perdi6 su trabajo a causa de
esta y si trabaja actualmente. La definicién conceptual de esta variable partié del estado actual
o vinculacién a una actividad laboral, tenia en cuenta las dimensiones que incluyen las 4reas y
espacios de trabajo del terapeuta ocupacional clinico, y se midieron a partir del auto reporte.

Para cada una de las anteriores respuestas se realizaron preguntas especificas como
los motivos de pérdida del trabajo, si trabaja presencial o virtualmente, y adicionalmente,
para estos dos ultimos, se detallaron procesos de capacitacién en bioseguridad o
telesalud, los tiempos de atencidn, las formas de monitoreo, la variacién de costos por
sesién, las restricciones en las précticas clinicas, el uso de equipos de proteccién personal,
el cambio en acciones o uso de instrumentos en la intervencién habitual.

Procedimiento

Consté de tres fases, la primera enfocada al diseno del cuestionario, la segunda a la
validacién por expertos y aplicacién de prueba piloto, y finalmente, la difusién y
recopilacion de datos. En cuanto a esta dltima, el cuestionario estuvo abierto entre los
meses de enero-febrero de 2021, fue difundido por parte de las principales organizaciones
gremiales como el Colegio Colombiano de Terapia Ocupacional - CCTO, la Asociacién
Colombiana de Facultades de Terapia Ocupacional - ACOLFACTO y las 11 instituciones

universitarias que imparten el programa en Colombia a sus egresados.

Anilisis estadistico

Se realizé con el Software R (Versién 3.5.0) (R Core Team, 2020). Para las variables
cuantitativas se realizaron medidas de resumen y variabilidad, y para las cualitativas, se generaron
frecuencias simples. Se aplicé la prueba Chi-cuadrado de independencia para probar asociaciones
significativas entre variables cualitativas. La significancia estadistica se fijé a un valor p=0.05.

Etica

Este estudio cumplié con los principios éticos para las investigaciones biomédicas establecidos
por la Dedlaracion de Helsinki (World Medical Association, 2013), el Concejo de
Organizaciones Internacionales de Ciencias médicas (Council for International Organizations of

Medical Sciences, 2016), y a nivel nacional, por la Resolucién 8430 de 1993 del Ministerio de
Salud de Colombia (Colombia, 1993). Adicionalmente, fue evaluado y avalado por el Comité

Cadernos Brasileiros de Terapia Ocupacional, 30, 3167, 2022



Impacto de la pandemia COVID-19 en la prdctica clinica profesional de la terapia ocupacional

de Etica de la Facultad de Medicina de la Universidad Nacional de Colombia con Cédigo 018-
190 del 12 de Noviembre de 2020.

Se aseguraron las consideraciones éticas a través de invitaciones voluntarias a participar, el
diligenciamiento previo del consentimiento informado, la anonimizacién y desidentificacién
de las respuestas obtenidas sobre todo en relacién con los investigadores principales, y
finalmente, con la asignacién de cédigos ID para el andlisis de datos posterior.

Resultados

Se registraron un total de 388 respuestas en el tiempo de difusién programado. De
estas, seis fueron excluidas al ser incorrectamente diligenciadas o estar incompletas. Por
tanto, la muestra se consolidé en 382 terapeutas ocupacionales. La Tabla 1 muestra los
principales datos sociodemograficos de la poblacién.

A nivel general, el iempo promedio de ejercicio profesional fue de 10.8 afios; se evidencia un
predominio del sexo femenino con el 92.6%; el promedio de edad se ubic6 en 36.4 afios; los
principales departamentos donde se ubicaron los profesionales fueron la ciudad capital (Bogotd)
con el 45.3%, seguidos de Cundinamarca, Narifio y Valle del Cauca quienes a su vez cuentan
con los centros més grandes de formacién universitaria de Terapia Ocupacional en Colombia.
Finalmente, el grueso de encuestados se ubicé en el nivel pregrado (58.1%) seguido de
especializacién (31.1%).

En cuanto a la medicién del impacto, se evidencié que el 93% (n=355) de los
encuestados trabajaba antes de la pandemia. De estos 355 profesionales, después de la
declaratoria de “Estado de Emergencia Econdmica, Social y Ecolégica” a nivel nacional,
el 89% (n=316) trabajaba en el momento de la aplicacién del cuestionario.

Del restante que no trabajaba hasta el momento de aplicacién (n=66), el 64% (n=42)
report6 que perdid su trabajo a causa de la pandemia. Dentro de las causales reportadas
se evidenciaron el cierre de la institucién (38.1%), la no asistencia de pacientes (33.3%)
y la no renovacién de contratacién (28.5%).

Finalmente, de los 316 que trabajaban actualmente, el 20.5% se desempenaba en la
virtualidad y el 79.5% restante continué con sus actividades presenciales. Los detalles
de ambas actividades se encuentran en la Tabla 2.

En relacién con el ejercicio clinico y la situacién laboral de los encuestados, las
principales variables se enfocaron en el tipo de contrato: prestacién de servicios (51.6%),
contrato indefinido (32.6%), temporal (10.1%) o independiente (5.6%). Contemplando
el hecho de que los profesionales de salud colombianos pueden laborar en mds de una
institucidén a la vez y que cada institucién presenta varios tipos de servicios, se evidencié
que el 28% trabaja en atencién domiciliaria, seguido por primer nivel de atencién con
27%, tercer nivel de complejidad 16%, segundo nivel 15% y cuarto nivel o de alta
complejidad en 12%. En cuanto al tipo servicio prestado en estas instituciones, el 36%
trabajaba en consulta externa, el 28% en consultas a domicilio, 18% en hospitalizacién
general y al menos 17% en Unidades de Cuidado Intensivo o Intermedio.

Por otra parte, el énfasis de intervencién por terapia ocupacional estuvo dirigido al
desempeno en Actividades de la Vida Diaria (AVD) (18.5%), cognicién (15.9%), ocio
y tiempo libre (13.2%), estimulacién sensorial (12%), movilidad funcional (11.1%),
mantenimiento de habilidades sociales (10.1%), acompafiamiento a la familia (8.2%),
reduccién del delirium (5.8%) y capacidad cardio-respiratoria (4.7%).
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Tabla 1. Datos sociodemograficos de la muestra.

Variable n (%)
MUESTRA 382
Afios de ejercicio profesional 10.8 afos (1-46)
SEXO
Mujeres 354 (92.6%)
Hombres 28 (7.4%)
EDAD* 36.4 afios (20-70)
Adulto joven (18-24) 40 (10.5%)
Adulto (25- 45) 253 (66.3%)
Adulto edad mediana (46-64) 85 (22.2%)
Adulto mayor (>65) 4 (1%)
DEPARTAMENTO DE RESIDENCIA**
Bogoti 173 (45.3%)
Cundinamarca 30 (7.8%)
Narifio 30 (7.8%)
Valle del Cauca 30 (7.8%)
Antioquia 23 (6%)
Otros (21) 96 (25%)
NIVEL ESCOLAR
Pregrado 222 (58.1%)
Especializacién 119 (31.1%)
Maestria 38 (10%)
Doctorado 3 (0.7%)

*Media y rangos. ** Se presentan los 5 mds representativos.

Actividades virtuales

Para esta modalidad, se especific sobre el motivo por el cual se vieron interrumpidas las
actividades virtuales evidenciando que en un 89% fueron a causa de una solicitud directa de
su empleador y en 10% por voluntad propia. Dentro de los resultados llaman la atencién que
s6lo el 46% de los terapeutas haya recibido algin tipo de formacién para la virtualidad, se han
aumentado los tiempos de atencién en un 47%, el monitoreo o seguimiento a distancia ocurre
en el 90% de los casos y, en esta situacién, el medio de monitoreo preferido es la
videoconferencia (60%) y la llamada telefénica (24%). Pese a que han aumentado los tiempos
y contindan las actividades de seguimiento, un 64% de los profesionales reportan que los costos
se han mantenido y, contrario a lo esperado, un 34% informé que habian disminuido.

Actividades presenciales

En relacién con las actividades presenciales continuas, se identific6 que el 54% de
encuestados habia tenido formacién para el manejo de paciente con Sars-Cov-2/COVID-19
y que s6lo el 28% refiri6 la toma frecuente o rutinaria de pruebas de deteccién del virus. Pese
alo anterior, los encuestados indicaron que en sus lugares de trabajo se aumenté o entregé con
frecuencia elementos de proteccion personal en un 81%. Adicionalmente, se informé que las
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practicas y medidas adoptadas para continuar con sus labores incluyen: el lavado frecuente de
manos, el uso y recambio de tapabocas, desinfeccién del material y distanciamiento preventivo.

Tabla 2. Detalles de intervencién por subtema especifico.

Variable n (%)
ATENCION VIRTUAL
FORMACION TELEASISTENCIA

Si 30 (46%)
No 35 (53%)

TIEMPOS DE ATENCION
Aumentado 31 (47%)
Mantenido igual 21 (33%)
Disminuido 13 (20%)

MONITOREO A DISTANCIA
Si 59 (90%)
No 6 (10%)
COSTO DE SESION

Aumentd 1(2%)
Se ha mantenido 42 (64%)
Disminuyé 22 (34%)

ATENCION PRESENCIAL

FORMACION MANEJO PACIENTE COVID-19

Si 138 (54%)
No 113 (45%)

TIEMPOS DE ATENCION
Aumentado 27 (10%)
Mantenido igual 130 (51%)
Disminuido 94 (37%)

RESTRICCION DE ACCIONES PRACTICADAS
Si 172 (68%)
No 79 (31%)
GENERAL
REMISIONES
Aumentd 64(20%)
Se ha mantenido 98 (31%)
Disminuyé 154 (48%)
PROTOCOLOS DE ATENCION

Si 193 (61%)
No 123 (39%)

Prestacién de servicios

TIPO DE CONTRATACION
163 (51%)

Indefinido 103 (32%)
Temporal 32 (10%)
Independiente 18 (6%)
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En cuanto a la actividad clinica, se identifica que han disminuido las remisiones al
servicio en un 48%, los tiempos se han disminuido en el 37% de los casos y se han
restringido en un 68% acciones y actividades como: 1) el uso de material terapéutico y
equipos; 2) el contacto, la estimulacién propioceptiva y medios fisicos; 3) el trabajo
grupal o conjunto entre pacientes; 4) la interaccién libre con el paciente y sus familias;
5) el cierre de espacios terapéuticos como gimnasios; y por dltimo, 6) la imposibilidad
de acompanar los procesos de alimentacion, vestido e higiene. Por otro lado, se
evidencia que s6lo el 61% de los espacios laborales clinicos contienen protocolos
especificos de manejo, y que, basados en estos protocolos, las intervenciones se han
centrado en actividades de la vida diaria, desempefio cognitivo, ocio y tiempo libre,
estimulacién sensorial y movilizaciones.

Por ultimo, al evaluar las asociaciones entre las variables, se observé que a mayor
nivel de formacién de los terapeutas en teleasistencia, el monitoreo a distancia de
pacientes era mayor (p= 0,004). Por otro lado, el tipo de contrato determind la actividad
presencial (p= 0,001) asi como el aumento o suministro de elementos de proteccién
personal (p=0,001) y el reporte mayoritario de restriccién de précticas profesionales (p=
0,028). A su vez, el entrenamiento o capacitacién para el manejo de paciente con
COVID-19 se relacioné con un mayor suministro de elementos de proteccién personal
(p=0,001) y la existencia de un protocolo de atencién en las instituciones clinicas para
pacientes con COVID-19 (p= 0,001). En ese mismo sentido, el protocolo se asocié con
el suministro de elementos de proteccién personal (p= 0,001) y la toma rutinaria de
pruebas de COVID-19 para los terapeutas ocupacionales (p= 0,027).

Discusién

La pandemia por COVID-19 afecté el diario vivir y para los terapeutas ocupacionales
en Colombia, no fue la excepcién. La respuesta répida de los profesionales de la salud,
incluyendo a los terapeutas, llevé a generar adaptaciones en el quehacer profesional y
este estudio buscd dilucidar tales adaptaciones, cambios e impacto que los terapeutas
ocupacionales afrontaron desde el drea clinica u hospitalaria.

A nivel general los resultados de 382 participantes evidenciaron datos
sociodemogréficos distribuidos hacia el predominio del sexo femenino, la ubicacién en
las principales ciudades del pais y con reporte de experiencia significativa para el drea lo
cual valida los resultados obtenidos. En cuanto al impacto de la pandemia, se identificé
la pérdida de empleo en 11% de los encuestados y, del restante activo, alrededor del
20.5% adapté sus actividades a la virtualidad considerandola como una nueva forma de
atencién para la terapia ocupacional.

Sin duda, las légicas de la pandemia llevaron a pérdidas de empleo a causa de cierres
de centros de atencién en salud, a la priorizacion de espacios diferentes a los terapéuticos,
y ala generacidn de adaptaciones sobre todo enfocadas a la virtualidad y el cambio de
formas de atencién como las que habitualmente se llevaban a cabo en el domicilio. El
terapeuta ocupacional tuvo que reinventarse con el fin de adoptar pricticas en la
virtualidad ya que se identificé que sélo el 46% tenia formacién en virtualidad, més del
47% report6 el aumento de tiempos de atencién y la necesidad de buscar formas de
monitoreo de pacientes junto al uso de diferentes tecnologias virtuales o digitales.

Cadernos Brasileiros de Terapia Ocupacional, 30, 3167, 2022



Impacto de la pandemia COVID-19 en la prdctica clinica profesional de la terapia ocupacional

Las intervenciones que desde el quehacer del terapeuta ocupacional se identificaron
con mayor atencién fueron las AVD, cognicién, ocio y tiempo libre, estimulacién
sensorial y movilidad; estas sobre todo relacionadas con los procesos de hospitalizacién
y desacondicionamiento que presentaban los pacientes con Sars-Cov-2/COVID-19, los
largos tratamientos médicos y la imposibilidad de contar con otros soportes que
permitieran el paso de hospitalizacién a rutina diaria. En la presencialidad se identificé
que al menos el 54% de los encuestados tenia formacién para el manejo del paciente
con Sars-Cov-2/COVID-19, lo cual llama la atencién puesto que en medio de la
pandemia ese era el enfoque principal. Un punto relevante que surgié en la
presencialidad fue la necesidad de contar con proteccién personal (reportada en un 87%)
y la generacién de restricciones en actividades profesionales (reportada en un 68%) que
se relacionaban con el uso de material terapéutico, el contacto fisico, trabajo grupal e
interaccion libre; estas uGltimas se encuentran directamente relacionadas con las
restricciones inicialmente estipuladas por la OMS y en busqueda de la disminucién de
transmision del virus.

Diferentes estudios, al igual que este, han intentado medir el impacto de la pandemia
por COVID-19 en la préctica de terapia ocupacional. A nivel especifico, los resultados
fueron similares en cuanto a las restricciones para ejercer la actividad profesional con
cambios evidenciables en el acceso o provisién de servicios (Bettger etal., 2020;
Coto et al., 2020; Ganesan et al., 2021; Hoel et al., 2021; Sethi et al., 2020). Los
estudios de Ganesan et al. (2021) y Coto et al. (2020) revelaron que al menos el 10%
de los terapeutas o profesionales relacionados con la salud, a los cuales encuestaron,
dejaron de prestar servicios; este hallazgo es similar a nuestros resultados (Coto et al.,
2020; Ganesan et al., 2021). Estos datos deben leerse con cuidado debido a momentos
diferentes de aplicacion de los cuestionarios y proponen la necesidad de comprender las
fases de la pandemia para poder hacer andlisis mds profundos que nos den cuenta de un
impacto a lo largo del tiempo.

En cuanto a las intervenciones, este estudio concuerda con otras investigaciones en
la adopcién de tele rehabilitacion y la adaptacion de herramientas de la comunicacién
digital por los terapeutas ocupacionales (Coto etal., 2020; Ganesan etal., 2021;
Hoel et al., 2021), asi como la necesidad de reinventar procedimientos y acciones
terapéuticas para evaluar, tratar y hacer seguimiento o monitoreo a los pacientes. Dentro
de los resultados de este estudio y lo descrito en literatura se apoyan las diferentes
actividades que puede realizar un terapeuta ocupacional incluyendo la rehabilitacién
durante y posterior al tratamiento o padecimiento de Sars-Cov-2/COVID-19
(Lew et al., 2020; Sheehy, 2020); ademds de un enfoque tnico hacia el cuidado de
familiares y profesionales de la salud desde la salud mental y laboral (Morrison & Silva,
2020). Otro elemento valioso por resaltar es el enfoque de las intervenciones, la
correlacién con resultados previos se acompafa por un lado con la necesidad de
rehabilitacién en AVD y cognitivo, pero también con las restricciones en el tiempo, el
contacto fisico y el uso de espacios con equipos terapéuticos (Coto et al., 2020)

La capacitacién y educacién de los terapeutas para afrontar actividades en el marco
de la pandemia es un tema relevante. El estudio de Hoel et al. (2021) identificé que los
terapeutas se sentfan relativamente preparados y el estudio de Ganesan et al. (2021) que
el 67.3% de terapeutas habia recibido pautas de manejo. Estos resultados son similares
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con un reporte del 54% y con la necesidad de mayor capacitacién/educacién para una
correcta intervencién del paciente.

El uso de elementos de proteccién personal fue otro tema explorado en los estudios.
Al igual que en el estudio de Coto etal. (2020), en Colombia también se apunta al
acceso y uso rutinario de estos elementos; sin embargo, se evidencié que el acceso a las
pruebas rutinarias de COVID-19 en el trabajo fue muy bajo con un reporte cercano al
28%, mientras que en la literatura ha sido del 49.2% (Coto et al., 2020).

En Latinoamérica, un estudio llevado a cabo por la Asociacién Argentina de Terapistas
Ocupacionales (Burin etal., 2021) develé que el 56% de su muestra adapté su prictica
profesional a medios virtuales, diferente a los resultados presentados con 20.5%; este hecho
debe considerarse con cautela debido a que la poblacién objetivo en el estudio argentino ejercia
en todas las dreas de desempeno y los resultados aqui presentados s6lo fueron a nivel clinico u
hospitalario. En cuanto a la suspensién de atencién a nivel de rehabilitacién, ambos estudios
identifican tasas similares. Finalmente, existe un porcentaje similar en la formacién profesional
para el manejo de paciente con COVID-19, con un 51% en Argentina y 54% en el presente
estudio (Burin et al., 2021).

Con los resultados anteriores se identifica la necesidad de poner en relevancia algunos
aspectos relacionados con el quehacer profesional y laboral de los terapeutas
ocupacionales en medio de la pandemia; entre ellos: 1) la precarizacién laboral del
colectivo, debido a los cierres de centros de salud, la anteposicién de servicios de cuidado
critico y hospitalizacién respiratoria, la necesidad de contar con herramientas virtuales y
el trabajo desde el hogar; 2) la falta de capacitacién en el manejo del virus, puesto que
en medio de una pandemia es un requisito esencial para todo profesional de la salud; y
finalmente, 3) la disponibilidad de pruebas rutinarias y uso de elementos de proteccién,
considerando la necesidad de tamizaje para la prevencién de la transmisién y mutaciéon
del virus, el autocuidado de los profesionales y la seguridad de pacientes, familiares y su
contexto inmediato.

Dentro de las fortalezas de este estudio se encuentran relacionadas con el seguimiento
a las normas y recomendaciones STROBE, la creacién de un cuestionario validado por
expertos terapeutas ocupacionales académicos y clinicos junto con un pilotaje de prueba,
el reporte por primera ocasién del registro oficial de terapeutas ocupacionales en el
Registro Unico Nacional de Talento Humano en Salud (ReTHUS) y el célculo de
muestra minimo para datos significativos. Adicionalmente, es necesario mencionar
como fortaleza la participacién de organismos, asociaciones y universidades que
permitieron la alta contribucién de los terapeutas ocupacionales clinicos en Colombia.

Las limitaciones especificas para este estudio radican en primer lugar en el espacio-
tiempo de la aplicacién del estudio, en cuanto a que los resultados pueden variar
dependiendo del momento en el que adquiera la informacién y de las condiciones
sociopoliticas, culturales y contextuales en la zona a la cual se cuestione. Por otro lado,
es posible que exista un sesgo de seleccién debido al cardcter de participacién voluntaria,
las motivaciones de los sujetos por participar o por el sobre / infra reporte de datos.

Conclusiones

La pandemia por COVID-19 implicé el cambio, la transformacién y la adaptacién
de acciones, actividades, rutinas y quehaceres de la humanidad. Estas afectaron al actuar
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profesional del terapeuta ocupacional colombiano quien reinventé sus rutinas de
actuacion clinica y hospitalaria hacia intervenciones presenciales seguras, con tiempos
modificados, restringiendo el uso de espacios y equipos terapéuticos, promoviendo
intervenciones centradas en las Actividades de la Vida diaria, y la rehabilitacién post
COVID-19 junto con el tratamiento médico.

La reinvencién de la intervencién de la terapia ocupacional hacia las nuevas
tecnologias de la informacién y la telecomunicacién llevé a que un niimero de terapeutas
privilegie y reconfigure sus actividades laborales en la virtualidad, implicando nuevos
retos en la evaluacién, tratamiento y monitoreo de los pacientes.

Sin duda, se debe poner en tensién y proyectar nuevas reflexiones sobre lo que nos
deja esta pandemia, sobre todo en temas sensibles como la precarizacién laboral, la falta
y constante necesidad de capacitacién-actualizacién para la terapia ocupacional y en las
condiciones en las que realizamos nuestro quehacer.
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