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RESUMEN 
Introducción: La práctica de enfermería en contextos hospitalarios conlleva una alta carga emocional derivada del 
contacto con el sufrimiento, muerte, presión institucional y exigencias del sistema sanitario. Estos factores se 
intensificaron durante la pandemia por COVID-19, incrementando el riesgo de burnout y deterioro del bienestar 
psicológico del personal de enfermería. Objetivo: Analizar la evidencia disponible sobre estrategias de gestión 
emocional implementadas por profesionales de enfermería en contextos hospitalarios. Metodología: Búsqueda 
sistemática en las bases de datos PubMed y SciELO, utilizando términos MeSH como emotional regulation, hospital 
care, nurse y emotional stress. Se seleccionaron 20 artículos publicados entre 2020 y 2025 que cumplieron criterios 
de inclusión y rigor metodológico. Resultado: La carga emocional en enfermería es de origen multifactorial, 
influenciada por la sobrecarga laboral, la exposición a la muerte, los turnos rotativos y el escaso apoyo institucional. Se 
identificaron estrategias de intervención en tres niveles: individual (mindfulness, respiración consciente, yoga), grupal 
(apoyo entre colegas, Death Cafés) e institucional (programas como WISER, WELL-B y Mind Management Skills for 
Life). Discusión: Los hallazgos evidencian la necesidad de integrar la gestión emocional como una competencia 
profesional esencial. Las estrategias individuales son efectivas cuando se sustentan en una cultura institucional de 
apoyo y bienestar. Se observa escasa evidencia latinoamericana y heterogeneidad cultural en la implementación de 
programas. Conclusión: La gestión emocional no debe depender únicamente del autocuidado individual, sino 
integrarse como parte de políticas institucionales sostenibles y culturalmente pertinentes al contexto intrahospitalario, 
favoreciendo entornos laborales saludables y su incorporación en la formación profesional. 
Palabras clave: Regulación emocional; Atención hospitalaria; Estrategias de la salud; Estrés psicológico; Personal de 
enfermería. 
 

ABSTRACT 
Introduction: Nursing practice in hospital settings entails a high emotional burden resulting from constant exposure to 
suffering, death, institutional pressure, and the demands of the healthcare system. These factors intensified during the 
COVID-19 pandemic, increasing the risk of burnout and the deterioration of nurses’ psychological well-being. Objective: 
This literature review aimed to analyze the available evidence on emotional management strategies implemented by 
nursing professionals in hospital contexts. Methodology: A systematic search was conducted in the PubMed and 
SciELO databases using MeSH terms such as emotional regulation, hospital care, nurse, and emotional stress. Twenty 
articles published between 2020 and 2025 that met the inclusion criteria and methodological rigor were selected. 
Result: The studies show that emotional burden in nursing is multifactorial, influenced by work overload, exposure to 
death, rotating shifts, and limited institutional support. Intervention strategies were identified at three levels: individual 
(mindfulness, conscious breathing, yoga), group (peer support, Death Cafés), and institutional (programs such as 
WISER, WELL-B, and Mind Management Skills for Life). Discussion: Findings highlight the need to integrate emotional 
management as an essential professional competency. Individual strategies are most effective when supported by an 
institutional culture of well-being and emotional support. There is limited Latin American evidence and notable cultural 
heterogeneity in the implementation of these programs. Conclusion: Emotional management should not rely solely on 
individual self-care but must be integrated into sustainable and culturally appropriate institutional policies within hospital 
settings, fostering healthy work environments and promoting its inclusion in professional nursing education. 
Key words: Emotional regulation; Hospital care; Health strategies; Stress psychological; Nursing staff. 
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INTRODUCCIÓN 
La práctica de enfermería hospitalaria ha estado 

históricamente asociada a una significativa carga 
emocional, derivada del contacto constante con el 
sufrimiento, la muerte, la incertidumbre clínica y las 
exigencias del sistema sanitario. Esta situación se 
vio agravada durante la pandemia por COVID-19, 
periodo en el cual la presión asistencial 
comprometió seriamente la salud mental de los 
equipos de salud. Un metaanálisis internacional 
reveló que el 30 % del personal de enfermería 
presenta síntomas de burnout, afectando 
especialmente a mujeres, profesionales jóvenes y 
quienes se perciben desprotegidos en su entorno 
laboral1,2. 

Diversos estudios han abordado el impacto de la 
carga emocional sobre el desempeño clínico, 
destacando la importancia de estrategias de 
autorregulación. Por ejemplo, respecto a la 
prevalencia del estrés traumático entre enfermeros 
de urgencias, se ha destacado factores asociados al 
entorno hospitalario como detonantes del deterioro 
emocional3. Una revisión sistemática evidenció que 
factores como la sobrecarga laboral, el sufrimiento 
del paciente y las demandas institucionales generan 
un alto desgaste emocional, el cual puede mitigarse 
mediante intervenciones de gestión emocional. La 
percepción de carga laboral, especialmente en 
unidades críticas pediátricas, ha sido identificada 
como un factor de riesgo emocional relevante4, 
reforzando la necesidad de estrategias de 
contención efectivas. 

En este contexto surge la pregunta de 
investigación que orienta esta revisión: ¿Qué 
evidencia existe sobre las estrategias de gestión 
emocional utilizadas por profesionales de 
enfermería en contextos hospitalarios? Para 
abordarla, se realizó una búsqueda sistemática en 
las bases PubMed y SciELO, utilizando descriptores 
MeSH como “emotional regulation”, “hospital care”, 
“emotional stress”, “strategies emotional factors” y 
“nurse”. Se identificaron 431 artículos, priorizándose 
PubMed por su mayor cobertura y rigurosidad 
metodológica. Tras aplicar criterios de inclusión 
(2020-2025, inglés/español, foco en enfermería 
hospitalaria), se seleccionaron 20 estudios 
relevantes. 

Esta revisión se estructura en tres partes. 
Primero, factores emocionales que afectan al 
personal de enfermería; luego, estrategias 
empleadas para su gestión, desde intervenciones 
individuales hasta programas institucionales; y 
finalmente, efectos de dichas estrategias sobre la 
salud mental y el desempeño profesional. Más allá 
de su valor académico, este trabajo busca visibilizar 
una dimensión frecuentemente silenciada: el 
cuidado emocional del personal de enfermería no es 
un privilegio, sino una condición esencial para un 
sistema sanitario humano y sostenible. 

METODOLOGÍA 
Se llevó a cabo una revisión bibliográfica 

sistemática con el objetivo de identificar estrategias 
de gestión emocional utilizadas por profesionales 
de enfermería en contextos hospitalarios. La 
búsqueda se realizó en las bases de datos PubMed 
y SciELO, seleccionadas por su relevancia en 
literatura científica internacional y regional, 
respectivamente. Se emplearon los términos MeSH 
en inglés: “emotional regulation”, “hospital care”, 
“emotional stress”, “strategies emotional factors” y 
“nurse”, combinados mediante operadores 
booleanos (AND/OR) para optimizar la 
especificidad y sensibilidad de la búsqueda. 

La ecuación utilizada fue: ((((Emotional 
Regulation) AND (Hospital Care)) AND 
(Strategies)) AND (Emotional Factors)) OR 
(Emotional Stress) AND (Nurse). Se aplicaron 
filtros por tipo de estudio (ensayos clínicos 
aleatorizados, meta-análisis), idioma (sin 
restricción), disponibilidad de texto completo, datos 
asociados y rango de años de publicación (2020-
2025). El proceso arrojó 431 artículos, de los 
cuales se seleccionaron 20 tras aplicar criterios de 
inclusión relacionados con el enfoque temático, la 
población objetivo (profesionales de enfermería) y 
el contexto hospitalario. Se excluyeron estudios sin 
acceso completo, con poblaciones no pertinentes o 
incongruentes con los objetivos de la revisión. 

Los artículos seleccionados fueron organizados 
según tres niveles de intervención: individual, 
grupal e institucional. El análisis se alineó con los 
objetivos específicos del estudio (Figura 1) y fue 
complementado con una matriz de 
correspondencia y un gráfico de barras, 
permitiendo visualizar las áreas con mayor 
respaldo empírico (Figura 2). 

 
 
 
Figura 1.  
Cantidad de 
artículos 
seleccio-
nados 
según su 
relevancia 
con cada 
objetivo 
específico. 
 
 
 
 

 
Figura 2.  
Relación de 
artículos 
según 
objetivos 
específicos 
más 
explícito. 
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De acuerdo con la metodología propuesta, el 
análisis de los datos respondió al objetivo general de 
esta revisión, descrito como analizar la evidencia 
disponible sobre las estrategias de gestión emocional 
empleadas por profesionales de enfermería en 
contextos hospitalarios. Asimismo, los hallazgos se 
organizaron en función de los tres objetivos 
específicos: 
1. Identificar los factores emocionales que afectan al 

profesional de enfermería en el contexto 
hospitalario. 

2. Describir las principales estrategias de gestión 
emocional utilizadas por profesionales de 
enfermería. 

3. Explorar los efectos de las estrategias de gestión 
emocional en el bienestar y desempeño 
profesional. 

 
Consideraciones éticas 

Al tratarse de una revisión bibliográfica sin 
participación de sujetos humanos ni uso de datos 
personales, no fue requerida la aprobación por un 
comité de ética, en conformidad con normativas éticas 
internacionales vigentes. 
 
RESULTADO 
Factores emocionales que afectan al profesional 
de enfermería 

Los estudios revisados evidencian que los factores 
emocionales más relevantes incluyen la sobrecarga 
laboral, la exposición constante al sufrimiento y la 
muerte, los turnos rotativos, las exigencias 
institucionales y la falta de apoyo psicosocial5-7. Estos 
elementos generan fatiga por compasión, agotamiento 
emocional, ansiedad y estrés crónico, especialmente 
durante situaciones críticas como la pandemia por 
COVID-198. En conjunto, estas condiciones no solo 
impactan la salud mental, sino también la calidad del 
cuidado, aumentando la rotación y el ausentismo. 
 
Estrategias de gestión emocional identificadas 

La evidencia permitió clasificar las estrategias de 
intervención en tres niveles complementarios, las 
cuales responden directamente a los factores 
previamente descritos: 
1. Nivel individual: Prácticas como mindfulness, 

respiración consciente, yoga de la risa y 
programas digitales (como FOREST) demostraron 
eficacia en la autorregulación emocional y 
reducción del burnout9,10. 

2. Nivel grupal: Espacios de contención emocional 
como los Death Cafés o el apoyo entre pares 
fortalecen la cohesión del equipo y facilitan el 
procesamiento de experiencias difíciles11,12. 

3. Nivel institucional: Programas estructurados como 
WISER, WELL-B y Mind Management Skills for Life 
mostraron resultados positivos en resiliencia, 
bienestar psicológico y compromiso 
organizacional13-17. 

Efectos de las estrategias sobre el bienestar y 
desempeño profesional 

Los estudios coinciden en que la aplicación 
sistemática de estas estrategias reduce el burnout, la 
ansiedad, el estrés y las manifestaciones físicas 
(como insomnio o cefaleas). Además, se observa una 
mejora en la satisfacción laboral, el sentido de 
pertenencia, el clima organizacional y la calidad del 
cuidado. Las intervenciones más efectivas son 
aquellas que combinan estrategias individuales con 
apoyo institucional, dado que promueven un cambio 
sostenible y una cultura organizacional basada en el 
cuidado mutuo. 

El análisis comparativo permitió observar una 
interdependencia entre los factores emocionales, las 
estrategias de gestión y sus efectos. La sobrecarga y 
exposición emocional actúan como desencadenantes 
del malestar psicológico. Por otro lado, las estrategias 
cuando se aplican de manera estructural e 
institucional funcionan como mediadores protectores, 
y sus efectos positivos repercuten no solo en el 
bienestar individual, sino también en la calidad del 
cuidado y el funcionamiento global de los equipos de 
enfermería. Esta relación evidencia que la gestión 
emocional no debe entenderse como un proceso 
aislado, sino como una competencia profesional 
transversal que requiere del compromiso personal, 
colectivo e institucional. 
 
DISCUSIÓN 

Los efectos positivos de las estrategias de gestión 
emocional en profesionales de enfermería abarcan 
múltiples dimensiones, como la mejora del bienestar 
psicológico, reducción de síntomas físicos y el 
ausentismo laboral, las que fortalecen el compromiso, 
mejoran el clima organizacional y elevan la calidad 
del cuidado. Estos beneficios confirman la necesidad 
de integrar estas estrategias de manera estructural, 
no como medidas temporales en los hospitales. 
Incluso enfoques no tradicionales, como la terapia de 
artes creativas, han mostrado ser útiles para 
disminuir la angustia psicológica del personal de 
salud18, abriendo nuevas posibilidades terapéuticas 
en contextos hospitalarios. Otros enfoques basados 
en la Terapia de Aceptación y Compromiso (ACT), 
han mostrado efectividad en la reducción del burnout 
en cuidadores profesionales19, lo cual podría 
adaptarse al ámbito hospitalario general. Incluso la 
comunicación digital entre el personal de enfermería 
y las familias de los pacientes ha demostrado reducir 
el estrés percibido durante la pandemia20. 

La información obtenida permitió comprender los 
factores emocionales que afectan al personal de 
enfermería, así como las estrategias utilizadas y sus 
impactos. El estrés emocional es complejo, 
multicausal y sostenido, influenciado por la 
sobrecarga laboral, exposición al sufrimiento y la 
muerte, jornadas extensas y rotativas, la presión 
institucional y recientemente a las secuelas 
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generadas por la pandemia de COVID-19. Esta 
sobrecarga afecta directamente la salud mental, la 
calidad de vida y el desempeño clínico de los 
profesionales, convirtiéndose en una problemática 
estructural. Frente a esta situación, las estrategias de 
gestión emocional surgen como intervenciones 
necesarias para mantener el bienestar psicológico y 
garantizar un entorno laboral saludable. 

Los estudios analizados permitieron agrupar las 
estrategias en tres niveles. A nivel individual, se 
destacan prácticas como mindfulness, respiración 
consciente, yoga, que favorecen la autorregulación 
emocional. A nivel grupal, se utilizan instancias de 
apoyo emocional entre compañeros como los “death 
Cafés” y reuniones de “debriefing”, que ayudan a 
procesar experiencias difíciles y fortalecer vínculos. 
Finalmente, a nivel institucional se utilizaron 
programas como WISER y WILL-B, que incluyen 
intervenciones psicoeducativas, acompañamiento 
psicológico y cultura organizacional basada en el 
cuidado mutuo. Estas estrategias han demostrado 
reducir los niveles de estrés, ansiedad y los síntomas 
físicos relacionados con estos. Además, aumenta la 
satisfacción profesional y el sentido de la pertenencia, 
la unión del equipo y disminuye la intención de 
renunciar. Aunque estas estrategias poseen 
efectividad e impacto, ésta varía según las diferentes 
culturas en torno a su implementación, es decir, las 
intervenciones son más eficaces cuando se integran 
en sistemas que promueven activamente el bienestar 
colectivo. 

El cuidado emocional no puede recaer 
únicamente en el esfuerzo individual. Es necesario 
complementarlo con políticas institucionales que 
reconozcan las emociones como parte del trabajo y 
ofrezcan recursos adecuados, así como también 
integrar la gestión emocional como eje transversal 
para mejorar la calidad de vida del personal como la 
atención al paciente. Es importante promover 
investigaciones que evalúen el impacto a largo plazo 
de estas estrategias, especialmente en contexto con 
baja infraestructura emocional y alta rotación de 
personal, muy frecuente en América Latina. 
 
CONCLUSIÓN 

La presente revisión bibliográfica permitió 
responder la pregunta de investigación ¿Qué 
evidencia existe sobre las estrategias de gestión 
emocional utilizadas por profesionales de enfermería 
en contextos de atención hospitalaria? Los hallazgos 
confirman que la enfermería enfrenta una elevada 
carga emocional en su quehacer clínico, intensificada 
por factores estructurales como la sobrecarga laboral, 
los turnos rotativos, la exposición constante al 
sufrimiento y el escaso apoyo institucional, 
especialmente en contextos de alta complejidad o 
crisis, como la pandemia por COVID-19. 

Desde un enfoque integral, se identificaron 
estrategias de gestión emocional en los niveles 

individual, grupal e institucional. A nivel individual, 
prácticas como la respiración consciente, el 
mindfulness y el yoga mostraron efectividad en la 
autorregulación emocional. En el ámbito grupal, el 
apoyo entre colegas y espacios de contención 
emocional fueron ampliamente valorados por su 
impacto positivo. A nivel institucional, programas 
estructurados demostraron contribuir 
significativamente a la reducción del burnout, la 
mejora de la salud mental y el fortalecimiento del 
compromiso organizacional. 

El análisis comparativo evidenció que la 
combinación de estrategias individuales con respaldo 
institucional es fundamental para lograr 
intervenciones efectivas y sostenibles. Estas 
estrategias no solo disminuyen los síntomas 
emocionales y físicos, sino que también mejoran el 
clima laboral, aumentan el sentido de pertenencia, 
reducen el ausentismo y favorecen la retención del 
personal. 

Para la disciplina de enfermería, estos resultados 
visibilizan una problemática que refuerza la 
necesidad de comprender la gestión emocional como 
una competencia profesional esencial. Su desarrollo 
impacta directamente en la calidad del cuidado, la 
seguridad del paciente y el funcionamiento global de 
las instituciones sanitarias. Esta revisión también 
contribuye a la formación de estudiantes de 
enfermería, fomentando una mirada crítica, empática 
y basada en la evidencia sobre el autocuidado 
profesional, destacando el bienestar emocional como 
un pilar clave para una atención de calidad, 
sostenible, humana y ética. 

Entre las principales limitaciones de esta revisión 
destaca la escasa evidencia proveniente de países 
latinoamericanos con realidades comparables al 
sistema de salud chileno, lo que dificulta la 
extrapolación local de ciertos resultados. Además, 
algunos estudios presentaron limitaciones 
metodológicas o no evaluaron el impacto de las 
estrategias a largo plazo. 

Finalmente, se plantea la necesidad urgente de 
que las instituciones de salud en América Latina 
incorporen políticas de bienestar emocional 
estructurales, culturalmente pertinentes y sostenidas 
en el tiempo. Estas deben asumir el compromiso de 
cuidar a quienes cuidan, promoviendo una cultura 
organizacional basada en el cuidado mutuo, donde el 
bienestar emocional no recaiga exclusivamente en la 
responsabilidad individual del profesional, sino sea 
abordado como una prioridad colectiva del sistema de 
salud. 
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