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Foto de la portada: Mural mirades del confinament (foto propia)

Mirades del confinament, és un mural, fet amb llengua de signes, situat a la placa
Cal Font d'lgualada en honor al personal sanitari i a totes les persones que van

ajudar a afrontar la Covid-19.




Per tenir salut, primer
s’ha de tenir

salut mental.
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Resum

Amb aquest treball pretén fer una analisi dels efectes psicologics que la pandémia de la
Covid-19 ha causat al personal sanitari de I'Hospital d’lgualada. L'objectiu era identificar

quins efectes psicologics han patit, fent entrevistes i qlestionaris.

De l'estudi de les dades, es conclou que un alt percentatge dels sanitaris que van treballar
durant la pandémia de Covid-19 a Igualada presenten algun tipus de sequela psicologica i

que alguns, estan encara en tractament.

S’ha fet un recull de dades que es presenta en percentatge i grau dels simptomes que ha
patit el personal sanitari de I'Hospital d’lgualada, segons les enquestes fetes, aixi com una
petita guia psicologica dirigida a aquest personal per poder afrontar els efectes que han
tingut. També s’ha realitzat un petit documental com a homenatge a tots els sanitaris que

van assistir els malalts de la Covid-19.

Abstract

This project focuses in the psychological effects analysis of the sanitary personnel from the
Igualada’s Hospital that Covid-19 pandemic caused. The objective was to identify the

psychological effects they have suffered, doing interviews and questionnaires.

From the study of the datums, | conclued that a high percentatge of health workers who
worked during the Covid-19 pandemic in Igualada have some type of psychological effects

and that someone with medical treatment.

We have made a collection of data that we present in percentage and degree of the
symptoms of the symptoms suffred by the sanitary personnel of the Hospital d’lgualada,
and also a psychological small guide adressed to this workers to confront these effects and

a tribut documentary to all the health workes who assisted the ill people Covid-19.




Resumen

Este proyecto de investigacion se centra en el analisis de los efectos psicologicos que la
pandemia del Covid-19 ha causado en el personal sanitario del Hospital de Igualada. El
objetivo fue identificar qué efectos psicolégicos han sufrido, haciendo entrevistas y

cuestionarios.

Del estudio de los datos, sé concluye que un alto porcentaje de los sanitarios que
trabajaron durante la pandemia de Covid-19 en Igualada presentan algun tipo de secuela

psicolégica y que algunos, estan en tratamiento médico.

Sé ha realizado una recopilacién de datos que sé presentan en porcentaje y grado de los
sintomas que ha sufrido el personal sanitario de I'Hospital d’Ilgualada, segun las encuestas
hechas, asi como una pequefia guia psicologica dirigida a este personal para poder
afrontar los efectos que han sufrido. También un pequefio documental como homenaje a

todos los sanitarios que asistieron a los enfermos del Covid-19.
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1.PROLEG

D'enca que va comencgar la Covid-19, em va interessar molt aquest tema i I'impacte que
aquesta malaltia estava tenint a nivell mundial. Com podia ser que un virus que ni tan sols

podies veure pogués arribar a matar tanta gent?

Aquesta pregunta és la que em feia cada dia i vaig arribar a pensar, fins i tot, que la
Covid-19 no existia. Perd un dia em vaig a donar que els infermers, metges, técnics
(auxiliars)... en general, tot el personal sanitari ho estava passant molt malament, atés que

no tenien suficient ajuda, aparells ni proteccié per poder fer front a la malaltia.

Em vaig fixar que als mitjans de comunicacié només parlaven dels contagis que hi havia,
que no quedava lloc a les UCI (Unitat de Cures Intensives), de les vacunes... perd que
parlaven molt poc sobre la gent que s’estava esforgant per aturar el virus i que estava

arriscant la seva vida diariament per cuidar i salvar la nostra.

El que m’ha motivat a fer aquest treball és voler saber I'impacte real que ha tingut la
Covid-19 al personal sanitari de I'Hospital d’lgualada, un dels grans focus de la pandémia a

nivell nacional i que va ser el causant del confinament total d’aquesta ciutat.

També pretenia si és possible, fer difusié d’aquesta situacid, ja que, com he dit abans, no
s’ha donat molta importancia aquest tema i no s’ha visibilitzat prou la feina i els efectes que
ha tingut la pandémia de Covid-19 en la salut mental del personal sanitari, especialment del

de I'Hospital d’lgualada.




2.INTRODUCCIO

La pandémia de Covid-19 ha causat un gran impacte a nivell mundial. D’enca que aquesta
malaltia infecciosa es va originar a la Xina I'any 2019, ha anat expandint-se per tot el mén
durant els anys seguents causant milions de morts. Catalunya no ha estat una excepci6 de

fet, va ser la comunitat autbnoma més afectada.

El brot de Covid-19 a Catalunya es va originar amb una viruléncia fora mida a una ciutat de
la Catalunya Central, Igualada, la capital de la comarca de I'’Anoia.

Tot el personal sanitari de I'Hospital d’lgualada va patir un gran impacte fisic i psicologic per
l'arribada aquesta malaltia respiratoria.

Tots ells van haver de fer un gran

sobre esforg, ja que van estar
sotmesos a molta pressié, amb una
sobrecarrega de feina i sense els
mitjans necessaris per a fer front a

una pandémia tan devastadora.

Aquest treball de recerca se centra en la | IMG 1. Sanitari atenent a un pacient

investigaci6 de les possibles sequeles | afectat de Covid-19 (Regio 7).

psicologiques que la Covid-19 ha causat al

personal sanitari de la Conca d'Odena, concretament el de I'Hospital d’lgualada. Esta
inspirat en les persones que han lluitat cada dia per aturar la propagacié del virus i han
ajudat moltes persones a afrontar-lo. Més concretament, analitzar els efectes psicologics
que han patit després de tots aquests mesos/anys intensos amb tants casos de Covid-19
dins I'Hospital d'lgualada pel sobreesfor¢ que van fer i per la manca de material: aparells per
a poder respirar, mascaretes, guants, bates de proteccid, entre molts altres objectes i

aparells.

D’alguna manera aquest treball vol ser un homenatge al personal sanitari i explicar el que va
passar al mar¢ del 2020 a la ciutat d’'lgualada. Per tal de poder contextualitzar-ho, també
s’analitzen els efectes de la pandémia de Covid-19 a Espanya, Catalunya i a la Conca
d'Odena.




La pregunta inicial al plantejar aquest treball va ser: Es possible que el personal sanitari
hagi tingut seqiieles psicologiques arran de la seva feina realitzada durant la
pandémia de Covid-19? | en cas afirmatiu, donar a conéixer quines sequeles els han

quedat.

Els objectius d’aquest treball sén:

e Presentar la situacié generada a Igualada el 2020 per un brot de Covid-19 a

I'Hospital universitari d’lgualada.

e Recollir testimonis de sanitaris que van viure en primera persona aquesta situacio.

e Aprofundir en els efectes psicologics que la pandémia de Covid-19 va tenir en el

personal sanitari i si els ha deixat seqUeles.

e Presentar una estadistica amb els simptomes més freqtients del personal sanitari.

e Fer una pagina web amb recursos per afrontar i poder superar aquestes sequeles

més comunes de I'enquesta.

e Fer un documental en homenatge al personal sanitari.

La metodologia d’aquest treball de recerca s’ha basat en l'elaboracié d’enquestes al
personal sanitari de I'Hospital d’lgualada, amb ajuda del programa informatic formularis de

Google, i analitzar els resultats obtinguts les enquestes.

Un altre objectiu d’aquest treball és redactar una petita guia psicoldgica, en forma de pagina
web, per aprofundir en la salut mental i ajudar a afrontar a les patologies més comunes

derivades a la sobrecarrega de feina fruit de la pandémia de Covid-19.

També un documental amb una explicacié sobre la situacié a Igualada I'any 2020 i la situacio
actual on s’ha pogut incloure dues entrevistes a dues treballadores de I'Hospital.
En el primer apartat d’aquest treball, s’explica qué és la Covid-19, i es dedica un petit apartat

a la Covid persistent. Seguidament, una explicacid sobre I'impacte de la Covid-19 a
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Espanya, Catalunya i finalment, s’aprofundeix com va impactar a la Conca d’Odena,

sobretot I'Hospital Universitari d’lgualada, que va ser el centre més perjudicat de la

pandémia de Covid-19 a Catalunya.

IMG 2. La vestimenta dels sanitaris durant
la pandémia de Covid-19 (El Diari de la
Sanitat),

En el segon apartat, s’analitzen els afectes
que aquesta situacié va causar en els
professionals sanitaris i que van lluitar en
primera linia per salvar el maxim de
persones possible. Dins d’aquest apartat i
trobarem les principals patologies que
aquests professionals han patit
psicologicament a causa de la situacio

viscuda.

Finalment, a la part practica es mostren totes

les afectacions psicologiques detectades en

aquests sanitaris, amb els seus percentatges i s’expressen els motius per concloure si la

hipotesi inicial ("Es possible que el personal sanitari hagi tingut seqiieles psicologiques arran

de la seva feina realitzada durant la pandémia de Covid-19?”), era certa o no.

11



3. LA COVID-19

3.1. Que és la Covid-19?

La malaltia de Covid-19, també coneguda com a Coronavirus, és una malaltia
respiratoria/infecciosa causada pel virus SARS-CoV-2 que es va detectar per primera
vegada al desembre del 2019 a Wuhan (Xina) i es va anar estenent per tot el mon fins a
arribar a Catalunya I'any 2020. Aquesta malaltia es transmet per petites particules suspeses
en l'aire en llocs tancats, que deixa anar una persona infectada de Covid-19 a través del

seu sistema respiratori (nas i boca).

Aquest virus va variant constantment, ja que es produeixen continuament canvis al seu codi
genétic (mutacions genétiques) i van apareixent noves variants com I'Omicron, Delta, entre
molts altres que encara van
sortint a la llum, avui en dia.
Des de l'inici de la pandémia
fins avui, en tot el mén, la
Covid-19 ha deixat un total
de 6.350.765 morts i amb
548.935.393 casos registrats

de contagi."

IMG 3. Lenterrament de persones

afectades per la Covid-19 a Indonésia

Actualment, la Covid-19 continua existent, .
(El Comercia).

perd gracies als mitjans que contem avui per
combatre aquesta malaltia respiratoria, no ens afecta tant als éssers humans. Les vacunes
creades per diversos laboratoris: Pfizer- BioNTech, Moderna, Janssen de Johnson &

Johnson... ajuden al sistema immunitari a afrontar millor la Covid-19.

El Coronavirus no és, perd, un virus nou siné que ja fa temps que afecta el nostre planeta,

concretament des de l'abril del 2012, que és quan es va detectar un brot de coronavirus

' Informacio extreta de la web TRT (Corporacio de Radio i Televisio de Turquia). Coronavirus
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d’aquesta sindrome respiratoria d’Orient Mitja?, causada pel virus MERS-CoV, que va afectar
diversos paisos, principalment I'Orient Mitja, com el seu nom indica. Moltes de les variants
del coronavirus normalment només afectaven als animals i es transmetien entre ells, perd
van observar que alguns d’aquest virus es transmetien d’animals a persones com la
Covid-19.

La propagacié de la malaltia de
\ BTN Covid-19 no va ser considerada

“4*1 pandémia fins al dia 11 de marg
de 2020, quan Tedros Adhanom

;""**_- Ghebreyesus, director general de
I. I'Organitzacié Mundial de la Salut
"}v (OMS) ho va anunciar a una roda
J " e - de premsa mundial.
!- DIRECTOR GENE H.-'.l

IMG 4 Tedros Adhanom Ghebreyesus,

director general de 'OMS, durant una roda
“L'OMS ha estat avaluant aquest brot durant tot

de premsa (El Pais).

el dia i estem profundament preocupats tant
pels nivells alarmants de propagacio i gravetat, com pels nivells alarmants d’inaccio. Per

tant, considerem que la Covid-19 pot caracteritzar-sé com una pandemia” va dir Adhanom.

Des que Tedros Adhanom va anunciar que la Covid-19 és una pandémia van sorgir nous
meétodes per a comprovar si el virus estava infectant els humans. Per a la deteccio de la

Covid-19 s’utilitzen dues proves mediques: la PCR i el test d’antigens.

Durant els dos anys intensos de pandémia de Covid-19 han sorgit moltes mesures per a
poder afrontar-lo sense tanta viruléncia i per a poder disminuir els casos d’aquesta malaltia.

A Espanya, la mesura més important que es va prendre va ser el confinament de tota la
poblacio i va durar quasi quatre mesos, des del marg fins al 21 de juny del 2020 va finalitzar.
Quan va finalitzar I'estat d’alarma, I'is de la mascareta va passar a ser obligatori per a tota la
poblacio. També es va implementar una altra mesura de control anomenada toc de queda,
que obligava la poblacié a quedar-sé a casa a partir de certa hora i fins a 'endema del mati

era un horari de nit concret.

2 Informaci6 extreta de la Biblioteca Nacional de Medicina (Medline Plus) “Covid-19".
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Ty

|, Certificat COVID
digitalde laUE"~ |
Els certificats
per viatjar

contagis. amb seguretat

A Catalunya també es va decretar el
confinament comarcal, que prohibia sortir de la

comarca i aixi evitar que augmentessin els

Quan les vacunes van arribar a Espanya, estar

vacunat va ser obligatori per poder entrar a

. IMG 5. Certificat Covid digital generat per
certs llocs com per exemple els bars i restaurants. Era | y|nstitut Catala de la Salut.

obligatori tenir un "Passaport Covid” (IMG 5) emés per
I'Institut Catala de la Salut, que acredités les vacunes contra la Covid-19 que l'individu

s’havia posat.

3.2. La Covid persistent

La sindrome de la Covid-19 persistent és aquella que s’experimenta quan després de passar
el virus SARS-CoV-2 alguns dels seus simptomes no desapareixen. Les seves sequeles
duren setmanes o mesos després de la infeccio i poden ser lleus o greus. Pot afectar tothom
qui hagi passat la Covid-19, independentment de I'edat o del seu estat de salut en qué es

troba (malalties, sistema immunitari débil, en bon estat, entre d’altres).

Entre el 10% -15% de pacients que han patit Covid-19 poden presentar Covid persistent.?
L'OMS (Organitzacié Mundial de la Salut) va donar a conéixer aquesta malaltia (Covid
persistent) l'octubre de 2021 després de la reivindicacié de persones afectades d’aquesta
sindrome i estima que es poden manifestar més de 200 simptomes per aquesta sindrome.
Unes 300.000 persones a Catalunya pateixen Covid persistent, segons informen els

professionals de la salut.* La majoria de poblacié afectada per aquesta patologia s6n dones.®

3 Informacid extreta de la pagina web de la mutua de I’Asepeyo, sobre la Covid persistent.

4 Covid persistent a Catalunya: 300.000 persones el pateixen. Publicat al diari El Periodico. (abril 2022)

5 Informacid extreta del documental de 30 minuts de TV3. “Malalts persistents”. (2022)
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4. LA PANDEMIA DE COVID-19

4.1. La pandémia de Covid-19 a Espanya Dlal’l de Gl.rona

. . . Quim Torra P
El primer cas de Covid-19 a Espanya es va detectar el dia 31 de demana T

L L Sanch Lk ;
gener del 2020 a les llles Canaries per un home d'origen f(mrl,m:fm ‘.,A...a. ,

Catalunya

A

alemany. Després de la deteccidé d’aquest cas, a tota Espanya

van comencar a apareixer molts casos nous de Covid-19 i a poc

iy ui
elalarma

a poc van anar augmentant.
El dia 5 d’abril de 2020 hi havia 135.032 casos confirmats®.

Finalment, després de tant caos el 14 de marc de 2020 a tota

Espanya es va declarar I'estat d’alarma’ i el confinament de tota
la poblacié, fins al dia 21 de juny de 2020. Els mitjans de

comunicaciéo van donar molt émfasi a tot I'enrenou sobre la

Covid-19 i el confinament del pais, a continuacio, es poden

observar algunes de les portades dels diaris de l'arribada de

I'estat d’alarma van ser:

\LAVANGUARD

----- ] Com es pot observar a les portades

dels diaris, en tots s’esmenten les

paraules ESTAT D’ALARMA i
CONFINAMENT.

ELUA: emergineia nacional

Europa, a les portes de la recessio

El 21 de juny de 2020 el confinament va  Portada extreta de la web VillaWeb

acabar i algunes de les restriccions

‘W= Seat, Nissan i Renault
= paralitzen la produccio

encara eren obligatories com per exemple el toc de queda o I'is de

la mascareta. Les mascaretes van ser obligatories fins al dia 20

d’abril del 2022, encara que en el transport public o en llocs de

Portada axtrata de la web VilaWeb sanitat sén obligatories encara avui.

®R. Ferrer “Pandemia por Covid-19: el mayor reto de la historia del intensivismo” Medicina intensiva. Vol 44 Nim
6 (2020) p.323-324 DOI: 10.1016/j.medin.2020.04.002

" Estat d’alarma: https://www.boe.es/boe/dias/2020/03/14/pdfs/BOE-A-2020-3692.pdf

Podeu trobar I'estat d’alarma als annexos.
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o e
Quim Torra B35

demana '
aSanchez 2 |
confinar tot o
Catalunya g

A0 41 BRI T

El Govern central apuncla aval |
les mesures de Vestat d'alarma

Partada extrela de la web VillaWeb

El 21 de desembre de 2020 es va autoritzar la primera vacuna
contra la Covid-19 feta per BioNTech i Pfizer® El 27 de
desembre de 2020 va ser el primer dia d’administracié de la
nova vacuna, al nostre pais, va ser en una residéncia de
Guadalajara. Des d’aquell dia fins a I'actualitat un 85.5% de la
poblacio d’Espanya té la pauta de vacunacié completa, és a

dir, les tres dosis que s’han d’executar.

El balang total dels efectes de la pandémia de Covid-19 al
nostre pais és de 12,5 milions de casos de Covid-19 i

107.000 morts a tota Espanya.

2 de marc de 2020

RS Nuevos casos: 36
Media de 7 dias:

150.000

100.000

50.000

24 jun

Nuevos casos

— Media de 7 dias

22 oct 19 7eb

2021

17 oct 14 feb

2022

19 jun 14 jun

Fig 1. Casos de Covid-19 a Espanya. (Grafic extret de Google)

En aquest grafic es pot veure I'evolucio dels casos de la Covid-19 des del dia 2 de mar¢ de

2020, fins al dia 15 de juny de 2022. On es pot observar que entre 'octubre i el febrer i va

haver-hi el major augment de casos d’aquests anys de pandémia.

8 Informacio extreta de I'article “Llega la primera vacuna para la Covid-19”. Publicat a la web de la SemFYC.

Imatges dels diaris extretes de Villaweb. “Les portades del dissabte 14 de marg¢ de 2020.”.
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2 de marg de 2020
Fallecidos. 0
Media de 7 dias: 0

1.000
800
600
400

200

24 jun 22 oct 19 feb 19 jun 17 oct 14 feb 14 jun

Fallecidos = Media de 7 dias 2021 2022

Fig 2. Morts de Covid-19 a Espanya. (Grafic extret de Google)

En aquest grafic es poden veure els morts des del dia 2 de marg de 2020 fins al dia 15 de
juny de 2022. Com podem observar, al principi de la pandémia hi va haver el pic més alt de
morts, des de llavors el nombre de morts ha anat disminuint, encara que en 3 moments

concrets (marg 2020, novembre 2020, febrer 2021) hi ha hagut un augment.

4.2. La pandémia de Covid-19 a Catalunya W, i
L

El primer cas de Covid-19 a Catalunya es va detectar el dia COI‘IfII‘IatS

25 de febrer del 2020. El dia 5 d’abril de 2020, a Catalunya hi B “"’"““mmmmm

havia uns 26.824 casos confirmats.® Igual que a Espanya
I'estat d’alarma es va declarar el dia 14 de mar¢ de 2020 i va
durar fins al dia 21 de juny de 2020. La comarca de Catalunya
més afectada per la pandémia va ser I'’Anoia. L'octubre de

2020 va comencar la segona onada de Covid-19 i el govern

de la Generalitat va posar noves restriccions per a la poblacio,

Fartada extrela de la web VillaWeb

el toc de queda seguia en vigor, perd es va afegir el
confinament comarcal. La primera vacuna contra la Covid-19

a Catalunya va ser injectada el dia 4 de gener del 2021.

®Ferrer, R; “Pandemia por Covid-19: el mayor reto de la historia del intensivismo” Medicina intensiva, 44,6 (2020)
p.323-324. DOI: 10.1016/j.medin.2020.04.002
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Des de linici de la pandémia fins avui, a Catalunya, hi ha hagut un total de 2.561.850

positius en Covid-19 i de 19.417 defuncions.™

40.000

30.000

20.000 :
25 de gen. de 2022

Casos nous: 17.007

10.000 Mitjana de 7 dies: 36.659
: M

G de jul. 158 de nov. 2 d'abr 15 d'ag. 25 de deé 12 de maig 24 de zel
2021
2022

Casos nous — Mitjana de 7 dies

Fig 3. Casos de Covid-19 a Catalunya. (Grafic extret de Google)

En aquest grafic es pot veure I'increment de casos de Covid-19 des del dia 15 de maig de
2020 fins al dia 24 de setembre del 2022 a Catalunya. Com es pot afirmar, el dia 25 de gener
del 2022 es va produir I'augment més gran de casos amb una mitjana de 36.659 casos en

set dies.

16 de maig de 2020
Fallecidos: 593
Media de 7 dias. 8

250

150
100
50

3 i at 3 jul nov 26 f2 5]
0 ago 17 dic 2021 5 abr 23 jul 9 nov f2b 15 jun
2022

Fallecidos — Mediade 7 dias

Fig 4. Morts de Covid-19 a Catalunya. (Grafic extret de Google)

En aquest grafic es poden veure els morts des del dia 15 de maig de 2020 fins al dia 15 de
juny de 2022 a Catalunya. Com es pot observar al grafic el dia 5 d’abril i va haver-hi un pic

de morts.

1 “Dades Covid Catalunya: els Hospitalitzats tornen a superar el llindar de les 2.000 persones.” Publicada per

Betevé el 5 de juliol de 2022.
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4.3. La pandémia de Covid-19 a la Conca d’Odena

La Covid-19 va arribar a la Conca d'Odena el 28 de

delPeriodico L' febrer del 2020. El primer cas va ser diagnosticat a
Espanya, en alarma| 'Hosial digualada. En pocs dies, hi havia desenes

d’infectats dins d’aquest centre sanitari, i aviat, va

Torra i Ayuso demanen | Sanc icimrsnn | Lo Generaitst T
al Govern que confini |
Catalunya i Madrid

comengar a haver-hi morts. La mitjanit del 12 de marg
de 2020 la Generalitat de Catalunya va considerar que
Igualada, Vilanova del Cami, Odena i Santa Margarida
de Montbui (els municipis que formen la Conca
d’Odena) havien de confinar-sé immediatament, ja que
lalt nombre de casos de Covid-19 era imparable i
s’havia d’aturar la seva propagacid al més aviat

possible. Encara que aixo no va ser possible i la Conca

d’'Odena va arribar a registrar les taxes de contagis i

Portada extreta de la web VillaWeb

mortalitat de Covid-19 més altes d’Europa.™

Des d’aquell dia la mobilitat es va reduir, només els camions de transport d’aliments o
serveis essencials podien entrar i sortir de la zona confinada. El confinament de la poblacié

va causar que I'economia del municipi baixés notablement.

4.3.1. Hospital Universitari d’lgualada

L'Hospital Universitari d'lgualada, esta situat a
la capital de [I'Anoia (lgualada) i dona
assistencia a 33 municipis de I'Anoia i Santa
Coloma de Queralt." Es va inaugurar el 2007
amb aproximadament 850 treballadors. L'any
2020, es va convertir en Hospital Universitari,

aixd significa que hi ha més relacio entre el

sistema sanitari i la universitat, ja que la

Foto propia. Hospital d'lgualada

" “La Conca d’Odena recuerda el primer confinamiento por la Covid dos afios después”. Diari La
Vanguardia. (11/03/2022)

12 pagina web del Consorci Sanitari de I’Anoia sobre I'Hospital d’lgualada.
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Universitat d’lgualada (Campus Igualada - UdL)

juntament amb el Campus de Lleida fan un

grau d’infermeria."®

El 10 de marg de 2020 es van donar els cinc
primers casos de Covid-19 a [I'Hospital
d’lgualada™, i des d’aquell dia els casos no van
parar de multiplicar-se. Els recursos eren del
tot insuficients per a poder donar servei a tots

els nous contagis que anaven sorgint.

Foto propia. Hospital d'lgualada La Conselleria de Salut de la Generalitat el dia
21 de mar¢ de 2020, va destinar 180 llits de
I'Hospital General de Catalunya a I'Hospital Universitari d’'lgualada. També I'Hospital de

Bellvitge va donar suport a Igualada donant professionals.®

L'Hospital Universitari d’lgualada va ser l'encarregat d'assistir tots els pacients amb
Covid-19, encara que molts dels seus treballadors, aproximadament 400 sanitaris'® van
donar positiu en aquesta malaltia respiratoria i van haver d’agafar la baixa. Aixo va provocar
una situacid de caos dins I'Hospital d’lgualada, i treballadors que ja s’havien jubilat o
alumnes en practiques del Campus Igualada -UdL, es van haver d’incorporar per afrontar la

situacié de manca urgent de personal que estaven vivint.

3 | 'Hospital d’Igualada es converteix en Hospital Universitari”. Publicada a la web del Campus
Igualada I'any 2020.

4 Detectats cinc casos de coronavirus a Igualada. Infoanoia.cat.(2020, 10 marg).
'® “| 'Hospital de Bellvitge «rescatara» I'Hospital d’Igualada en el brot de coronavirus”. Publicat al Diari
AnoiaDiari el 20 de marg de 2020.

'8 Caro, P; Mercader, C.”El primer territorio confinado en Catalufia, la Conca d'Odena, pierde un 6%

de empresas en un afio”. Publicat al diari 20 minuts, el 10 de marg de 2021.
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5.PSICOLOGIA

5.1. Que és la salut mental?

La salut mental és el benestar social, emocional i psicologic d’'un ésser huma. Afecta la
manera de relacionar-se amb la societat, a la personalitat i en la manera d’afrontar totes les
etapes de la vida (infancia, adolescéncia, vida adulta i la vellesa).

Els trastorns de salut mentals sén alteracions del pensament, sentiments, estat d’anim i

comportament. Hi ha diferents tipus de trastorns de salut mental, aquests sén alguns d’ells:

- Trastorn de I'ansietat
- Trastorns mentals severs: com la depressio o I'esquizofrénia.
- Trastorn de conducta alimentaria

- Trastorn per déficit d’atencié

5.2. Principals patologies que es deriven d’una situaci6 d’estrés laboral.

L'estrés laboral és una situacid de tensid, ansietat i pressié en una situacié laboral. Les

causes de tenir estres laboral soén:

- Situacions laborals tenses

- Treball sota pressio

- Feines perilloses

- Por constant a perdre la feina

- Falta de valoracio per part dels superiors

Les principals patologies que deriven d’'una situacié d’estrés laboral son la preocupacio, la
inseguretat, por, pensaments negatius, por a la pérdua de control, falta de concentracié. | els
simptomes fisics que se’n deriven sén: mals de cap, tensié muscular, dificultats respiratories,

palpitacions...

L'estrés laboral pot desencadenar ansietat i depressié.

La millor manera de fer front a I'estrés laboral és fer terapies amb un psicoleg per a poder

restablir la nostra salut mental superant la situacié laboral viscuda.
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5.3. L’ansietat

L'ansietat, també coneguda com a angoixa, és una emocid0 que els éssers humans
experimenten quan tenen por, inquietud o estrés. Dins l'ansietat, existeix el trastorn
d’ansietat que dura més de mig any i pot empitjorar si no es tracta. L'ansietat és un dels
trastorns de salut mental més comu en la poblacié i ha augmentat des de I'arribada de la
Covid-19."

e Causes de tenir ansietat

- Causes genétiques: I'ansietat pot ser una malaltia i es pot heretar.

- Personalitat: es relacionen amb personalitats amb pensaments negatius, que
no saben afrontar situacions dificils o no saben afrontar les seves emocions.

- Us de medicaments: hi ha medicaments que poden causar o augmentar
'ansietat.

- Situacions viscudes: a causa de traumes viscuts poden causar trastorn de
'ansietat.

- Consum de drogues i alcohol: aquestes substancies provoquen canvis en el

pensament i poden generar noves pors que desenvolupin ansietat.

e Simptomes

Simptomes psicologics Simptomes fisics

Falta de concentracio
Cansament

Insomni

Malestar

Tristesa

Baixa autoestima

- Inquietud - Marejos

Tremolors
Sudoracié

Vomits

Tensions musculars
Palpitacions

Falta de respiracio

7 Web de I'Associacio Centre Higiene Mental Nou Barris.

Queé és l'ansietat?
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L’ansietat es considera:

Lleu: quan la persona afectada du a terme dos simptomes.
Moderada: tres simptomes.
Moderada- greu: quatre simptomes.

Greu: Més de cinc simptomes.

Consequeéncies
L'ansietat s’ha de tractar tan bon punt és diagnosticada. Si no es tracta, pot causar

greus consequéncies, com ara un gran cansament o desgast. També pot causar

problemes a la pell i trastorns cardiovasculars.

La persona que pateix diariament ansietat pot patir trastorns en l'estat d’anim, i
acabar caient en una depressié i, a més a més, evitar situacions socials, com les

reunions familiars, per exemple.

Medicacié
Depenen del grau d’ansietat la medicacié és diferent. Pero els dos tractaments més
comuns son la psicoterapia i I's de medicaments com els antidepressius o la

Buspirona.

5.4. La depressio

La depressio és un trastorn emocional que causa un sentiment de tristesa i un baix estat

d’anim. Afecta els sentiments, al comportament i als pensaments. També pot causar una

perdua d’interés per executar activitats. La depressi6 no és un trastorn que es curi

rapidament, sind, que té una recuperacié a llarg termini. Es una malaltia comu perd greu.

Causes de la depressid

La depressid pot tenir diverses causes per les quals es desenvolupa. En primer lloc, pot ser

per causes bioldgiques, on les persones afectades tenen canvis fisics al cervell. En segon

lloc, els canvis hormonals que solen causar depressions, habitualment en els joves. | per
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ultim les causes genétiques, és a dir, les possibilitats de dur a terme la depressié s6n més

altes si un familiar té aquest trastorn.

e Simptomes
Simptomes psicologics Simptomes fisics

- Baix estat d’anim - Mal de cap i d’esquena

- Insomni - Problemes de comunicacié

- Poca energia - Falta de gana, que provoca

- Falta de concentracio aprimament.

- Ansietat - Augment de pes, per menjar més

- Sentiment de culpabilitat del que és normal, com a
consequéncia de I'ansietat.

La depressié es considera:
- Lleu: quan la persona afectada només es du a terme dos simptomes.
- Moderada: quan presenta tres simptomes.
- Moderada- greu: quan presenta quatre simptomes.

- Greu: quan presenta més de cinc simptomes.

e Consegqliencies

Quan la depressié no es tracta, pot tenir greus consequéncies, com per exemple,
l'aillament social o I'augment dels problemes en I'entorn familiar, laboral, entre
d’altres. També pot causar dolors i dificultats com la inquietud, I'insomni o molts
sentiments de culpabilitat. En conclusio, pot causar molta tristesa i desmotivacié a

I'hora de realitzar qualsevol activitat.

La manera més emprada per afrontar la depressio és amb l'ingesta de medicaments

0 amb psicoterapia. Encara que a vegades es tracta anant al psiquiatre. En canvi, en
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casos de depressido greu, el millor és un ingrés hospitalari i I'administracio

d'antidepressius.

5.5. Diferéncies entre I'ansietat i la depressié

La depressio i l'ansietat sén malalties molt semblants, ja que les dues provoquen un
malestar general i un baix estat d’anim. Encara que els seus simptomes difereixen, la
medicacié és molt semblant. La principal diferéncia és que I'ansietat la caracteritza la por i
'angoixa constant, en canvi, la depressié la caracteritza el sentiment de tristesa i la

desmotivacio.

No obstant aixd, un dels simptomes de la depressid és tenir ansietat. També un dels
simptomes del trastorn d’ansietat és tenir depressié. | és que aquestes dues malalties es

poden presentar en un mateix individu alhora.

L'ansietat i la depressié en conjunt, poden provocar diferents simptomes com:

- Nerviosisme

- Inquietud

- Por

- Por a perdre el control de les nostres vides

- Falta de concentracio

5.6. L’estres

L'estrés és una de les reaccions que té el cos quan se sent en perill. En aquests

esdeveniments el cos allibera una substancia quimica anomena: adrenalina.

- Estrés agut: estrés de curta durada que desapareix facilment. Es el que sentim quan
hi ha una novetat a les nostres vides o0 una discussiéo amb la parella... Aquest tipus
d’estrés ajuda a controlar situacions perilloses i et dona més energia.

- Estrés cronic: estrés de llarga durada provocada per problemes econdmics, un

matrimoni infelig...

e Causes de tenir estrés

25



Normalment, les causes de I'estrés venen relacionades per problemes de I'entorn del

pacient com els problemes economics, en les relacions familiars, parella, amics; o

problemes laborals. L'estrés també es pot desenvolupar per traumes viscuts en un

passat.
e Simptomes
Psicologics Fisics Emocionals Altres
- Negativisme - Dolor i - Sensacio - Menjar i dormir
- Problemes de malestar d’aclaparament mes 0 menys
memoria - Marejos - Canvis d’humor - Mossegar-se les
- Preocupacio - Constipats - Depressi6 ungles o no poder
- Falta de freqlients - Sentiment de estar quiet
concentracié - Dolor al pit soledat - Addicci6 a les
drogues*

* Quan les persones amb estres beuen alcohol o consumeixen substancies il-legals se senten més relaxats.

L’estrés es considera:

- Lleu: quan la persona afectada només presenta dos simptomes.

- Moderada: quan presenta tres simptomes.

- Moderada- greu: quan presenta quatre simptomes.

- Greu: quan es presenten més de cinc simptomes.

Els efectes de I'estrés en la salut sén igual tant en homes com en dones, encara que

en elles, I'estrés impacta creant:

- Ansietat
- Obesitat

- Problemes en el cicle menstrual i en 'embaras.

- Depressi6

- Insomni
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e Medicacid

Hi ha diverses maneres per aprendre a controlar millor 'estrés com ara fer activitats
fisiques amb regularitat, fer ioga o practicar la relaxacié. També és molt important
passar el temps amb la familia i els amics i, per ultim, aprofitar al maxim del temps

lliure llegint llibres o escoltant musica.

5.7. Trastorn obsessiu-compulsiu (TOC)

El trastorn obsessiu-compulsiu

MORNAL CONTROL

5

(TOC) és aquell que es genera a
partir d'una preséncia de
pensaments o pors (obsessions)
que creen un seguit de :
compulsions (comportaments
repetitius). Aquestes obsessions
son producte de la seva ment i

poden provocar un malestar o

ansietat a l'individu afectat per
IMG 6. Senyals cerebrals associades al

TOC (Yale School of Medicine)

TOC, ja que no es poden evitar. Els quatre tipus

més comuns son de:

- Neteja: l'individu té por a la bruticia i contaminacié.

- Ordre: ordenen constantment.

- Comprovacié: comprovacio constant de diferents coses amb I'objectiu d’assegurar-sé
que ho han deixat correctament.

- Repeticio: la persona que pateix TOC repeteix constantment les accions.

e Diferencies entre I'obsessid i la compulsid

La diferéncia entre I'obsessio i la compulsio, és que les obsessions sén pensaments
o impulsos molestos que poden causar ansietat. | les compulsions sén expressions
repetitives o actes mentals com contra, resar... que es repeteixen per eliminar

'ansietat que produeixen els pensaments obsessius.
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e Causes de tenir TOC

Els cientifics encara no coneixen la causa exacta de desenvolupar aquest trastorn,
perd creuen que els factors que influeixen més sén I'heréncia i també problemes

causats al cervell.

e Simptomes

En el trastorn obsessiu-compulsiu no hi ha simptomes clars. L'Unic que es té en
compte a I'hora de diagnosticar-lo és mirant les obsessions o compulsions que el

pacient té. Pot desenvolupar el trastorn només amb obsessions o al revés.

e Conseguéncies

Les consequéncies del trastorn obsessiu-compulsiu poden ser varies com per
exemple la pérdua de temps fent comprovacions com la neteja, contant, resant...
També provoca un aillament social i a partir del diagnostic de TOC es pot

desenvolupar ansietat i depressio o fins i tot dur a terme estrés.

e Medicacid

Normalment, per a combatre aquest trastorn es fan servir antidepressius o la terapia
cognitiva conductual (que coincideix a exposar situacions que produeixen TOC i

millorar-les gradualment).

5.8. Agorafobia

L'agorafobia és un trastorn d’ansietat que pot aparéixer associada als atacs de panic. Com el
seu nom indica, és una fobia que provoca una gran ansietat en estar en llocs o situacions

on les persones afectades se senten atrapades, indefenses o avergonyides.
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e Causes de tenir agorafébia

Els cientifics desconeixen encara les causes que provoquen l'agorafdbia perd es
creu que va associada a un atac de panic/trauma que genera por en diverses
situacions. Aquestes situacions fan que es manifesti el trastorn de I'agorafobia.

L'agorafdbia pot manifestar-sé en forma de simptomes fisics i conductuals:

e Simptomes fisics

Sensacio d’ofec

Marejos

Freqléncia cardiaca accelerada

Sudoracié

Hiperventilacié

- Nausees

Evitar situacions associades amb els atacs de panic

No poder sortir de casa

Evitar viatjar lluny de casa

Necessitar un acompanyant

e Conseguéncies
L'agorafobia pot provocar un baix rendiment del treball laboral o fins i tot la pérdua de
la feina. D’altra banda, provocar que la persona afectada de fer reunions familiars o
amb amics i deixar d’assistir a esdeveniments socials.

e Medicacid

Per afrontar 'agorafobia es recomana anar a terapia cognitiva conductual o altres

técniques de psicoterapia, com els grups de suport.
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També es recomana fer exercicis de respiracid, el control de pensaments negatius o

exercicis per desafiar la por.
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PART PRACTICA

L'objectiu d’aquest treball era saber si el personal de I'Hospital d’lgualada ha patit efectes
psicologics a causa de la Covid-19, ja que en el moment que vam comengar amb aquest
treball de recerca no hi havia gaire informacié/noticies sobre la salut mental de les persones
involucrades. Tot i que actualment ja hi ha algun article cientific que parla sobre els efectes
psicologics de la pandémia de Covid-19 en el personal sanitari, segueix no existint cap
estudi que analitzi les consequéncies a nivell psicologic del caos viscut durant els pitjors
moments de la pandémia van tenir per al personal de I'Hospital d’lgualada, un dels focus

més conflictius de la pandémia.

Seguidament, a la part practica adjuntem els resultats de les 71 enquestes realitzades per
conéixer sobre els simptomes que pateixen (les taules estan a annexos). També hi ha una
web, dedicada especialment a la gent que pateixen de problemes de salut mental. Per
finalitzar, trobarem una entrevista a una auxiliar de clinica de I'Hospital que ha estat afectada
greument per la pandémia de Covid-19. | per completar aquest treball, s’ha realitzat també
un breu documental en homenatge a tot el personal sanitari, on hi ha dues entrevistes a

sanitaris i una petita explicacié sobre el que va passar a lgualada amb la pandémia.

Per a poder realitzar aquesta part del treball he demanat GUIA DE COMSULTA

ajuda a I'APPA (Associacié de psicologues i psicolegs de

CRITERIOS DIAGNOSTICOS

'Anoia), perd no m’he I'han concedit. També he comptat amb
lajuda d’infermers, auxiliars, doctors, entre d’altres de DSM_5""
I'Hospital d’lgualada per fer les enquestes.

La DSM-5 ha estat una eina essencial per aquest treball.
La DSM-5 és un manual de diagnostic i estadistica sobre els
trastorns mentals, que utilitzen tots els psicolegs o els

psiquiatres. -
APERIC AR FEYCHIATRRD ASSOCTIATICN

IMG 7. Guia de consulta dels
criteris diagndstics del DSM-5.
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6. FORMULARI SOBRE ELS EFECTES

PSICOLOGICS DEL PERSONAL SANITARI

L'objectiu  d’aquest formulari anonim

(https://forms.gle/WsnVUz2HknrRoRkn8) era

compartir-lo amb el personal sanitari de I'Hospital d’lgualada i aixi obtenir una estadistica

sobre els efectes més comuns que han patit. A causa de la
pressid laboral viscuda durant la pandémia de Covid-19 vam
voler que aquesta enquesta fos curta perqué el personal
sanitari no s'amoini amb tantes preguntes. A partir d’aquestes
71 enquestes a infermers, metges, auxiliars de I'Hospital
d’'lgualada, és a dir quasi un 10% dels treballadors, ens ha
estat possible poder esbrinar si pateixen ansietat, depressio,
estrés, agorafoébia o TOC, els simptomes psicoldgics més

comuns de |'estrés laboral i el caos sanitari viscut.

A les preguntes del formulari hi havia 6 respostes possibles:

Mai, molt poc, poc, sovint, molt o prefereixo no dir-ho.

Els simptomes que he utilitzat per a l'enquesta sén els

seguents:

e Simptomes d’ansietat
- Inquietud
- Falta de concentraci6
- Cansament
- Insomni
- Malestar
- Por

-Nerviosisme

e Simptomes de depressid
- Poc estat d’anim
- Ansietat

- Sentiment de culpabilitat

Sequeles psicologiques de la COVID-19
al personal sanitari de I'Hospital
d'lgualada

Curanit sguests anys critica de by Covid-19 ha tingut..

Poc estat danir

Formulari
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- Poca energia (cansament)
- Falta de concentraci6

- Insomni

- Por

-Nerviosisme

e Simptomes d’estrés
- Preocupacio
- Negativisme
- Canvis d’humor
- Depressié
- Falta de concentracio

- Cansament

e Simptomes d’agorafobia
- Intranquil-litat d’estar algun lloc amb molta gent
- Por a perdre el control
- (Ansietat)

- (Depressio)

e Simptomes de TOC
-Obsessi6é amb la mascareta
-Por a ser infectat per objectes que has tocat
-Obsessio amb la desinfestacio

-Por a perdre el control

Seguidament, analitzem els resultats aconseguits amb el qliestionari, posant de manifest

aquells simptomes més comuns entre el personal sanitari de I'Hospital d’lgualada.
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Poc estat d’anim:

s Mai

Molt poc

Savint

Pog

El poc estat d’anim és un simptoma
de la depressié.

Com s’observa al grafic a la majoria
del personal sanitari de [I'Hospital
d’lgualada els hi ha afectat sovint el
poc estat d’anim, concretament a 35
persones. Encara que hi ha 17
persones que els hi ha afectat poc,
que també és una gran part del

grafic. Seguidament, a 13 persones els hi ha afectat molt poc i a 3 mai.

Finalment, a 5 persones els hi ha afectat molt el poc estat d’anim. Aquestes 5 persones han

desenvolupat 3 depressions greus, 1 moderada-greu i una lleu.

Insomni:

Mai

Malt

Mot poc
11"

Poc

L'insomni és un simptoma de la
depressio i I'ansietat.

Com s'observa al grafic 'insomni ha
afectat per igual al sovint i poc al
personal sanitari amb 20 persones
cada un. Seguit del molt que I'han
marcat 3 persones menys. A 8
persones I'insomni els hi afecta molt

pocia 7 no els hi ha afectat mai. El

80% del personal sanitari ha patit insomni al principi de la pandémia a Espanya. ®

'8 Redaccion médica.” Covid: EI 80% de los sanitarios sufrié insomnio al inicio de la pandemia”. Web

de Europreven, publicat al febrer del 2021.
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Poca energia (cansament):

Moit poc

_Pog

Sovint

poc 0 mai.

El cansament és un simptoma de la
depressio, I'ansietat i I'estrés.

Que en aquest cas ha afectat molt,
un 35,6% del personal sanitari de
'Hospital d'lgualada, és a dir 26
persones. Unes 29 persones I'han
patit freqientment. Seguidament, un
20,5% d’ells han patit poc cansament

i només 3 persones I'han patit molt

La majoria de persones que han marcat I'opcié estan patint un efecte psicologic com I'estrés,

l'ansietat i depressio.

Falta de concentracio:

Molt

Sovint

Mai

Pac

La falta de concentracié també és un
simptoma de l'estrés, l'ansietat i la
depressio.

Que majoritariament ha afectat sovint
a les persones, en concret a 32
persones. Seguidament, unes 24
persones I'’han patit poc. | unes 10
persones tenen molta falta de

concentracio.

Finalment, 2 persones han marcat que mai han patit cansament i 4 '’han desenvolupat molt

poc.

La majoria de persones que han marcat molt tenen una depressi6 i ansietat greu, menys la

persona 66 que té aquests efectes psicoldogics més l'estrés lleus. La persona 24 té tot

moderat i la 69 només té la depressié i 'ansietat moderades.
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Sentiment de culpabilitat:

Mait

Sovint

Mait poc

Poc

persones I'han patit greument.

Ansietat:

Mai

Malt

Maoll poc

_Poc
Sovint

El sentiment de culpabilitat és un
Que

clarament ha afectat poc al personal

simptoma de la depressio.
sanitari de I'Hospital, a 24 persones.
També, unes 14 persones I'han dut a
terme molt poc i unes 12 no I'han
patit mai. Frequentment, només I'han
desenvolupat 13 persones del

personal sanitari enquestat i unes 7

L'ansietat és un efecte psicologic perd
també un simptoma de la depressio.
Que ha afectat com es veu al grafic
a 25 del
Seguit de 17 sanitaris que

freqlentment personal
sanitari.
'han patit poc. Aquestes dades no
soén gaire fiables, ja que molts d’ells

han marcat que mai o molt poc tenen

ansietat, perd6 quan ho he comprovat he vist que tenen molts dels simptomes estan

classificats amb sovint/molt.

Es un gran problema, pel fet que a partir de I'ansietat es poden desenvolupar moltes altres

consequéncies.

Nerviosisme:

ET

Mot poc

Poc

Sovint
17.8%

El nerviosisme és un simptoma de
l'ansietat i la depressi6. Clarament, al
afectat

grafic es veu que ha

frequentment (34 persones) del

personal sanitari, unes 17 més el

nerviosisme els hi ha afectat molt, i a

unes 12 poc. A 8 persones del
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personal sanitari no els hi ha afectat mai o molt poc.

Inquietud:

Mai

Malt poc

Sovlint

Por:

Mal

Moit po

perillés que ningu coneixia.

Negativisme:

Mai
L

Molt

Malt poc

syt

negativisme. | 20 I'han patit poc.

La inquietud és un simptoma de
I'ansietat. Que ha afectat sovint a 33
persones del personal sanitari. Hi ha
hagut un empat entre el poc i molt,
que ha afectat 15 persones a cada

un.

La por és un simptoma de l'ansietat i
la depressi6. Que ha afectat
frequentment a 25 persones del
personal sanitari d’lgualada, perd una
gran part del grafic n’ha patit poca
(19 persones).

Pel que he vist a les entrevistes la
por és un simptoma que ha afectat
bastant, pel simple fet que Ila

Covid-19 era un virus nou molt

El negativisme és un simptoma de
l'estrés que també ha afectat sovint
als treballadors de I'Hospital
d’'lgualada, concretament a 29
persones. Comparat amb els altres
simptomes el negativisme ha afectat
molt menys al grau molt, amb només

5 persones que pateixen molt
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Canvis d’humor:

Midan
Mait :

Malt poc

Pac
Sovint 25,51

Els canvis d’humor és un simptoma
de l'estres, que ha afectat molt a 13
persones del personal sanitari i 25
persones sovint. | a 14 persones els

ha afectat molt poc o mai.

Intranquil-litat d’estar algun lloc amb molta gent:

Mot

Sovint

Obsessido amb la mascareta:

Mai
Mot 53}
9 Mait poc

Sayit

Sorprenentment, I'agorafobia també
és un dels efectes psicologics que ha
afectat el personal sanitari. La major
part freqientment pateix
d'intranquil-litat d’estar en llocs amb
molta gent. Seguit de 20 persones

que la pateixen greument.

L'obsessi6 amb la mascareta és un
simptoma del TOC. Comparat amb
els altres simptomes ha afectat poc al
personal sanitari amb 23 persones
afectades, seguidament, a 20 del
personal sanitari els ha afectat sovint

i a 16 persones molt.
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Preocupacio:

Mal
haoit poc

it

Sovint

Depressio:

Mait

Scwlr.ﬂ Mal

Poc.
: Malt poc

greu.

Por ha ser infectat per objectes que ha tocat:

Molt
= E Mai

Savint

Mait pac

Poc

La preocupacié és un simptoma de

l'estrés. Com es pot observar
clarament al grafic a un 52,9%, és a
dir a 37 persones del personal
sanitari els hi ha afectat sovint. A 19
els hi ha afectat molt, a 7 poc, a 6

molt poc i a una persona mai.

La depressio és un efecte psicologic.
Malauradament, hi ha moltes
persones que han marcat mai o molt
poc, perd tenen la majoria de
simptomes de la depressio en molt o
en sovint, és a dir, quasi tots han
desenvolupat una depressio

lleu/moderada/moderada-greu o

La por ha ser infectat per objectes
que ha tocat és un simptoma del
TOC. Comparat amb els altres grafics
ha afectat poc i molt poc al personal
sanitari de 'Hospital d’lgualada, en
total a 40. Sovint ha afectat 14
persones i mai a unes 13. Només a 4

persones els hi ha afectat molt.
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Malestar:

Molt

Hai

Mol poc

Savint

Poc

Obsessio amb la desinfeccio:

Mai

Molt pac

Por a perdre el control:

Malt
3% Mai

Sovint

Moit poc

El malestar és un simptoma de
'ansietat, com es veu al grafic ha
afectat sovint a 29 persones, a 21
del personal sanitari els hi ha afectat
poc i a 6 persones molt. 16 persones
del personal sanitari els hi ha afectat

molt poc o0 mai.

L'obsessié amb la desinfeccié és un
simptoma del TOC. Sorprenentment,
ha afectat sovint a 21 persones, és a
dir, un 29,6%. Seguit de 19 persones
que els hi ha afectat poc i a 10 molt.
Finalment, a unes 17 persones els hi

ha afectat molt poc i a 4 mai.

La por a perdre el control és un
simptoma de I'agorafdbia i del TOC.
Unes 14 persones no els hi ha
afectat mai i a 13 molt poc. A un
26,8%, a 19 persones, els hi ha
afectat poc i a 17 sovint. Només a 8
persones del personal sanitari de
I'Hospital d’lgualada els hi ha afectat

molt.
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Estrés:

L'estrés és un efecte psicologic, que
Mo-twc ha afectat molt a un 35,2% del
personal sanitari (25 persones).
Seguit de 26 persones que els hi ha
afectat sovint, molts d’ells han marcat
que en tenen, perd pateixen de pocs

simptomes relacionats amb l'estrés.

Sovint

Només dues persones no I'’han patit

mai i 7 molt poc.

Conclusions dels grafics:

Les conclusions extretes a partir dels grafics del formulari son devastadores, ja que tots els
simptomes o efectes es pateixen sovint 0 molt, excepte la por a perdre el control i la por a
ser infectat per objectes que ha tocat, que sén simptomes que els pateixen poc.

D’aixd es conclou que la hipdtesi que presentava a la introduccié a estat encertada, la
pandémia de Covid-19 si que ha afectat gradualment el personal sanitari de I'Hospital

d’lgualada hi ha deixat bastantes sequeles psicoldogiques que tardaran a desapareixer.

6.1 Analisis de les principals patologies simptomatologies del personal

sanitari de I’Hospital d’lgualada

Cada persona enquestada ha
utilitzat una plantilla amb les 5

opcions esmentades abans:
O Mai
[J Molt poc
O Poc
[J Sovint
O Molt

Pissarra creada per mi per a poder identificar els
efectes psicologics gue han patit.
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Per la deteccio dels efectes psicologics que han estan patint aquests anys de pandémia he

utilitzat una petita guia creada per mi.

1. Mirar els simptomes

2. Silansietat, depressio, estrés és:

Lleu: 2 simptomes.
Moderada: 3 simptomes.
Moderada-greu: 4 simptomes.

Greu: més de 5 simptomes.

| si tenen agorafobia o TOC depén dels simptomes marcats.

Amb l'ajuda de la pissarra esmentada abans.

3. Fer una breu explicacio sobre I'estat de la persona enquestada. (Les taules es troben

als annexos)

Persona 1: La persona 1 té una ansietat moderada-greu, ja que té 4
simptomes d’aquesta: cansament, falta de concentracio, inquietud i
nerviosisme. En la depressié té 3 simptomes que l'afecten més que altres,

son el cansament, la falta de concentracio i el nerviosisme. Els que I'afecten

poc soén el baix estat d’anim i el sentiment de culpabilitat. Aixi que la depressié seria

moderada, perd apropant-sé a moderada-greu. Encara que ell/a ha posat que mai ha patit

ansietat ni depressié. La persona enquestada ha classificat I'estrés amb poc i sovint, és

correcte, ja que té 3 dels simptomes de l'estrés: canvis d’humor, cansament i negativisme. |

no té cap simptoma del trastorn obsessiu-compulsiu ni de 'agorafobia.

Persona 2: La persona 2 encara que hagi posat que té una ansietat lleu
perqué té 6 dels simptomes marcats amb sovint o molt: cansament, falta de
concentracid, inquietud, por, malestar i nerviosisme. | insomni poc. Podria

tenir ansietat greu, ja que té més de cinc simptomes. També ha marcat que té

poca depressio, perd com podem observar pateix de 5 simptomes marcats amb sovint o

molt (poc estat d’anim, cansament, falta de concentracid, por i nerviosisme), i 3 classificats

amb poc (ansietat, insomni, sentiment de culpabilitat). No t&¢ TOC, encara que té algun dels

seus simptomes marcats amb poc. | té molta intranquil-litat d’estar algun lloc amb molta gent

que és un simptoma de 'agorafobia.
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Persona 3: No té gaire estrés, ja que només ha marcat 3 simptomes amb
. 'opcié poc: Canvis d’humor, preocupacié i cansament. En canvi, té un TOC
‘ moderat pel fet que només té 3 simptomes: Obsessié amb la mascareta,

obsessio amb la desinsectacié i por a ser infectat per objectes.

Persona 4: La majoria de simptomes que ha marcat estan entre el poc i el

. molt poc. Pel que fa a I'estrés, és moderat, ja que ha marcat 3 simptomes al
‘ sovint i molt: Canvis d’humor, negativisme i falta de concentracié. A I'ansietat

té bastants més simptomes, perod classificats amb poc, I'inic simptoma que té

marcat amb molt és I'insomni. | a la depressié igual, els Unics simptomes classificats amb

molt i sovint sén I'insomni i la falta de concentracio.

Persona 5: Estic d’acord en el fet que tingui poca ansietat i depressio, ja que

. en els dos té només insomni i cansament, i altres simptomes marcats amb
‘ poc. En canvi, en l'estrés ha posat que en tenia molt poc, i té cansament i
preocupacid marcats amb sovint, també té canvis d’humor, depressio,

negativisme i falta de concentraciéo marcats amb poc. No té TOC ni agorafobia.

Persona 6: L'enquestat ha marcat que té molt poca depressio, perod té 5 dels

. simptomes d’ella classificats amb sovint: poc estat d’anim, insomni, ansietat,
‘ cansament i nerviosisme, també té 1 simptoma marcat amb molt: por. Pel que
fa a l'ansietat, la t¢ moderada-greu, ja que ha marcat 4 simptomes amb

sovint: inquietud, cansament,

insomni i nerviosisme , i té 1
simptoma classificat amb molt: por.
Es correcte, perqué marcat que
sovint tenia ansietat. Seguidament,
ha marcat que tenia molt estres, en
canvi, només té dos simptomes un

classificat amb sovint (cansament)

i 'altre amb molt (preocupacio), es

pot dir que té un estrés lleu. No té IMG 8. Sanitaris donant-se supart
durant la pandémia. (Laboral-social)

Toc. | només té un simptoma marcat amb molt a

'agorafobia, que és la intranquil-litat d’estar algun lloc

amb molta gent.
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Persona 7: Es correcte que sovint tingui ansietat i estrés, ja que té bastants

. simptomes marcats amb sovint i poc. En canvi, ha marcat que mai tenia
l depressio, perd té una depressid moderada, pel fet que 3 simptomes el té
marcats amb sovint: ansietat, cansament i nerviosisme, i un marcat amb poc:

falta de concentracié. No t¢ TOC ni agorafobia, encara que en els dos només tingui 1

simptoma marcat amb sovint.

Persona 8: Per comencgar, I'ansietat que té és greu, I'enquestat ja ha marcat

. que en té molta, ja que té 6 dels seus simptomes marcats amb molt (insomni,
l falta de concentracio, inquietud, por, malestar i nerviosisme) i 1 simptoma
marcat amb poc (cansament). La depressié també seria greu, encara que

'enquestat la votada amb sovint, perqué té 6 simptomes marcats amb molt (insomni, falta de
concentracio, por, ansietat, sentiment de culpabilitat i nerviosisme), i dos simptomes més, un
marcat amb sovint (poc estat d’anim) i I'altre amb poc (cansament). Considero que té un
estrés moderat perqué nomeés té tres simptomes marcats amb molt/sovint (falta de
concentracio, preocupacio i canvis d’humor) i també dos més marcats amb poc (cansament i
negativisme). No té gaire TOC perqué només té dos simptomes marcats amb sovint/molt
(obsessiéo amb la desinfeccié i por a perdre el control) i 1 marcat amb poc (por a ser infectat

per objectes que has tocat). No té agorafobia.

Persona 9: La persona 9 sovint té intranquil-litat d’estar algun lloc amb molta

. gent, aixd és un simptoma de I'agorafdbia. No té estrés ni depressio encara
l que tingui alguns simptomes marcats amb poc i 1 amb sovint, en un futur si
que podria desenvolupar més aquests simptomes i tenir depressio i estres.

Segons la persona enquestada té poca ansietat, aixd podria ser correcte, ja que té 1
simptoma marcat amb sovint (cansament) i 4 simptomes marcats amb poc (insomni, falta de
concentracid, inquietud i nerviosisme). No t¢ TOC encara que tingui poca obsessié amb la

mascareta.

Persona 10: No té cap efecte psicologic amb molt grau d’afectacio, ja que
tots els simptomes que ha marcat sén poc, molt poc o mai. Excepte de la

preocupacio, que és un simptoma de I'estrés marcat amb sovint.

Persona 11: La persona 11 té una depressié greu perqué encara que ha
. marcat que mai té depressio, té 6 simptomes marcats amb molt (cansament,
l falta de concentracid, poc estat d’anim, por, ansietat i nerviosisme) i dos
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marcats amb sovint (sentiment de culpabilitat i insomni). El seu estrés és moderat, ja que
només té 3 simptomes (cansament, falta de concentracié i preocupacié). Es correcte que
tingui molta ansietat segons ha marcat, pel fet que té 5 simptomes marcats amb molt
(cansament, falta de concentracid, inquietud, por, nerviosisme) i dos marcats amb sovint
(insomni i malestar). El no té gaire TOC, ja que només té dos simptomes (obsessié amb la
mascareta i obsessié amb la desinfeccio). | finalment, podria desenvolupar agorafébia en un
futur perque té intranquil-litat d’estar llocs amb gent i I'ansietat també ajuda a desenvolupar

més I'agorafdbia).

Persona 12: La persona enquestada té molta intranquil-litat d’estar algun lloc

. amb molta gent, qué és un simptoma de I'agorafdbia. No té TOC. L'ansietat i
l la depressio6 son lleus, ja que en els dos té 3 simptomes marcats amb sovint,

3 simptomes marcats amb poc i un marcat amb molt (cansament). L'estrés

també és lleu pel fet que té molt cansament, sovint té negativisme i preocupacio, i poca falta

de concentracié i canvis d’humor.

Persona 13: La persona 13 no té TOC ni agorafdbia. A I'ansietat només té

. dos simptomes marcats amb sovint (inquietud i nerviosisme) i un amb poc
l (insomni). A la depressié també té poc insomni i sovint té nerviosisme i poc
estat d’anim. Frequentment, té canvis d’humor i preocupacié que soén

simptomes de l'estrés.

Persona 14: La persona 14 encara que hagi ficat que té poca depressio, no

. és cert, ja que té una depressi6 moderada-greu perqué té 4 simptomes
l marcats amb molt (insomni, por, ansietat i nerviosisme) i 3 marcats amb sovint
(cansament, falta de concentracio i sentiment de culpabilitat. El seu estrés és

lleu perqué té molt negativisme i preocupacié. La seva ansietat és moderada perqué té 3

simptomes marcats amb molt (insomni, por i nerviosisme). Té agorafobia i t&¢ TOC.

Persona 15: La persona 15 té un estrés lleu/moderat perqué té dos

. simptomes marcats amb molt (cansament i canvis d’humor) i 4 simptomes

l marcats amb sovint (falta de concentracid, negativisme, preocupacié i
depressio). La seva ansietat és lleu perqué té molt cansament, i sovint té

nerviosisme, inquietud, insomni, malestar i falta de concentracié. No té TOC. La seva
depressio també és lleu perqué I'inic simptoma que ha marcat amb molt és el cansament, 4

simptomes marcats amb sovint (insomni, falta de concentracié, poc estat d’anim i
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nerviosisme). No té agorafobia encara que a vegades tingui intranquil-litat d’estar a llocs

amb molta gent.

Persona 16: La persona entrevistada no té agorafébia ni TOC. La seva
. depressio i la seva ansietat son lleus perqué en els dos coincideix que té€ molt

‘ insomni i cansament. Té poc estrés, ja que només té molt cansament, i sovint

té falta de concentracié i canvis d’humor.

Persona 17: La persona 17 té frequentment obsessié amb la desinfeccid i la

. mascareta, que sén simptomes del TOC. Té poca agorafobia, perqué sovint té

‘ intranquil-litat d’estar algun lloc amb molta gent. No té ansietat, depressio ni
estrés perqué els simptomes que ha marcat estan marcats amb mai, molt

poc, poc o sovint.

Persona 18: La persona entrevistada té una depressi6 moderada-greu

. perqué té 4 simptomes marcats amb molt (cansament, poc estat d’anim,
‘ ansietat i sentiment de culpa) i 4 marcats amb sovint (insomni, falta de
concentracio, por i nerviosisme). L'estrés és lleu perqué té molt cansament i

sovint té falta de concentracio, canvis d’humor i
preocupacié. Té poc TOC i agorafdbia perqué
en els dos té molta por a perdre el control.
L'ansietat és moderada perqué té molt
cansament i malestar, i freqlientment té falta de

concentracié, insomni, inquietud, por i

nerviosisme.

IMG 9. Sanitaris fent pinya en
moments durs (Haz fundacian).

Persona 19: La persona enquestada té

. agorafobia, ja que té molta intranquil-litat
‘ d’estar algun lloc amb molta gent. Té poc TOC perqué té freqlientment
obsessio amb la desinfeccio i t¢ molta obsessio amb la mascareta. Encara
que hagi posat que té molt estrés, nomeés té 3 simptomes marcats amb poc (cansament,

canvis d’humor i negativisme) i un amb sovint (preocupacio). No té depressio ni ansietat.

Persona 20: La persona 20 pot tenir agorafobia perqué freqientment pateix

. d'intranquil-litat d’estar algun lloc amb molta gent i por a perdre el control,
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també té molta ansietat. Sovint, també té obsessié amb la desinfeccid i la mascareta, i por a
perdre el control, aquests son simptomes del TOC. Pel que fa a l'estres, té molts canvis
d’humor, poc negativisme i sovint t¢ cansament, falta de concentracié, preocupacio i
depressio. L'ansietat segons I'entrevistat és molt, aixd és correcte perqué té dos simptomes
marcats amb molt (insomni i el nerviosisme) i 5 marcats amb sovint (cansament, falta de
concentracid, inquietud, por i malestar). Encara que la persona 20 hagi ficat que la seva
depressio és sovint, t& 5 simptomes marcats amb sovint (cansament, falta de concentracié,
poc estat d’anim, por i sentiment de culpabilitat) i tres simptomes marcats amb molt

(insomni, ansietat i nerviosisme).

Persona 21: La persona enquestada té una ansietat moderada-greu, ja que

. pateix molt cansament, nerviosisme, inquietud i malestar, i poc insomni i falta
l de concentracié, sovint té por. Encara que l'entrevistat posi que té poca
depressio, aixd no és correcte perqué la seva depressio és moderada, pel fet

que pateix de molt cansament, ansietat i nerviosisme, sovit pateix de poc estat d’anim i por.
L'estrés que pateix és moderat perqué només té 3 simptomes marcats amb molt
(cansament, canvis d’humor i preocupacid), 1 simptoma marcat amb sovint (negativisme) i
dos més marcats amb poc (depressié i falta de concentracié). No t& TOC encara que tingui
poca por a ser infectat per objectes que ha tocat. | tampoc té agorafobia encara que sovint

tingui intranquil-litat d’estar a llocs amb molta gent.

Persona 22: La persona 22 sovint té por a perdre el control i obsessions amb

. la mascareta i la desinfeccid, que son simptomes del TOC. Té agorafobia ja
l que sovint té intranquil-litat d’estar algun lloc amb molta gent i por a perdre el
control. Té poca ansietat, depressio i estrés perqué els simptomes que té

estan marcats amb poc o sovint.

Persona 23: La persona 23 té l'estés, la depressio, I'ansietat, el TOC i

. 'agorafobia greus, ja que té tots els simptomes i tots marcats amb sovint,
l menys I'insomni que pertany a I'ansietat i estd marcat amb poc, i el sentiment
de culpabilitat i 'insomni que també estan marcats amb poc i pertanyen a la

depressio.

Persona 24: La persona entrevistada té TOC, perqué té molta obsessié amb

. la mascareta i la desinfecci6. També té agorafobia perque té molta
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intranquil-litat d’estar a llocs amb molta gent. L'estrés és moderat perqué té 3 simptomes
marcats amb molt que sén el cansament, la falta de concentracio i la preocupacio. També té
dos simptomes marcats amb sovint (canvis d’humor i negativisme). L'ansietat i la depressié
també sén moderats, ja que en els dos coincideix que tenen molt insomni, cansament i falta

de concentracio.

Persona 25: La persona enquestada ha marcat que té poca ansietat, pero la

. seva ansietat és greu, pel fet que pateix de 5 simptomes marcats amb molt
l (insomni, cansament, inquietud, por i nerviosisme) i 2 simptomes marcats
amb poc (falta de concentracié i malestar). També ha marcat que té poca

depressio, encara que la seva depressid sigui moderada-greu perqué pateix de 8
simptomes, 4 marcats amb molt (insomni, cansament, por i nerviosisme) i 4 marcats amb
poc (falta de concentracid, poc estat d’anim, ansietat i sentiment de culpabilitat). L'estrés és
moderat-greu perqué té molt cansament, canvis d’humor, preocupacio i negativisme. | poca
falta de concentracié i depressio. Té agorafdbia perqué pateix molta intranquil-litat d’estar a
llocs amb gent. | no t& TOC encara que tingui por a infectar-se per objectes que ha tocat, i

poca obsessié amb la desinfeccidé i la mascareta.

Persona 26: La persona 26 té una depressio i una ansietat lleu, ja que només

. ha marcat dos simptomes amb molt, en el cas de la depressio (cansament i
l poc estat d’anim), en l'ansietat (cansament i malestar). Encara que digui que
té molt estrés, només ha marcat un simptoma amb molt (canvis d’humor) i

altres amb sovint. No té agorafobia ni TOC.

Persona 27: La persona 27 té agorafobia, ja que té molta intranquil-litat

. d’estar en llocs amb molta gent. També té molta obsessié amb la mascareta i

l sovint té obsessid amb la desinfeccid, que sén simptomes del TOC. Té molt
cansament i molta por, llavors es pot dir que té una ansietat i una depressio
lleus, tirant cap a moderada perqué té altres simptomes marcats amb sovint. No té gaire

estrés perque tots els simptomes d’aquesta estan marcats amb sovint.

Persona 28: La persona 28 té una ansietat greu perqué té més de 5

. simptomes, 5 marcats amb molt (insomni, cansament, falta de concentracié,
l inquietud i nerviosisme) i 2 simptomes marcats amb sovint (por i malestar).
Pel que fa al TOC, només té poca por a ser infectat per objectes que ha tocat

i sovint té obsessio amb la mascareta i por a perdre el control. Sovint, també té intranquil-litat
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d’estar a llocs amb molta gent i por a perdre el control, que sén simptomes de I'agorafdbia.

La seva depressio és greu, encara que ell/a hagi ficat que en té poca, ja que té molt insomni,

cansament, falta de concentracio, ansietat i nerviosisme, també ha marcat amb sovint (poc

estat d’anim, por i sentiment de culpabilitat). L'estrés és moderat perqué té molt cansament i

falta de concentracio, sovint té canvis d’humor, preocupacié i depressio, i poc negativisme.

amb sovint (negativisme i el

cansament). No té TOC perqué

té poca

mascareta i la desinfeccio. La
seva ansietat és lleu/moderada,

ja que només té dos simptomes

marcats amb molt (falta de concentracié i inquietud) | nen (La opinién de Malaga)

i 3 marcats amb sovint (cansament, malestar i

obsessi®o amb la

Persona 29: La persona 29 té I'ansietat, la depressi6 i 'estrés greus, ja que
quasi tots els simptomes que ha marcat sbn amb I'opci6 MOLT. Té TOC
encara que sovint tingui obsessié amb la desinfeccio i por a ser infectat per

objectes que ha tocat. | té agorafobia.

Persona 30: La persona 30 frequentment té intranquil-litat d’estar algun lloc
amb molta gent, un simptoma de 'agorafobia. L'estrés és lleu perqué només
té dos simptomes marcats amb molt (falta de concentracié i preocupacio) i

dos més marcats

IMG 10. Sanitaria fent una PCR a un

nerviosisme). La seva depressio també és lleu/moderada perqué té dos simptomes marcats

amb molt (falta de concentracié i sentiment de culpabilitat) i 3 marcats amb sovint

(cansament, poc estat d’anim i nerviosisme).

Persona 31: La persona 31 té TOC, ja que té molta obsessi6 amb la
desinfeccio i molta obsessié amb la mascareta, també té agorafobia perque té
molta intranquil-litat d’estar en llocs amb molta gent i molta por a perdre el

control. Té una ansietat, estrés i depressio lleus, perqué els simptomes estan

marcats amb sovint poc, excepte la preocupacio que esta marcat amb molt i és un simptoma

de l'estrés.
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Persona 32: La persona 32 sovint té obsessio amb la desinfeccid i molta
obsessié amb la mascareta, que son simptomes del TOC. Té agorafobia ja
que té molta intranquil-litat d’estar en llocs amb molta gent. | sovint té insomni,

que és un simptoma de I'ansietat i la depressid, i sovint té preocupacié que és

un simptoma de I'estrés.

Persona 33: La persona enquestada no pateix de res. Encara que potser si
que té una mica de depressio i estres, ja que pateix de simptomes d’aquests
marcats amb poc, com per exemple: la falta de concentracio, la por, els canvis

d’humor... Pateix de poc TOC pel fet que sovint tingui por a ser infectat per

objectes que ha tocat i poca obsessié amb la desinfeccio i la mascareta.

Persona 34: La persona 34 no té TOC ni agorafdobia encara que sovint tingui
por a perdre el control. Sovint pateix falta de concentracioé i, cansament,
inquietud i nerviosisme, que son simptomes de I'ansietat. Té poca depressid

perqué sovint té falta de concentracidé i, cansament i nerviosisme. Sovint,

també pateix de preocupacié i canvis d’humor que sén simptomes de I'estrés.

Persona 35: La persona 35 no pateix de res, ja que tots els simptomes que
ha marcat sén mai, molt poc o poc. Potser si que té una mica de depressio
perqué pateix d’algun dels seus simptomes marcats amb poc com I'insomni,

el cansament, la por...

Persona 36: La persona entrevistada té una ansietat lleu/moderada perqué té
dos simptomes marcats amb molt (nerviosisme i cansament) i 3 marcats amb
sovint (insomni, inquietud, i malestar). L'estrés també és lleu/moderat, ja que

té dos simptomes marcats amb molt (cansament i canvis d’humor) i 3

classificats amb sovint (negativisme, preocupacio i depressid). La seva depressié és lleu

perque té dos simptomes marcats amb molt (cansament i nerviosisme) i dos marcats amb

sovint (insomni i ansietat), els altres estan classificats amb poc. Té molta por a perdre el

control que és un simptoma de I'agorafobia i el TOC.

Persona 37: La persona 37 només pateix molt de la preocupacid, que és un
simptoma de l'estrés, encara que també pateixi freqientment de cansament,
canvis d’humor, negativisme... Encara que hagi marcat que té molt poca

depressio, no és correcte, ja que té molts dels seus simptomes classificats
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amb sovint com per exemple: nerviosisme, ansietat, sentiment de culpa, por... En un futur
podria tenir més agorafobia, perqué actualment té intranquil-litat d’estar algun lloc amb molta
gent i por a perdre el control, marcats amb sovint. L'ansietat és lleu perqué tots els
simptomes que té estan marcats amb sovint, poc o molt poc. Té poc TOC perqué sovint té

obsessio amb la mascareta i poca obsessié amb la desinfeccio.

Persona 38: La persona 38 té poca agorafobia, ja que sovint té intranquil-litat

. d’estar algun lloc amb molta gent. També té poc TOC pel fet que sovint té
l obsessid amb la mascareta i la desinfeccié. L'ansietat és lleu perquée té 5
simptomes marcats amb sovint (cansament, insomni, falta de concentracio,

nerviosisme i malestar). Té poc estrés perqué només té dos simptomes marcats amb sovint
(preocupacio i cansament). La depressid també és lleu perqué sovint té cansament, insomni,

falta de concentracio, nerviosisme i poc estat d’anim.

Persona 39: La persona entrevistada té molta preocupacié que és un

. simptoma de l'estrés. Sovint té insomni i nerviosisme que sén simptomes de
l la depressi6 i I'ansietat. L'Unic simptoma que té del TOC és que sovint té
obsessi6 amb la mascareta. No té agorafobia perqué ha tingut molt poca

intranquil-litat d’estar en llocs amb molta gent.

Persona 40: L'ansietat ha estat votada amb sovint, aixd és correcte, ja que té

. 4 simptomes marcats amb poc (insomni, falta de concentracié, inquietud i
l por), 2 simptomes classificats amb sovint (cansament i nerviosisme) i 1
marcat amb poc i sovint (malestar). També ha marcat I'estrés amb sovint,

igual que l'ansietat és correcte, ja que té 4 dels simptomes marcats amb sovint (canvis
d’humor, negativisme, preocupacio i cansament) i dos classificats amb poc (depressio i falta
de concentracio). En canvi, la depressio ha estat votada amb poc, aixo és incorrecte perqué
té 4 simptomes marcats amb sovint i 3 amb poc (insomni, falta de concentracio i por).

L'ansietat, la depressié i I'estrés sén moderats.

Persona 41: La persona 41 té agorafdbia, ja que té molta intranquil-litat

. d’estar algun lloc amb molta gent. Té un estrés lleu perqué només té dos
l simptomes classificats amb molt (falta de concentracio i canvis d’humor). La
seva depressio i ansietat és moderada perqué tenen 3 simptomes marcats

amb molt (insomni, falta de concentracio i nerviosisme).
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Persona 42: La persona 42 sovint té obsessié amb la mascareta i poca

. obsessi® amb la desinfeccid, que son simptomes del TOC. Té poca
l agorafdbia, ja que sovint té intranquil-litat d’estar a llocs amb molta gent. No té
gaire depressio, ansietat i estrés perqué tots els simptomes estan marcats

amb sovint, poc, molt poc o mai.

Persona 43: La persona enquestada té poca agorafobia, pel fet que sovint té

. intranquil-litat d’estar a llocs amb molta gent. No té TOC perqué té poca
l obsessié amb la mascareta i la desinfeccid. Té poc estrés pel fet que sovint té
preocupacio, cansament i canvis d’humor. També té poca ansietat perqué

freqlentment té cansament, insomni, nerviosisme i inquietud. Sovint té cansament, insomni i

nerviosisme que sén simptomes de la depressio.

Persona 44: La persona 44 sovint té estres, aixd és cert, ja que té molta

. preocupacio i sovint té cansament, falta de concentracié, canvis d’humor,
l negativisme i depressié. Té un TOC moderat, pel fet que pateix de por a
perdre el control, por a ser infectat per objectes, obsessiéo amb la mascareta i

la desinfeccio. La seva ansietat és greu perqué té molta inquietud, por o nerviosisme, i sovint
té insomni, cansament, falta de concentracié i malestar. La depressié també és greu perqué
pateix sovint d'insomni, cansament, falta de concentracid i poc estat d’anim. També pateix
molta por, ansietat i nerviosisme, i té poc sentiment de culpabilitat. Freqlientment, també

pateix d’intranquil-litat d’estar a lloc amb molta gent i

por a perdre el control, que s6n simptomes de

I'agorafobia.

Persona 45: La persona entrevistada

. té agorafobia, ja que té molta
l intranquil-litat d’estar algun lloc amb
molta gent. Freqlentment, té

obsessié amb la mascareta i la desinfeccié que soén

simptomes del TOC. L'estrés és lleu perqué té molta o
IMG 11. Dos sanitaris cansats del

preocupacié i sovint té cansament, canvis d’humor i | dur treball realitzat (El Global).

negativisme. La seva depressio és moderada pel fet que té 3
simptomes marcats amb molt (insomni, ansietat i nerviosisme) i 3 simptomes classificats
amb sovint (cansament, por i sentiment de culpa). L'ansietat també és moderada perquée té

molt insomni, inquietud i nerviosisme, i sovint t& cansament, por i malestar.
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Persona 46: La persona enquestada té poc TOC, ja que té molta obsessié

. amb la desinfeccid i poca obsessié amb la mascareta. L'estrés, I'ansietat i la
l depressid son moderats-greus perqué tots els seus simptomes estan
classificats amb sovint , excepte els canvis d’humor i el sentiment de

culpabilitat. Pel que fa a I'agorafdbia només té sovint intranquil-litat d’estar algun lloc amb

molta gent i por a perdre el control.

Persona 47: La persona 47 no té TOC ni agorafdbia, ja que els simptomes

. d’aquests estan classificats amb poc. El seu estrés és lleu perquée té molt

l cansament i preocupacio, i sovint té falta de concentracid, canvis d’humor i
negativisme. La seva depressio també és lleu perquée té dos simptomes

marcats amb molt (cansament i nerviosisme) i 4 simptomes marcats amb sovint (falta de
concentracio, poc estat d’anim, por i ansietat). La seva ansietat és moderada perqué té 3
simptomes marcats amb molt (cansament, inquietud i nerviosisme) i 3 simptomes

classificats amb sovint (falta de concentracié, por i malestar).

Persona 48: La persona 48 pateix de TOC perqué té molta por a perdre el

. control i obsessié amb la desinfeccio i la mascareta, sovint també té por a ser
l infectat per objectes que ha tocat. Encara que I'enquestat hagi marcat que té
poca depressio, té 6 simptomes marcats amb sovint (cansament, falta de

concentracid, poc estat d’anim, por, ansietat i nerviosisme), un marcat amb molt (insomni) i
un marcat amb poc (sentiment de culpabilitat). Segons ell/a té molt estrés, aixd és correcte,
ja que pateix de molts canvis d’humor i sovint t¢ cansament, falta de concentracio,
preocupacié i negativisme. Té agorafobia perqué ha marcat que té molta intranquil-litat
d’estar en llocs amb molta gent. Finalment, sovint t&¢ simptomes de I'ansietat com el
cansament, la falta de concentracid, la inquietud, por, malestar i nerviosisme, i t& molt

insomni.

Persona 49: La persona 49 té TOC, pel fet que té molta obsessié amb la

. desinfeccié i por a ser infectat per objectes que ha tocat, també té poca

l obsessi6 amb la mascareta i por a perdre el control. Freqiientment, té
intranquil-litat d’estar algun lloc amb molta gent. No té gaire estrés, ansietat ni

depressio perqué en els tres no hi ha cap simptoma marcat amb molt, només hi ha
simptomes marcats amb sovint com per exemple: cansament, inquietud, nerviosisme,

preocupacio...
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Persona 50: La persona enquestada té una depressié, una ansietat i un

. estres lleu/moderats, ja que tots els simptomes que ha marcat estan
‘ classificats amb sovint excepte l'insomni, el negativisme i el sentiment de
culpabilitat. Té TOC perqué sovint té obsessi6 amb la mascareta i la

desinfeccio. | freqlientment té intranquil-litat d’estar algun lloc amb molta gent que és un

simptoma de I'agorafobia.

Persona 51: La persona 51

. només pateix freqientment
A de preocupacié que és un
simptoma de l'estrés. Perd

no pateix cap altre efecte psicoldgic
perqué els altres simptomes estan

classificats amb mai, molt poc o poc.

IMG 12, Felicitat dels sanitaris en
moments durs (elDia Cordoba)

Persona 52: La persona 52 pateix de
. molt estrés, ja que sovint té falta de concentracio, canvis d’humor negativisme
‘ i preocupacid, i molt cansament. També té una ansietat moderada cap a
moderada-greu perqué pateix de 3 simptomes marcats amb molt (cansament,
inquietud i nerviosisme), sovint pateix de por i falta de concentracio, i t& poc malestar.
Encara que I'enquestat hagi dit que té poca depressid, no és correcte perquée freqlientment
pateix de falta de concentracio, poc estat d’anim i por, i molt cansament i nerviosisme, també
té una mica de sentiment de culpabilitat. Té agorafobia perqué pateix de molta intranquil-litat
d’estar a llocs amb molta gent i sovint té por a perdre el control. També té poc TOC perqué
pateix de poca obsessiéo amb la desinfeccié i la mascareta i de por a ser infectat per objectes
que ha tocat, sovint té por a perdre el control.
Persona 53: La persona 53 té agorafobia, ja que sovint té intranquil-litat
. d’estar algun lloc amb molta gent i por a perdre el control. La seva ansietat i
‘ depressio és lleu, pel fet que només té molt cansament i por, i altres
simptomes marcats amb poc o sovint. Té poc estrés perqué només té molt

cansament i sovint té falta de concentracio i preocupacié. Freqientment, obsessié amb la
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desinfecciod i por a perdre el control, i poca obsessido amb la mascareta, que sén simptomes
del TOC.

Persona 54: L'entrevistat no pateix cap efecte psicologic greu, ja que tot el

que ha marcat és amb I'opcio poc.

Persona 55: La persona 55 té agorafobia, ja que té molta intranquil-litat

d’estar algun lloc amb molta gent. Té molta obsessié amb la mascareta i molt

poca amb la desinfeccid, que sén simptomes del TOC. Té poc estrés perquée
sovint t& cansament i preocupacid. No té ansietat ni depressid perqué els
simptomes estan marcats amb mai, molt poc o poc, excepte la falta de concentracié que

esta marcat amb sovint.

Persona 56: La persona 56 només té un estres lleu perqué té dos simptomes
marcats amb sovint: la falta de concentracio i la preocupacié. Perd no té res

més encara que tingui simptomes classificats amb poc.

Persona 57: La persona entrevistada no t¢ TOC ni agorafobia perquée els

simptomes que ha marcat estan marcats amb poc o molt poc. L'ansietat és

lleu perqué només té molt cansament, i sovint té insomni, inquietud, malestar i
nerviosisme. La depressio també és lleu perquée té 1 simptoma marcat amb
molt (cansament) i 4 simptomes marcats amb sovint (insomni, poc estat d’anim, ansietat i
nerviosisme). Té poc interés perqué només té molt cansament i frequentment té

preocupacio, encara que ell/a hagi marcat que té molt estrés.

Persona 58: La depressid és moderada- greu, ja que té 4 simptomes marcats

. amb molt o sovint: insomni, cansament, falta de concentracio i sentiment de
l culpabilitat. | 3 simptomes més marcats amb poc: nerviosisme, poc estat
d’anim i por. L'estrés el considero moderat perque també ha marcat 3

simptomes amb molt o sovint: canvis d’humor, falta de concentracié i cansament. Ella o ell ja
ha marcat que tenia estrés. L'ansietat és lleu, ja que només té insomni i cansament, encara
que ha marcat més simptomes amb poc i també ha dit que tenia poca ansietat. No té ni
agorafdbia ni TOC, encara que tingui alguns dels seus simptomes marcats amb poc o un

classificat amb sovint.
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Persona 59: La persona enquestada té poc estrés, ansietat i depressié, ja
que tots els simptomes que ha marcat estan classificats amb sovint excepte el

sentiment de culpabilitat (depressid) i la por, que estan marcats amb poc. No

té TOC ni agorafdbia.

Persona 60: La persona 60 no té cap efecte psicologic encara que tingui

simptomes marcats amb poc.

Persona 61: La persona 61 té una depressio lleu perqué en els tres té dos
simptomes marcats amb molt, en la depressio i I'ansietat sén el cansament i

nerviosisme, i en l'estrés el cansament i els canvis d’humor. | els altres

simptomes estan marcats amb sovint o poc. Sovint té intranquil-litat d’estar en
llocs amb molta gent, que és un simptoma de I'agorafobia. Té TOC perqué pateix de molta

obsessid amb la mascareta i sovint obsessié amb la desinfeccio.

Persona 62: La persona 62 té una depressio, una ansietat i un estrés lleu, ja
. que en els tres només té el cansament que esta marcat amb molt i altres
‘ simptomes marcats amb sovint o poc. Sovint té intranquil-litat d’estar en llocs

amb molta gent que és un simptoma de I'agorafobia.

Persona 63: La persona 63 té

molt TOC perqué té& molta

obsessi® amb la mascareta i la

desinfeccio, por a perdre el
control i por a ser infectat per objectes que ha
tocat. Té agorafobia ja que té molta
intranquil-litat d’estar a llocs amb molta gent. La

seva depressi0 és moderada perquée té 3

simptomes marcats amb molt (insomni, por i

IMG 13. Sanitaris amb molt
cansament (Enfermeria21).

nerviosisme), 3 simptomes classificats amb

sovint (ansietat, sentiment de culpabilitat i falta

de concentracidé) i 2 més marcats amb poc
(cansament i poc estat d'anim). També té una ansietat moderada perqué té molt insomni, por

i nerviosisme, té tres simptomes classificats amb sovint (falta de concentracio, inquietud i
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malestar) i poc cansament . Finalment, el seu estrés és lleu perqué té molta preocupacio,

sovint té falta de concentracio, canvis d’humor i negativisme, i poc cansament.

Persona 64: La persona 64 té una ansietat lleu perqué té dos simptomes
marcats amb molt (cansament i el nerviosisme) i 4 simptomes marcats amb
sovint (insomni, inquietud, por i malestar). L’estrés és moderat perquée té molt

cansament, canvis d’humor i preocupacié. Té agorafobia ja que té molta

intranquil-litat d’estar algun lloc amb molta gent. Té obsessi6 amb la mascareta i la

desinfeccio, i por a ser infectat per objectes que ha tocat, aixd vol dir que té¢ TOC. Té una

depressid moderada tirant cap a moderada-greu perqué només té 3 simptomes marcats

amb molt(cansament, ansietat i nerviosisme) i 3 marcats amb sovint (insomni, poc estat

d’anim i por).

Persona 65: La persona 65 té una ansietat lleu, ja que només té dos
simptomes marcats amb molt (cansament i inquietud). Té molt poca depressié
i estrés perqué només l'afecta greument el cansament. No té TOC. | la

intranquil-litat d’estar algun lloc amb molta gent I'afecta sovint.

Persona 66: La persona 66 té una ansietat lleu perqué té molta falta de
concentracié i malestar, sovint té insomni, por i nerviosisme, i poc cansament i
inquietud. La depressio és igual que l'ansietat, lleu, perqué ha marcat dos

simptomes amb molt (falta de concentracié i sentiment de culpabilitat), 3

simptomes amb sovint (insomni, por i nerviosisme) i dos amb poc (cansament i poc estat

d’anim). L'estrés és lleu perqué només té dos simptomes marcats amb molt (falta de

concentracié i negativisme) i poc cansament. Sovint té intranquil-litat d’estar a llocs amb

molta gent que és un simptoma de 'agorafobia.

Persona 67: La persona enquestada no té ni TOC ni agorafobia. El seu
estrés és moderat, ja que té molt cansament, negativisme i preocupacio. Té
poca depressio perqué té molt cansament i sovint té poc estat d’anim i por. La

seva ansietat és lleu perqué té molt cansament i inquietud, sovint té por i

malestar, i té poc insomni.

Persona 68: La persona 68 té una depressio greu, ja que té 6 simptomes
classificats amb molt i 1 marcat amb sovint. L'ansietat també és greu perqué

té 5 simptomes marcats amb molt i un classificat amb sovint. Té una mica
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d’agorafobia perqué sovint té intranquil-litat d’estar a llocs amb molta gent i por a perdre el
control. Sovint té por a perdre el control i obsessié amb la mascareta i desinfeccio, que sén
simptomes del TOC. Lestrés és moderat-greu perqué té molt cansament, falta de

concentracid, canvis d’humor i depressio, sovint té negativisme.

Persona 69: La persona entrevistada t¢ TOC perqué té molta obsessié amb

. la mascareta i la desinfeccio. El seu estrés és lleu perqué només té dos
l simptomes marcats amb molt(cansament i falta de concentracié). Té molta
Intranquil-litat d’estar algun lloc amb molta gent, que és un simptoma de

'agorafobia. La seva ansietat és moderada perqué només té tres simptomes greus que sén
linsomni, el cansament i la falta de concentracié. La depressié és moderada-greu, ja que té
4 simptomes marcats amb molt (insomni, cansament, falta de concentracié i sentiment de

culpabilitat).

Persona 70: La persona 70 té poc estrés i agorafobia. La seva depressio és

. moderada perqué té 3 simptomes marcats amb molt (insomni, ansietat i
l sentiment de culpabilitat) i 2 simptomes marcats amb sovint (cansament i la
falta de concentracid). Té molta obsessié amb la mascareta, qué és un

simptoma del TOC. Finalment, la seva ansietat és lleu, ja que només té molt insomni, i sovint

té cansament, falta de concentracio i inquietud.

Persona 71: La persona enquestada no t¢ TOC encara que tingui poca

. obsessié amb la mascareta i la desinfeccio i sovint tingui por a ser infectat per
l objectes. Sovint també té intranquil-litat d’estar algun lloc amb molta gent que
és un simptoma de 'agorafobia. L’'ansietat és lleu cap a moderada, perqué té

molt cansament i inquietud, sovint té por i falta de concentracio, i poc malestar i nerviosisme.
La depressioé també és lleu perqué té molt cansament, i sovint té poc estat d’anim, por i falta
de concentracio. Finalment, I'estrés també és lleu perqué té un simptoma marcat amb molt

(cansament) i dos simptomes marcats amb sovint (falta de concentracio i negativisme).

Conclusions de les enquestes en general:

En conclusio, el personal sanitari de I'Hospital d’'lgualada ha patit moltes sequleles
psicoldgiques, majoritariament han patit ansietat, depressio i estrés. M’ha sorprés que també
hagués afectat I'agorafobia i el TOC a una gran part dels treballadors de I'Hospital

d’lgualada.
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La hipotesi que proposava al principi ha estat confirmada, el personal sanitari si ha patit

sequeles psicologiques. | les podem comprovar amb aquests grafics suggerits a I'apartat

anterior.

Aquestes xifres devastadores haurien de baixar en picat, ja que la salut mental de tots els

treballadors enquestats depén d’aquests simptomes.

Imatge extreta de la pagina web VECTEEZY.

6.2. El personal sanitari i els seus efectes psicologics.

Seguidament, hi ha els resultats generals de les enquestes.

Lleu Moderada Moderada-greu | Greu
Ansietat 18 11 4 8
Depressio 19 9 6 7
Estrés 21 10 3 2
Pateixen...

Lleu: 2 simptomes

Moderada: 3 simptomes

Moderada- greu: 4 simptomes

Greu: + 5 simptomes
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Agorafobia:
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Fig 5. Els simptomes de I'agorafobia.
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Sorprenentment, 'agorafobia també és un dels efectes psicoldgics que ha afectat el personal

sanitari. Com es pot observar al grafic el personal sanitari ha patit més intranquil-litat d’estar

en llocs amb molta gent que por a perdre el control. Al primer simptoma (intranquil-litat

d’estar en llocs amb molta gent) ha afectat sovint, en canvi, por a perdre el control ha afectat

poc.

Molt Sovint Poc Molt poc Mai
Obsessio amb la 16 20 23 12 4
mascareta
Obsessio amb la 10 21 19 7 4
desinfeccio
Por a perdre el 8 17 19 13 14
control
Por a ser infectat 4 14 22 18 13

per objectes que
ha tocat
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En aquesta taula veiem com les obsessions han afectat molt més que les pors al personal

sanitari de I'Hospital d’Igualada.

7. LA COVID PERSISTENT EN PRIMERA PERSONA

A continuacid, adjuntem una entrevista a una auxiliar de clinica, que ens va demanar
mantenir el seu anonimat, de I'Hospital d’lgualada. A part d'haver patit la Covid persistent
també va viure tot I'enrrenou que hi va haver a I'Hospital I'any 2020, amb I'esclat de la

pandémia.

NOM (opcional): Anonim
OFICI: auxiliar de clinica
TEMPS TREBALLANT EN L’OFICI: 32 anys

Com va comengar tot?

Tot va comencar a finals de febrer/principis de mar¢ quan veiem la Covid-19 des de molt
lluny i pensavem que no arribaria al nostre centre. Al cap d’uns dies vam fer una reunié a la
feina, on ens van informar sobre aquest gran problema i van dir que potser arribaria a
Igualada. Durant la segient setmana van aparéixer molts pacients amb simptomes de la
Covid-19 i efectivament van acabar confirmant-sé com a positius. Aquella mateixa setmana

van confinar a Igualada.

Com es va adonar que tenia Covid-19 i com es va adonar de la Covid persistent?

Jo vaig comengar a trobar malament entre el 3 i 4 de marg¢ de 2020, pero en aquell moment

jo no sabia que tenia la Covid-19.

Vaig seguir anant a treballar, perd quan vaig veure que continuava trobant-me malament
vaig decidir agafar la baixa. Seguidament, vaig anar al metge de capcalera, ja que estava
neguitosa per saber el que em passava, i el dia 9 de marg em va dir que es tractava de la
Covid-19. Em vaig tornar a incorporar al cap d'un temps, perd com continuava trobant-me
malament vaig agafar un altre cop la baixa. A I'abril vaig incorporar-me a la feina perque feia
uns dies em vaig fer la prova i vaig donar negatiu. Em vaig fer una altra prova i vaig donar

positiu, aquest positiu va durar uns quatre mesos, al setembre em van ingressar i arran dels
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simptomes, em van fer una electromiografia als peus i a les mans, i 'Hospital de Bellvitge

em van dir que patia de Covid persistent i de polineuropatia sensitiva.

Quan temps porta amb Covid persistent?

Ja fa dos anys que pateixo de la Covid persistent i de mica en mica va millorant, pero els
simptomes em quedaran igual i la pérdua de la sensibilitat a les mans i peus m’ha quedat
cronica.

Sobre la Covid persistent t’han donat algun diagnostic o no diuen res?

M’han dit que tinc la Covid persistent i m’han donat medicacioé per la pressio del cap. També

m’operaran, ja que se m’estan deformant els peus.

Per culpa de la pandémia creus que has empitjorat?
Si.

Simptomes que tens fisics i psicologics? Que tens encara?

Fisicament, em sento un formigueig constant als peus i a les mans, també una pressié molt
forta al cap i sensibilitat als costats del cap. He tingut febricula durant dos anys, pero fa tres
mesos que quasi no en tinc.

Arran del formigueig a les mans i els peus, i un viatge a I'Estartit em vaig adonar que vaig
perdre totalment la sensibilitat als peus, ja que caminant descalga sobre les roques no
notava res. Finalment, els metges em van dir que es tracta de la malaltia de Xarcot.

Els simptomes psicologics que més tinc sén el cansament i la pérdua de memoria.

Donen importancia als efectes psicologics i al tracte de la salut mental?

Donen importancia ha anar al psicoleg i cuidar la salut mental, encara que jo no hi vagi,

molts companys/es del meu entorn fan servir el tractament psicologic.
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Actualment, la situacio a I'Hospital com esta?

Actualment, a I'Hospital hi ha Covid, pero la situacié ha anat millorant de mica en mica. La

Covid ja no és tan violenta, perd continua present.

Psicologicament com t’ha afectat de I'1 al 10?

Psicoldogicament, m’ha afectat entre un 8 i un 9. Perd he aprés que la meva vida ha canviat i

m’he adaptat a viure amb la malaltia. Abans m’agradava molt fer esport i ara no en puc fer.
Podries descriure aquests anys tan durs en una paraula?
La paraula que la descriu més és POR, molta por. Encara que també sento molta rabia i

impoténcia.

Conclusio de I’entrevista.

En conclusié, I'entrevista ha estat molt dura, pel fet que el tema principal i la situacié viscuda
per I'entrevistada van ser molt durs. La persona entrevistada descriu aquests anys tan
complicats una paraula: la POR, una paraula que tothom en algun moment o altre també I'ha
patit. Ella no vol que se la mencioni pel fet que ho ha passat molt malament durant aquests
anys. Va agafar la Covid-19 a principis de mar¢ del 2020 i arran d’alla va comencar a

trobar-sé malament i seguidament la van diagnosticar Covid persistent.

La Covid-19 continua sent-hi, perd a poc a poc va millorant. | a 'Hospital d’lgualada no té

tant caos viscut al marg¢ del 2020.

El principal tractament per afrontar els problemes psicologics €s acceptar que es pateix
d’alguna sequela psicoldgica. La persona entrevistada ha patit greument (un 8/9 sobre 10)
de problemes psicoldgics, perd ha aprés a conviure i adaptar-sé amb la seva nova vida. Els

simptomes que més ha desenvolupat sén el cansament i la perduda de memoria.

Fisicament, pateix la malaltia de Xarcot, una malaltia que afecta els nervis perifrastics i a la
medul-la espinal i que pot causar deformitats als peus, pérdues d’equilibri... Els seus

simptomes fisics sén: formigueig a les mans i els peus, pressions fortes i molta sensibilitat al
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cap. També va patir febricula durant dos anys. Actualment, es pren medicaments per la
pressio al cap i té pendent una operacio pels peus, ja que sé li estan deformant per culpa de
la malaltia de Xarcot.

L'objectiu de l'entrevista era saber si els governs/superiors donen importancia a la salut
mental dels sanitaris. La persona entrevistada ens va corroborar que si i que I'hospital

ofereix ajuda per anar al psicoleg i a cuidar la salut mental.

Un consell d’aquesta entrevista és que has d’aprendre a viure amb les dificultats que ens
posa la vida, encara que siguin molt dures. Com la persona entrevistada que ha aprés a
viure amb la Covid persistent i ha refet la seva vida, encara que tingui moltes complicacions

com la malaltia de Xarcot, el cansament i les pérdues de memoria.

8. CREACIO D’UNA PAGINA WEB

L'objectiu de la creacido d’'una pagina web és que el personal sanitari afectat d’alguna

sequela psicoldgica pugui donar una ullada dins la web i

poder fer front als seus problemes amb la petita guia per

afrontar als problemes que hi ha dins la pagina.

La pagina web consta de 6 apartats.
El primer apartat (la pagina principal), dona una petita
explicacié sobre la psicologia, els tipus que hi ha i la seva

historia.

El segon apartat és sobre la salut mental, on s’explica qué és

la salut mental i que cal fer per tenir-ne una de bona. Dins

aquest apartat hi ha detallat que és l'ansietat, l'estrés, Codi QR: Pagina Web

'agorafobia, la depressio i el TOC. A cada punt hi ha

explicades les causes, les consequiéncies i els simptomes.
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Seguidament, en el tercer apartat hi ha la guia titulada "Com afrontar els problemes de salut
mental” , dins aquest punt hi ha una explicacio i terapies per a poder superar aquestes

seqleles psicologiques.

També hi ha un apartat que explica la pandémia de Covid-19 a la Conca d’'Odena i els

grafics extrets de I'enquesta.

En I'Gltim apartat hi ha explicat qui soc i I'objectiu del meu treball de recerca.
La pagina web la podeu trobar escanejant aquest codi QR o en aquest enllag:

https://sites.google.com/insbadiaimargarit.cat/lasalutmentalilapsicologia/psicologia

9. DOCUMENTAL

El documental és un homenatge per al personal sanitari que s’ha esforgat molt per aturar la
Covid-19.

Durant el video hi ha una explicacio i mentre es veuen escenes de I'Hospital d’lgualada, el
Passeig Verdaguer, de Cal Font, entre d’altres. Mostrant la vida actualment i videos intentant

imitar el marg del 2020 sense gent als carrers.

També hi ha una entrevista a dues treballadores de

I'Hospital d’'lgualada explicant la situacié de Covid-19 a la
ciutat i a [I'Hospital d'lgualada el mar¢ del 2020,
seguidament, la situacié actual de I'Hospital, i com estan

aquestes treballadores psicoldgicament.

L'aplicacié que he utilitzat per a poder dur a terme aquest
documental, ha estat InShot. En tot el documental he

utilitzat videos propis i la cango titulada Remeber.

El documental d’homenatge per al personal sanitari de
'Hospital d’lgualada es pot trobar escanejant aquest QR o en aquest enllag:
https://youtu.be/3t9zzA00 -U
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https://sites.google.com/insbadiaimargarit.cat/lasalutmentalilapsicologia/psicologia
https://youtu.be/3t9zzAo0_-U

10. CONCLUSIONS

La hipotesi inicial d’aquest treball de recerca era: "Es possible que el personal sanitari hagi

tingut seqleles psicoldgiques de la Covid-19?7”.

Després d’haver fet un exhaustiu treball de cerca en bibliografia, premsa i d’haver pogut
parlar amb personal sanitari de I'Hospital d’lgualada, que van viure en primera persona tota
la pandémia de Covid-19, es pot dir que la hipdtesi que proposava ha estat confirmada, el
personal sanitari de I'Hospital d’lgualada si ha patit efectes psicologics a causa del caos

viscut a I'hospital per la manca de material i el gran augment de positius de Covid-19.

També hem pogut confirmar que alguns en van patir o en segueixen patint més o menys,
pero tot el personal sanitari d’aquest hospital ha tingut algun o altre simptoma relacionat amb
I'estrés, I'ansietat, la depressid, el TOC o l'agorafobia com a resultat de la seva feina

realitzada a I'hospital durant la pandémia de Covid-19.

Aquest treball ha estat realitzat seguint els objectius esmentats a la introduccié i els hem
pogut complir. S’ha presentat la situacié generada a Igualada el 2020 per un brot de
Covid-19 a I'Hospital universitari d’lgualada, s’ha recollit tres testimonis que van viure la
situacid en primera persona, s’ha aprofundit en els efectes psicoldgics del personal sanitari,
s’ha presentat estadistiques dels simptomes, s’ha fet una pagina web per a poder afrontar

aquests efectes psicologics i hem creat un documental en homenatge.

La Covid-19 és una malaltia respiratoria causada pel virus SARS-CoV-2 que va tenir molta
incidéncia a nivell mundial. Aquest virus es transmet per particules que es deixen anar pel
nas i la boca suspesos a l'aire i cada dia van apareixent noves variants perqué es va
modifica genéticament, gracies a les vacunes i a les mesures contra la Covid-19 ja no afecta
tant a les persones. La Covid-19 també coneguda com a coronavirus, ja existia des del
2012, perd amb un tipus de virus anomenat MERS-CoV. Tedros Adhanom Ghebreyesus,
director general de I'Organitzacié Mundial de la Salut va declarar que la Covid-19 era una
pandémia 111 de marg de 2020. La Covid-19 actualment continua afectant, perd no amb

tanta viruléncia. A la Conca d’Odena i continuen havent-hi casos perd no un gran augment.

La Covid-19 va apareixer a Espanya el 31 de gener de 2020, arran d'aquell dia van anar

apareixent casos d’aquesta malaltia respiratoria, i el dia 14 de mar¢ de 2020 es va declarar
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'estat d’alarma i el confinament de tota la poblacié. A Catalunya la situacié va ser similar, va
ser el 25 de febrer de 2020 quan va apareixer el primer cas de Covid-19, el 14 de marg de
2020 també van confinar a tots els habitants de Catalunya. A la Conca d’Odena la situacio
va ser diferent, va ser el dia 12 de mar¢g de 2020 quan la Generalitat de Catalunya va
considerar el confinament de la poblacié de la Conca, ja que era el municipi més afectat de

Catalunya, va ser Igualada.

S’ha parlat molt de com va afectar a la poblacié de la Conca d’Odena la pandémia de
Covid-19 perd molt poc de les sequeles psicologiques que els han quedat als professionals
sanitaris que van lluitar a primera linia per poder salvar el maxim de vides possible. En
aquest treball hem pogut veure com molts d’ells han patit molts dels efectes psicologics de

I'estrés laboral.

La salut mental de la major part dels sanitaris de I'Hospital d’lgualada va quedar resentida
després de la pandémia. El formulari enviat al personal sanitari d’aquest centre ens ha
permés poder saber quines sén les sequeles psicoldgiques que han patit. De I'estudi de les
respostes, es conclou que molts d’ells pateixen estrés laboral (estrés que es viu en una
situacid de tensid, ansietat i pressié a la feina), ja que la situacié viscuda amb la pandémia
de Covid-19 va ser una gran pressio pel personal sanitari. Alguns també pateixen d’ansietat i
de depressid. Altres han desenvolupat agorafdbia, amb molta intranquil-litat d’estar en llocs
amb molta gent, i trastorn obsessiu-compulsiu (TOC), obsessi6 amb la mascareta o la
desinfeccio. Molts d’ells també tenen por a perdre el control qué és un simptoma de

I'agorafobia i el TOC.

Poder entrevistar personalment a alguns d’aquests professionals ens ha ajudat a ser més
conscients de les dificultats per les que van haver de passar aquests professionals i de

I'esfor¢ que van fer per poder atendre el maxim de pacients possible.

Les sequeles que els han quedat a alguns van més enlla de les purament psicologiques,
com el cas de la professional que pateix de Covid Persistent i que ha desenvolupat la
malaltia de Xarcot, que I'afecta fisicament amb pressions constants al cap, deformacié i

pérdua de sensibilitat als peus.

La importancia que, a mesura que avancavem el treball, veiem que tenien les
consequéncies psicologiques que havia causat la pandémia en els sanitaris de I'Hospital

d’'lgualada, ens va animar a crear una pagina web que podra servir a tot el personal sanitari,
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no només al d’aquest hospital, a trobar eines per fer front a les sequeles psicologiques que
els ha deixat la Covid-19. A la web hi ha diferents apartats on s’explica qué és la psicologia i
la seva historia, que és la salut mental, I'ansietat, la depressio, I'estrés, el TOC i 'agorafdbia,

principals patologies que hem detectat que pateixen aquests professionals.

Hem fet especial incidéncia en la situacié viscuda durant la pandémia a la Conca d’Odena i

hem analitzat en detall els resultats obtinguts amb les questionaris realitzats.

En aquest treball, he aprés que a vegades les coses no surten com t'esperaves, pero estic
contenta perqué al final ha quedat un gran treball de recerca. També he aprés molt sobre la
psicologia i m’han sorprés molt les dades obtingudes a partir del questionari fet al personal
sanitari. Comparant amb els efectes psicologics que la Covid-19 ha causat al personal
sanitari d’arreu, ens adonem que els sanitaris de I'Hospital d’lgualada pateixen dels mateixos

simptomes.

En el moment que vam triar aquest tema encara no hi havia cap estudi sobre aquesta
important conseqiiéncia de la pandémia. Durant aquest any que hi he estat treballant, s’han
publicat alguns articles cientifics que avaluen I'impacte de la Covid-19 en la psicologia del
personal sanitari de diversos llocs del mon. Estic contenta d’haver pogut participar, amb el
meu granet de sorra, en aquesta part de la recerca generada per la pandémia i sovint... tan
desconeguda i oblidada per la majoria. Sempre estarem en deute amb els metges i
infermeres que van deixar-se la pell per ajudar-nos a recuperar-nos o per acompanyar els
nostres familiars i coneguts en el moment de la mort quan ningu podia accedir als hospitals.
Espero que aquest treball, la web i el documental que presentarem a la defensa oral,

serveixin per visibilitzar també aquest aspecte de la pandémia.
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11. Vocabulari especific

\7

A 280 20 28 \7

\

Virus: Microorganisme compost de material genétic que causa malalties, ja que
utilitza les cél-lules de l'individu per reproduir-sé.

Particules: Part minuscula d'un cos.

Mutacions: Alteracié permanent que causa un canvi al material genétic d’'una
cél-lula, i aquest es transmet a les cél-lules filles.

Codi genétic: El codi genétic és un conjunt de patrons que permeten I'adaptacio de
sequéncies de 'ADN o ARN, en el procés de sintesi de proteines.

Genética: Es una branca de la biologia que estudia I'heréncia dels éssers vius.
Coronavirus: Familia de virus que causen malalties respiratories.

Brot: Fenomen que es pot escampar faciliment pel mon.

SARS-CoV-2: Es el virus que causa la malaltia respiratoria anomenada coronavirus.
Pandémia: Malaltia epidémica que afecta moltes persones o animals a molts paisos
o a tot el mén.

PCR: També anomenada "Reaccié en cadena de la Polimerasa”, és una prova
rapida que diagnostica malalties infeccioses o canvis genétics.

Polineuropatia sensitiva: Procés que causa el dany de les fibres nervioses i les
neurones.

Electromiografia: Es una prova per analitzar els musculs i les cél-lules nervioses.
Malaltia de Xarcot: Malaltia que afecta els nervis perifrastics i a la medul-la espinal,
que pot causar deformitats als peus, perdues d’equilibri... Majoritariament afecta als
diabétics.

Nervis perifrastics: Nervis que estan fora del cervell i la medul-la espinal.
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14. ANNEXOS: TAULES SOBRE LES
ENQUESTES

Persona 1:
Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no dir-ho
Poc estat d’anim X X
Insomni X
Cansament X X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun lloc X
amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacio X
Depressié X
Por a ser infectat per objectes X
que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la desinsectacio X
Por a perdre el control X
Estres X X
Persona 2:
Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho
Poc estat d’anim X
Insomni X

75




Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 3:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

76




Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacié

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 4:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacié
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Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacio
Por a perdre el control X
Estrés X
Persona 5:
Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho
Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacié X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessio amb la X
desinsectacié
Por a perdre el control X
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Estrés

Persona 6:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessio amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacié

Por a perdre el control

Estrés

Persona 7:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim
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Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 8:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme
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Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacié

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 9:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessio amb la mascareta
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Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 10:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacié

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio
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Por a perdre el control X
Estres X

Persona 11:

Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacié X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacio
Por a perdre el control X
Estres X

Persona 12:

Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim X
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Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 13:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

84




Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacié

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 14:

Mai

Molt poc

Poc Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio
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Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacio
Por a perdre el control X
Estrés X
Persona 15:
Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho
Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacio X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacio
Por a perdre el control X

86




Estrés

Persona 16:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 17:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim
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Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 18:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

88




Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacié

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 19:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessio amb la mascareta
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Preocupacio X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacio
Por a perdre el control X
Estrés X
Persona 20:
Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho
Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X X
Preocupacio X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X

desinsectacié
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Por a perdre el control

Estrés

Persona 21:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacié

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacié

Por a perdre el control

Estrés

Persona 22:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

91




Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacio X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessio amb la X
desinsectacié
Por a perdre el control X
Estrés X
Persona 23:
Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho
Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
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Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacié X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessio amb la X
desinsectacié
Por a perdre el control X
Estrés X
Persona 24:
Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho
Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X

lloc amb molta gent
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Obsessié amb la mascareta X
Preocupacio X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacio
Por a perdre el control X
Estrés X

Persona 25:

Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacio X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
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desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 26:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés
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Persona 27:

Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho
Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacio X
Depressio X X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacio
Por a perdre el control X
Estres X
Persona 28:
Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho
Poc estat d’anim X

96




Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 29:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme
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Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacié X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessio amb la X
desinsectacié
Por a perdre el control X
Estrés X
Persona 30:
Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho
Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
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Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 31:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacié

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio
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Por a perdre el control

Estrés

Persona 32:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessio amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacié

Por a perdre el control

Estrés
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Persona 33:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracié

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 34:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio
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Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 35:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme
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Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 36:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
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objectes que has tocat

Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacio
Por a perdre el control X
Estrés X
Persona 37:
Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho
Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacié X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacio
Por a perdre el control X
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Estres X

Persona 38:

Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacié X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacio
Por a perdre el control X
Estres X

Persona 39:

Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim X
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Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 40:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme
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Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacié

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 41:

Mai

Molt poc

Poc Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent
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Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 42:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacié

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar
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Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 43:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessio amb la mascareta

Preocupacié

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacié

Por a perdre el control

Estrés

Persona 44:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
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dir-ho

Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacio X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacié
Por a perdre el control X
Estrés X
Persona 45:
Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho
Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
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Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacio X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacié
Por a perdre el control X
Estrés X
Persona 46:
Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho
Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X

lloc amb molta gent
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Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 47:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessio amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
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desinsectacio

Por a perdre el control X
Estres X

Persona 48:

Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacié X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacio
Por a perdre el control X
Estrés X

Persona 49:

Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no

dir-ho
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Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 50:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat
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Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 51:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent
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Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 52:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessio amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
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desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 53:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacié

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 54:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho
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Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 55:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat
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Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacio X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacié
Por a perdre el control X
Estrés X
Persona 56:
Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho
Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X

lloc amb molta gent
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Obsessié amb la mascareta X
Preocupacio X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacio
Por a perdre el control X
Estrés X

Persona 57:

Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacio X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X

desinsectacio
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Por a perdre el control X
Estrés X

Persona 58:

Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacié X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacio
Por a perdre el control X
Estres X

Persona 59:

Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no

dir-ho
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Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacio X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessio amb la X
desinsectacié
Por a perdre el control X
Estrés X
Persona 60:
Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho
Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
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Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 61:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta
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Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 62:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacié

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio
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Por a perdre el control X
Estres X

Persona 63:

Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacio X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacio
Por a perdre el control X
Estrés X

Persona 64:

Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim X
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Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 65:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme
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Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacié

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 66:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacio
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Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 67:

Mai

Molt poc

Poc Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessio amb la mascareta

Preocupacio

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacié

Por a perdre el control
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Estres X

Persona 68:

Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim X
Insomni X
Cansament X
Falta de concentracio X
Sentiment de culpabilitat X
Ansietat X
Nerviosisme X
Inquietud X
Por X
Negativisme X
Canvis d’humor X
Intranquil-litat d’estar algun X
lloc amb molta gent
Obsessié amb la mascareta X
Preocupacié X
Depressio X
Por a ser infectat per X
objectes que has tocat
Malestar X
Obsessié amb la X
desinsectacio
Por a perdre el control X
Estrés X

Persona 69:

Mai Molt poc Poc Sovint Molt Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim X
Insomni X
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Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacié

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 70:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud
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Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessié amb la mascareta

Preocupacié

Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés

Persona 71:

Mai

Molt poc

Poc

Sovint

Molt

Prefereix-ho no
dir-ho

Poc estat d’anim

Insomni

Cansament

Falta de concentracio

Sentiment de culpabilitat

Ansietat

Nerviosisme

Inquietud

Por

Negativisme

Canvis d’humor

Intranquil-litat d’estar algun
lloc amb molta gent

Obsessio amb la mascareta

Preocupacio
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Depressio

Por a ser infectat per
objectes que has tocat

Malestar

Obsessio amb la
desinsectacio

Por a perdre el control

Estrés
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15. ANNEXOS

Real decret 14 de marg del 2020:

https://www.boe.es/boe/dias/2020/03/14/pdfs/BOE-A-2020-3692.pdf

BOLETIN OFICIAL DEL ESTADO

Bodem. &7

Bihads 14 da mareo de 2020 Bae. L Pig 1533

I. DISPOSICIONES GENERALES

MINISTERIC DE LA PRESIDENCIA,
RELACIONES CON LAS CORTES Y MEMORIA DEMOCRATICA

3802 Faal Decrato 4632020, de T4 de marzo, por ol Qe Se oocine o esfado da
aisema para i pesiitn oo Lo SRISCKNT O COSH SANTAND GCENONacS DO
COWD-18.

La Ceganizacite Mundisl @ fa Sobad elevd ol pasado §1 de marzo de 20210 la
shacian de emergencia de salud pdbiica omasionata por o COWID-1S & pandemia
menacional. La mpide en la evolucsdn de s hechos, 3 ascala nacional & imernacional,
FRpEEE & adopoidn de diaias ¥ e pard hacer fremie a esia
coyuniaa Las o SE g CONsiAeN, Sin dutd, wa
crisis sandaria sin précesenies y 08 Enonme Magniid & por & muy devado nimen
e cludad ancs @ectanns LOMD PO B SEroNSnario MESgo [ SUS Derechis.

El articuln. cuanio, aparado bj, de & Ley Organica 41881, de 1 de junio, do o
esladns de Glama, EACERCON ¥ 6o, hobila & Gobsmo para. on el Hemico o2 la
acuiades que & abibive o amicus 1162 de @ ConsSiesn, declarar o eslado &e
alama, en iodo o pame del teminia naconal, cEndo s produzean oisls sanllaras guo
SUpCRgan akeracones oraves oe la nomakidad.

En sie morco, las moddas prevsis on @ il NONTE S8 @ncuadan o A
accitn Oecidid el Gobamn pand proleger & sakid y seguncad de los cudadancs,
oontener la progresicn de la enfemocad v refomar of sistema de sald pitlica. Las

medidas [emporales de caracier exfrapninans que ya e han adoptado por fodos los
niveks de gobierno doben ahora ieTERCarse SN GMROMA POra DREVINK ¥ conaner o
wirls y mitigar @ impacis wanian, Secial y eoondimicn,

Para hacor irenie 3 esta SIaciin, grave i oacipcional, es indspensabio proceder 3
& deckirackdn dod estado de alsnma

Las madidas QUE S8 CONG oo il GOCrERs £0N R imprescndibles
para hacer Fomie 3 & sluackdn, nesulian pOpOCoNadas @ la serema gravedad da i
MHEMA Y RO SUPONG 13 SESpen SN o6 mingdn derecho funcamental. &3l ¥ como prevd o
articulo 55 dio @ Consiiucdn,

En su winud, 3 profuesia oo la Vicoesoama Frimera dal Gobemo y Minsya oz ia
Prasidonca, Relaciones con s Contes v Mamoia Demoorddoa, del Minkieo oe Sanidad
el Minisvs de Delensa, y o oo Misisios dof intenor, y de Transpories, Mosiidad ¥
Agerda Urtana, ¥ previa deiberacion oo Comsaje do Minksbos. an 2 reanide dal dia 14
e marzn e 2020

DIEPDNGO:
Amicgn 1. Declavscn del esfade de saang.

Al amparo de o dspoesn en of arlicull coano, aperados 0) ¥ oL de @ Loy
Dwgénica 418E1, os T 08 pinio, o IoS E5lados G Qianma, Seiapoiin ¥ W0, B0 dodam o
esiac o alarma con o B do afromlar 1o sfuacidn e pmengencis saniana provoss
ot @l connavines COVID-10.

Amicio 2 AmBio moiosal
La decharacion di eslacn de alanma alkcla & ot o meminse nacson al

ity BCAL e G WA
T T
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Permisos per la gravacio del documental:

Autoritzacio relativa a I'Gs d'imatges per a un Treball de Recerca de Batxillerat

Hala! Bl meu nom &5 Alba Tort Pujol, | 500 una alumna de babdlierat de Mnstitut Badia | Margart Tiguaiada. Eslic
Tent el meu TDR, sobre els efecies pelepiogics o2 @ Covid-13 a MHospRal digualada.

El dret 3 I3 propia Imatge &5 reconegut en Farcie 13.1 o2 |3 ConsTiucle aspanycia | esta regulat per i@ Lig
organica 111982, de 5 de malg, S00re & dret 3 Fhonor, 3 13 INtMitat personal | famillar | 3 (@ propla Imatge, perla
qual cosa o, Alba Tort Pujol, demano & consentment als parss mares o fulors legals per a fer folografes |
videos on surtin &5 s2us s que b siguin clamment dentificaties. De la matela manera, demana poder posar
£l Mxers 3l mew trebal | CoMparty-s 3Mb & Professorat o2 MGHUE, | penjar 3 YouTube & documentsl | posara
nota al mau frebail.

Dades de Pentrevistat

MNorm | cogmoms

DMINIEP assaport

Autoritzo
1. Quee la imatgefvey pugui sortir en foblografies i'o videos comesponents al Treball de recerca de
I'ahemne Alba Tort Pujol_
Si Mo
2. Que & documental es pengl a YouTube.
Si o

3. Qe tals fitkers puguin ser posats al docurnent del treball. el qual només sera compartit amb el
professorat de Ninstitut Badia | Margarit, ja que fard de jutge de tal treball.
Si Na

Informacid baslca de profecclo de dades

Rasponaabils del tractament: Aba Tort Pujo

Finalitat: Autoritzacs Gs dimatge’veu per a un trebal de recena

Legifimacia: Consenfiment de Mnieressal o de [a persona gue ostenta |a tutona legal en cas de menors dedat
Dastinatana: les ONIQUEs DEFSONRE &N VEUNS |85 IMatges $2ra & professorat 0e I'NSH B3dia | Margant |

ouTubs
Dwets- Accedir a les dades, reciificar-es, suprimir-des, oposar-s€ al ractament | sol-licitar-ne |2 imitacio

Lioe idata

Signatura

Alba Tort Pujol, Institut Badia | Margarit 1M
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