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RESUMEN

El autocuidado o cuidado personal es cualquier accion reguladora del funcionamiento del ser
humano que se encuentra bajo el control del propio individuo, realizada de forma deliberada y
por iniciativa propia. La teoria del autocuidado constituye una herramienta esencial para los
profesionales de enfermeria, por esta razon, el enfermero es pionero en practicas consigo mismo
ya que son muchos los riesgos y lesiones que se expone a su salud, al no hacerlo, por lo que el
objeto de esta investigacion es estudiar como son las “Experiencias del personal de enfermeria
del sector terapia intensiva en el desarrollo de las practicas saludables de autocuidado en
contexto de Post pandemia. Clinica del valle Comodoro Rivadavia 2022”. Para la revision de la
literatura empleada se toma en total 10 articulos sobre el objeto de investigacion proveniente
sobre la literatura cientifica Google académico. Mediante la aplicacion de la metodologia
cualitativa con un disefio emergente descriptivo, utilizando el método fenomenoldgico de tipo
retrospectivo la seleccion serd de muestra intencional original, la cual se basa en casos
seleccionados como punto de partida de trabajo de terreo. El criterio de seleccion que se aplicara
para el servicio sera exhaustivo se seleccionara a la totalidad de los profesionales de enfermeria
en este caso totalidad 10. Bajo los modelos de Margaret Newman y Nancy Roper con entrevistas

semi estructuradas

En el mismo se detallan cada una de las fases del proceso de investigacion y una conclusion
final en el que se puede interpretar que las enfermeras de terapia intensiva pudieron adaptar e
incorporar tomando conciencia de la importancia de practicar habitos saludables llevando una
vida activa y cumpliendo protocolos que la misma institucion tiene para seguir reforzando el

autocuidado.

Palabras claves: autocuidado, practicas saludables, post pandemia, teoria.
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SUMMARY

Self-care or personal care is any action that regulates the functioning of the human being that is
under the control of the individual himself, carried out deliberately and on his own initiative. The
self-care theory constitutes an essential tool for nursing professionals, for this reason, the nurse is
a pioneer in achieving practices themselves since there are many risks and injuries that are
exposed to their health, by not doing so, for which the object of this research is to study how are
the "Experiences of nursing staff in the intensive care sector in the development of healthy self-
care practices in the context of Post pandemic. Comodoro Rivadavia Valley Clinic 2022”. For
the review of the literature used, a total of 10 articles on the research object from Google's
academic scientific literature are taken. Through the application of qualitative methodology with
an emergent descriptive design, using the retrospective phenomenological method, the selection
will be of an original intentional sample, which is based on selected cases as a starting point for
field work. The selection criteria that will be applied for the service will be exhaustive, all the
nursing professionals will be selected in this 10. Under the models of Margaret Newman and

Nancy Roper with semi-structured interviews

In it, each of the phases of the research process and a final conclusion are detailed in which it can
be interpreted that intensive care nurses will be able to adapt and incorporate, being aware of the
importance of practicing healthy habits leading an active life and complying with protocols. that

the same institution has to continue reinforcing self-care.

Keywords: self-care, healthy practices, post pandemic, theory.
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INTRODUCCION

El siguiente proyecto de investigacion se aborda la tematica “Experiencias del personal de
enfermeria del sector terapia intensiva en el desarrollo de las practicas saludables de autocuidado
en contexto de Post pandemia. Clinica del valle Comodoro Rivadavia 2022.”

El presente trabajo de investigacion cualitativa es realizado por la alumna Espinoza Vargas
Jimena de 5° afio a pedido de la catedra de taller de investigacion en Enfermeria II de la carrera
de la Licenciatura en enfermeria de la Universidad Nacional de la Patagonia San Juan Bosco. El
mismo se desarrolla bajo el método fenomenologico.

El contexto seleccionado es el ambito en donde se desempefian los profesionales de terapia
intensiva.

A raiz de la pandemia y la post-pandemia han marcado un antes y un después en la forma que
realizan practicas saludables los profesionales de enfermeria para su autocuidado en post-
pandemia, en el desarrollo se explicara en profundidad y con claridad como lograron incorporar
esas practicas/habitos saludables en su vida diaria, cual fue y es su experiencia, fundamentando
con teorias como El modelo de Nancy Roper y Margaret Newman, bajo 3 dimensiones
esenciales en donde la primera dimension es: dimension epistemoldgica, I dimension de la

estrategia general, y III dimension de las técnicas de la recoleccion y anélisis de la informacion.

——



CAPITULO I: DIMENSION EPISTEMOLOGICA

AREA TEMATICA

El presente trabajo se realizara en base al area tematica post pandemia y sus consecuencias
“Luego de la pandemia, nos enfrentamos ahora al post covid-19, un periodo cargado de retos,
desafios y oportunidades. La crisis causada por la COVID-19 trajo consecuencia en diferentes
areas de la sociedad y la economia global.” (Bedoya, 2022, pag. 1).!

“A finales del 2019 se dio a conocer la nueva enfermedad por coronavirus, también conocida
COVID-19 en Wuhan, china, la cual fue responsable de una epidemia de neumonias atipicas, a
finales de febrero de 2020 fue catalogada como pandemia segiin la OMS. Causando una severa
pandemia a nivel mundial desatando panico y alarma universal, ha generado colapso del sistema
sanitario en muchas regiones del planeta, por ser muy contagioso causando miles de muerte
especialmente en adultos mayores con comorbilidades como diabetes mellitus, o hipertension
arterial. En donde el sistema respiratorio fue el mas afectado” segun el articulo de (Cuestas, M y
Minassian, M (2020) *

“ La Argentina enfrento la pandemia de coronavirus COVID-19 con 2 debilidades: un gobierno
nacional asumido en 2019; y una situacion econdmica precaria, pese a todo esto la pandemia ha
puesto en tension a los sistemas de salud en las distintas partes del mundo, lo que dejo en
evidencia que varios gobiernos habrian reducido significativamente las inversiones en la salud
publica y, como consecuencia, disponian de escasos recursos para afrontar una pandemia de

semejante magnitud” Publicado en el articulo de (Cravacuore, 2020, pag. 1).°

1 Bedoya, 2022, pag. 1 https://revistas.ces.edu.co/index.php/enfermeria/article/view/6734

2 Cuestas, M y Minassian,M (2020) http://www.scielo.org.ar/scielo.php?
script=sci_arttext&pid=S0325-75412020000300141

3Cravacuore 2020 https://www.researchgate.net/profile/Daniel-Cravacuore/publication/

340922754 MUNICIPIOS DE ARGENTINA ANTE LA PANDEMIA DEL CORONAVIRUS COVID-19/links/

5ea4356792851c1a906d8025/MUNICIPIOS-DE-ARGENTINA-ANTE-LA-PANDEMIA-DEL-CORONAVIRUS-

( )
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https://www.researchgate.net/profile/Daniel-Cravacuore/publication/340922754_MUNICIPIOS_DE_ARGENTINA_ANTE_LA_PANDEMIA_DEL_CORONAVIRUS_COVID-19/links/5ea4356792851c1a906d8025/MUNICIPIOS-DE-ARGENTINA-ANTE-LA-PANDEMIA-DEL-CORONAVIRUS-COVID-19.pdf
https://www.researchgate.net/profile/Daniel-Cravacuore/publication/340922754_MUNICIPIOS_DE_ARGENTINA_ANTE_LA_PANDEMIA_DEL_CORONAVIRUS_COVID-19/links/5ea4356792851c1a906d8025/MUNICIPIOS-DE-ARGENTINA-ANTE-LA-PANDEMIA-DEL-CORONAVIRUS-COVID-19.pdf
https://www.researchgate.net/profile/Daniel-Cravacuore/publication/340922754_MUNICIPIOS_DE_ARGENTINA_ANTE_LA_PANDEMIA_DEL_CORONAVIRUS_COVID-19/links/5ea4356792851c1a906d8025/MUNICIPIOS-DE-ARGENTINA-ANTE-LA-PANDEMIA-DEL-CORONAVIRUS-COVID-19.pdf
http://www.scielo.org.ar/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0325-75412020000300141
http://www.scielo.org.ar/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0325-75412020000300141
https://revistas.ces.edu.co/index.php/enfermeria/article/view/6734

“Segun el articulo citado COVID-19 ecos de una pandemia Se han registrado mas de 500.000
casos de COVID-19” (Minassian, 2020, pag. 1), esto produjo en el personal de salud sobrecarga
de trabajo, déficit de epps, temor a contagiarse y contagiar a sus familiares, enfrentdndose a
nuevos retos, la presion y el miedo ante el primer caso de COVID-19 dejandose de lado el
autocuidado de uno mismo para poder sostener la demanda de casos nuevos como sospechosos

para covid-19 casos ya confirmados con sintomatologia.

1. La linea de investigacion: el profesional de enfermeria y la gestion del cuidado.

Se pretende investigar las “experiencias vividas del personal de enfermeria del sector terapia
intensiva en el desarrollo de las practicas saludables de autocuidado, Clinica del valle 2022. Post
pandemia
Durante la pandemia hubo deficiencia para poder realizar practicas saludables ya que hubo alta
demanda de enfermos por el Covid-19. Por ende mayor demanda de trabajo en el servicio, habia
necesidad de una enfermera gestora para poder organizar y planificar los horarios de descanso
para que el equipo realice una pausa, recuperare energias. Y asi poder seguir trabajando con
fuerzas hasta terminar su jornada laboral, después de la pandemia estas practicas se fortalecieron
mucho mas ya que a través de proceso que pasaron los enfermeros durante la pandemia les dejo
esta leccion de ponerse en primer lugar.

Segun la revision narrativa de ( Campillay, M 2021 pag 3) * los efectos devastadores de la
pandemia ha alcanzado al personal sanitario y especialmente a las enfermeras, afectando su
propia salud, teniendo en cuenta que la principal funcion de enfermeria es el cuidado de la salud
y que junto con el equipo de salud son los responsables de fomentar el autocuidado de las
personas, quienes deben no solo desarrollar acciones de fomento de la salud, sino que ademas
deben mostrar en su persona, practicas saludables de autocuidado. Queda claro que la pandemia
dejo un antes y un después en donde el mayor porcentaje de profesionales de enfermeria
realizan en la actualidad practicas saludable como: caminatas, actividades fisicas, incorporacioén
de habitos saludables tomando conciencia de cudn importante es llevar una vida activa que

ayudan a evitar enfermedades.

COVID-19.pdf

4 Campillay, M. 2021 https://rua.ua.es/dspace/handle/10045/116765

( )
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https://rua.ua.es/dspace/handle/10045/116765
https://www.researchgate.net/profile/Daniel-Cravacuore/publication/340922754_MUNICIPIOS_DE_ARGENTINA_ANTE_LA_PANDEMIA_DEL_CORONAVIRUS_COVID-19/links/5ea4356792851c1a906d8025/MUNICIPIOS-DE-ARGENTINA-ANTE-LA-PANDEMIA-DEL-CORONAVIRUS-COVID-19.pdf

OBJETO DE INVESTIGACION

Experiencias del personal de enfermeria del sector terapia intensiva en el desarrollo de las
practicas saludables de autocuidado en contexto de Post pandemia. Clinica del valle

Comodoro Rivadavia 2022.

PREGUNTAS AL OBJETO PROBLEMA

a)

b)

d)

Como son las experiencias del personal de enfermeria en el desarrollo de las practicas
saludables de autocuidado.

Que caracteristicas tienen las practicas de autocuidado del personal de enfermeria

Que estrategias personales/institucionales se implementaron para el desarrollo de las
practicas saludables de autocuidado.

(Qué aprendizajes surgen el en desarrollo de las practicas saludables de autocuidado?

FUENTES DEL O-P

La motivacion por la cual se va a investigar este tema es la propia experiencia, tiene
mucho en comiin con mi experiencia personal-laboral durante y post pandemia con mis
compaieros los cuales trabajan en salud. Es de interés general investigar este tema ya
que después de la pandemia se ha visto en gran mayoria a los enfermeros de la UTI
afectados emocional, fisica y psicolégicamente

Enfrentados a un gran desafio de incertidumbre (covid-19) a lo desconocido poniendo en
practica el conocimiento de cuidado y autocuidado como elemento fundamental para
proteger la salud y prologar la vida de los mismos.

Es un tema de motivacion personal ya que en estos ultimos tiempos se vio reflejado como
los profesionales han dejado de lado su propio cuidado personal lo que se vio afectado y
como afecta su sistema de salud. Las enfermeras y en general el equipo de salud, deben
asumir el autocuidado como una practica cotidiana, que favorezca su bienestar y refleje
en sus acciones una imagen de habitos saludables, una enfermera dedica mucho tiempo,
horas y al estar con mayor demanda de paciente incurren en descuidarse de su

autoproteccion, o simplemente no hay material de proteccion en las instituciones.

( )
L ¢ )



Si bien es cierto que enfermeria es una carrera que depara mucha dedicacion, también es
cierto que si el profesional no lleva los cuidados debidos la complicacion solo sera para
¢l, el aplicar los conocimientos en uno mismo es la fuente de la riqueza del estudio

aprendido como lo resume en su modelo Dorothea Orem referido al autocuidado

ESTADO DEL ARTE

1- La autora Di Nella en su investigacion “causas y consecuencias de la pandemia COVID-
19 de la inmovilidad de la humanidad a la circulacion desconcentrada de personas” el
cual fue publicado en Cuba 9 de mayo 2021
http://rdi.uncoma.edu.ar/handle/uncomaid/16185

En resumen hace referencia en este trabajo se analiza el objetivo aportar ideas y propuestas

de solucién ante los desafios que presenta la pandemia de la COVID-19 en el sector de la

salud, la economia, la sociedad civil, la cultura y la politica. Se proponen estrategias y

politicas publicas para enfrentar el desarrollo de la pandemia y sus consecuencias en la etapa

de la post-pandemia. En la etapa de la post-pandemia Cuba, al igual que muchos otros paises,

sufrird una recesion econdémica y tendra que seguir enfrentando las secuelas del nuevo

coronavirus y otras enfermedades emergentes. No obstante, proponemos hacer una

evaluacion juridica y laboral que mejore el justo reconocimiento que merecen todos los que

trabajan en el sector de la salud en Cuba.

2- El autor Gonzalez, D. En su investigacion de Autocuidado, elemento esencial en la
practica de enfermeria. Desarrollo Cientifico Enfermeria, 19(2). Publicado el afio (2011)

http://www.index-f.com/dce/19pdf/19-067.pdf profundiza en los conocimientos sobre la

practica de autocuidado de salud como una de las responsabilidades del profesional de
Enfermeria para contribuir con educacion en el fomento del autocuidado para una vida
sana de las personas, y que estas puedan optar por practicas favorables para su salud. El
autocuidado va encaminado a modificar las conductas no saludables en saludables, que
incluye incrementar el conocimiento, adquirir habilidad y sobre todo tener motivacion
para el autocuidado, esto incluye también mejorar el ambiente en el que se desenvuelve la
persona La teoria de Orem y el concepto de autocuidado llevarlos a la préctica permite
comprender el porqué del quehacer diario de enfermeria, contribuye al profesionalismo

de enfermeria.

——



3- El autor Wilson Donet en su investigacion “Impacto del Diplomado Prevencion de
Burnout en el autocuidado del personal de enfermeria Humanidades Médicas” afno
(2019). http://scielo.sld.cu/scielo.php?pid=S1727-
81202019000100115&script=sci_arttext&tlng=pt en su resumen hace referencia al

proceso de cuidar siendo el resultado de una construccion de cada situacion que se
origina con la identificacion de los problemas de salud y las necesidades reales o
potenciales de las personas que demandan cuidado. realizd un estudio descriptivo
observacional, en el Hospital Amalia Simoni Argilagos de Camagiiey con el proposito de
medir el impacto del postgrado a través del comportamiento de variables tales como
edad, sexo, estado civil, tiempo, horario y rendimiento de su auto preparacion
profesional, horario de descanso (relacionado con el nivel de insomnio y la ingestion de
medicamento para conciliar el suefio), nivel de satisfaccion (en cuanto a su salario,
satisfaccion laboral diaria), frecuencia con que realiza ejercicios fisicos y condiciones del
medio laboral. El Diplomado para la Prevencion del Sindrome Burnout logré transformar
modos de actuacion profesional en el personal de Enfermeria de la ASS en la provincia
Camagiiey y con su introduccion en la practica se contribuy6 al afrontamiento del estrés,
y la puesta en practica de mejoras para la satisfaccion personal y colectiva.

4- La autora Estalella, G. M., Zabalegui, A., & Guerra, en su investigacion, Gestion y
liderazgo de los servicios de Enfermeria en el plan de emergencia de la pandemia
COVID-19: la experiencia del Hospital Clinic de Barcelona. Enfermeria Clinica. La

gestion v liderazgo de los servicios de enfermeria en el plan de emergencia de la

pandemia COVID-19 en Barcelona
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1130862120302989

En su resumen hace referencia: A nivel internacional, la enorme demanda para gestionar la
pandemia de la COVID-19 ha supuesto un reto tanto en la provision de personal como de
suministros y material sanitario. En este articulo se describe la experiencia del Hospital Clinic de
Barcelona en las circunstancias extraordinarias actuales que constituyen, sin duda, una gestion
enfermera de enorme magnitud y sin precedentes debido al elevado niimero de personas
afectadas y el extraordinario riesgo del personal sanitario; siguiendo las orientaciones nacionales
e internacionales para paliar la pandemia, proteger la salud y prevenir la propagacion del brote.
La reciente aparicion de la COVID-19 requiere la comprension de la vivencia de la enfermedad,
su transmision, gravedad, aislamiento y el andlisis de la gestion del cuidado realizado. Esta
experiencia afecta tanto al propio paciente como a la poblacion general, al personal asistencial, al

entorno familiar u otros ambientes de confinamiento.

——



5- La autora Andreu-Periz, D., Ochando-Garcia, A., & Limén-Caceres, E. (2020). En su
investigacion Experiencias de vida y soporte percibido por las enfermeras de las unidades

de hemodialisis hospitalaria durante la pandemia de COVID-19 en Espafia. Ano 2020
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2254-28842020000200004

En su resumen hace referencia: Profundizar en el conocimiento sobre las experiencias de
vida y el soporte percibido por las enfermeras/os que atendieron a pacientes con
enfermedad de COVID-19 en tratamiento con hemodialisis hospitalaria durante los meses
de mayor prevalencia de la pandemia en Espafia. Este estudio fenomenoldgico estd
dirigido a estudiar la experiencia vivida por las propias protagonistas respecto a la
atencion a pacientes con la enfermedad de COVID-19 que requerian hemodialisis
hospitalaria. Se pretendia estudiar el fenomeno independientemente de la situacion
epidemioldgica de la zona donde ejercian las enfermeras, por lo se llevd a cabo un
muestreo intencional entre enfermeras/os de centro hospitalarios publicos espanoles.
Estudio cualitativo fenomenologico. El grupo participante fue de diez enfermeras/o de
hospitales publicos de Espafia que habian dializado a pacientes con COVID-19. La recoleccion
de los datos se realizo mediante entrevistas semiestructuradas a través del programa Skype La
recogida de informacion se llevé a cabo mediante entrevistas individuales semiestructuradas, En
las enfermeras han coexistido emociones positivas y negativas. En la etapa algida del brote
epidémico las vivencias de las enfermeras de hemodidlisis fueron provocadas por el
desconocimiento, por no saber actuar adecuadamente y por el miedo al contagio, agravado por la
falta de medios de proteccion. Las vivencias positivas fueron el crecimiento personal, el apoyo
del equipo y de la familia. También cabe destacar el control racional de la situacion, debido a
que en las unidades de didlisis hay gran experiencia en el control de la trasmision de

enfermedades infecciosas.

6- Los autores Gonzalez G, Oter Q, Martinez M., Alcolea M. T., Navarta M. V., Robledo
J , & Otero (2022). en su investigacion El valor del recurso humano: experiencia de

profesionales enfermeros de cuidados criticos durante la pandemia por COVID-19. Ao

2020 https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1130239921001152 en su

resumen hace referencia: La pandemia por COVID-19 ha supuesto una crisis sanitaria sin
precedentes. La presion asistencial sobre el Sistema Nacional de Salud ha generado
escenarios insolitos de demanda especialmente llamativos en algunos servicios o
unidades asistenciales como las Unidades de Cuidados Criticos. Se utilizo la

investigacion cualitativa de caracter fenomenoldgico que constituye la segunda fase de

——



un proyecto de metodologia mixta. Se realizaron entrevistas a 17 enfermeras que
prestaron cuidados en Unidades de Cuidados Criticos a pacientes afectados de COVID-
19. Las entrevistas fueron audio grabadas, transcritas y analizadas mediante anélisis
tematico del discurso. Llegando a la conclusion que profesionales enfermeros expertos de
UCC han desarrollado una labor de liderazgo de los equipos asistenciales durante la
primera oleada de la pandemia, dejando patente su potencial para gestionar situaciones
clinicas complejas. Han actuado como mentores de profesionales noveles y llevado la
carga del paciente en contextos de escasez de recursos materiales y humanos (expertos),

caos e incertidumbre, evidenciando una notable capacidad de adaptacion.

7- Los autores Tobar Chavez, B. F., & Montes de Oca Pérez, A. B. (2020). En su
investigacion Percepcion del profesional de enfermeria del primer nivel de atencion en
tiempos de pandemia de covid-19 afio 2020 el cual fue publicado en la Universidad de
Guayaquil, Facultad de Ciencias Médicas, Carrera de  Enfermeria).

http://repositorio.ug.edu.ec/handle/redug/53884  En resumen hace referencia a lo

siguiente: como Objetivo: Determinar cudl es la percepcion del profesional de
enfermeria en el primer nivel de atencién en tiempos de la pandemia COVID-19.Para
este trabajo investigativo se utilizo el Método de estudio de tipo cualitativo, de disefo
fenomenologico, realizado en 4 informantes claves profesionales de enfermeria que
laboran en los centros de salud 09D06 en el norte de la ciudad de Guayaquil en la
parroquia Tarqui ,

Llegando a la conclusion identificar las diferentes percepciones que tenia el profesional de

enfermeria durante el cumplimiento del ejercicio profesional de sus funciones en la pandemia

causada por el Covid 19.

8- Segun la autora Quiroz Vigil, C. P. En su investigacién Practicas de autocuidado del
profesional de enfermeria que labora en atencion primaria de salud. Red Chiclayo 2018.

http://tesis.usat.edu.pe/handle/20.500.12423/3940 en su resumen Hace referencia:

Describir las practicas de autocuidado del profesional de enfermeria que labora en
atencion primaria de la Red de Salud Chiclayo. Se sustent6 en la tedrica Dorothea Orem,
que con sus aportaciones brindd una amplia vision, acerca del autocuidado para la
enfermera. Fue de tipo cuantitativa, de disefio descriptivo, corte trasversal. Los sujetos de
investigacion fueron enfermeras que laboran en la Red de Salud Chiclayo. Los resultados

obtenidos de acuerdo al objetivo general sefialaron que el 83% de profesionales de
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enfermeria mantienen practicas adecuadas de autocuidado, mientras que el 17% mantiene
practicas inadecuadas respectivamente. Del mismo modo segun las 4 dimensiones en
estudio, el 59,2% tiene practicas adecuadas de autocuidado, mientras que el 40,8%
presenta practicas inadecuadas, respecto a la dimension bioldgica. En la dimension
psicolégica el 22,5% presenta practicas adecuadas, y el 77,5% practicas inadecuadas. En
la dimension social el 89,2% tiene practicas adecuadas, y el 10,8% incurre en practicas
inadecuadas. En la dimension espiritual, el 93,3% posee practicas adecuadas, y el 6,7%
practicas inadecuadas. Concluyendo que el personal de enfermeria posee conocimientos

poniendo en practica actividades positivas haci su autocuidado.

9- Segln el autor Garay Aguilar, J.En su investigaciéon Estilos de afrontamiento y
capacidad de autocuidado durante las practicas pre-profesionales en los estudiantes de
enfermeria en la segunda ola del Covid-19, 2021.

http://repositorio.uwiener.edu.pe/handle/20.500.13053/5576 Resumen tiene como

Objetivo: Determinar la relacion de los estilos de afrontamiento con la capacidad de
autocuidado durante las practicas pre-profesionales en los estudiantes de enfermeria en la
segunda ola del COVID-19,2021. Utilizando el enfoque cuantitativo, descriptivo,
correlacional y de corte transversal, la poblacion de estudio estuvo conformada por 60
estudiantes del ciclo IX y X ciclo, a quienes se les aplico las escalas denominadas
“Escala de medicion del proceso de afrontamiento y adaptacion (ESCAPS)”.
Se encontré que los egresados que son técnicos de enfermeria comprenden bajos estilos de
afrontamiento igual en capacidad de autocuidado, de igual manera los que no son técnicos de
enfermeria cuentan con un bajo afrontamiento y un autocuidado bajo. Ademads se encontr6 una
relacion negativa moderada entre los estilos de afrontamiento y la capacidad de autocuidado con
una significancia de -,058 siendo un valor de P<,005.

10- Segtin el autor Lombana Velasco, E. F. (2021). Efecto en los Conocimientos y Practicas
de Autocuidado Y Estilos de Vida Saludables del Programa Educativo Impartido por el
Personal de Enfermeria de la ESE Centro de Salud Cuaspud Carlosama, a las Personas
Hipertensas y Diabéticas Durante el Periodo 2019-2020 (Doctoral dissertation,

Universidad de Narifio). https://sired.udenar.edu.co/7445/ en su resumen tiene como

Objetivo: describir y analizar las practicas de autocuidado en los profesionales de
enfermeria de un Hospital de MINSA — Chiclayo 2018. Método: investigacion cualitativa
con abordaje estudio de caso, contd con una poblacion de 60 profesionales de enfermeria

y una muestra determinada por saturacion de 14 profesionales. Los datos se recolectaron
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mediante la entrevista semi estructurada abierta a profundidad y se tomaron en cuenta los
principios éticos del Decreto Supremo N. © 011-2011-JUS durante todo el proceso.
Resultados: el andlisis develd dos categorias: practicando el autocuidado en su vida diaria
y factores que influyen en las practicas de autocuidado. Conclusiones: se considerd
finalmente que algunos profesionales de enfermeria practican el autocuidado en su vida
diaria con énfasis en la satisfaccion de necesidades como alimentacion, sueio, seguridad
y proteccion, autorrealizacion; y otros, reconocen la influencia factores como el tiempo,
las creencias personales y culturales, y las emociones para no auto cuidarse. Concluyendo
Que los profesionales de enfermeria al ser promotores del autocuidado deben incorporar

en su vida practicas saludables, promoviendo su bienestar con una vision holistica.

MARCO REFERENCIAL /CONCEPTUAL TEORICO.

El siguiente trabajo se realizara "Clinica del Valle (sector terapia intensiva) es una institucion
polivalente, fundada en el ano 1981. Es en la actualidad el mayor establecimiento médico de la
region patagonica, en infraestructura edilicia, complejidad de servicios y nivel de tecnologia
aplicada a salud.

La poblacion objetivo son enfermeros y licenciados en enfermeria, el servicio cuenta con un
plantel de 3 licenciados en enfermeria y 7 enfermeras profesionales, en donde se realizara
entrevista a cada una individualmente, abierta, semi estructuradas acerca de su autocuidado.

Se puede definir segun la OMS la unidad de cuidados intensivos (UCI) es una seccion de un
hospital o centro de atencién medica que proporciona atencién a pacientes con problemas de
salud potencialmente mortales. Estos pacientes necesitan monitoreo y tratamiento constante lo
cual puede incluir soporte para las funciones vitales en el contexto que se vivio “pandemia” la
enfermera ademas de aplicar de forma integral cuidados al individuo y la familia en el proceso
de salud-enfermedad, debe ayudar a que adquieran habilidades, habitos y conductas que
fomenten a su autocuidado, asi mismo brinda asistencia a pacientes con situacion clinica critica
que presentan un desequilibrio severo de uno o mas sistemas fisioldgicos principales, con
compromiso vital real o potencial, la enfermera fue un pilar fundamental para el cuidado de
pacientes que ingresaron al servicio viendo experiencias, sentimientos y muchas veces dejando a
un lado su propia salud y cuidado personal.

Se puede definir a la Experiencia segiin el autor en su revista (Amengual, G 2007) En la
modernidad la cuestion de la experiencia se plantea como cuestion gnoseologica, como problema
de la teoria o critica del conocimiento. En concreto la experiencia indica la referencia del

conocimiento, a partir de la cual tiene que elaborarse, a la que ha de adecuarse, responder y
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corresponder, de la que tiene que dar razon o incluso la que ha de ser su contenido. "En la
medida en que el entendimiento humano haya de ser fuente de algun tipo de certeza que vaya
mas all4 de la mera autoconciencia, debe apuntar a algo que no sea ¢l mismo"; ese algo, lo otro
del entendimiento, "en relacién con lo cual se puede plantear la cuestion de la certeza como
objetividad que rebasa los limites del cogito, recibe el nombre de 'experiencia”

Experiencia es, pues, de entrada ese algo, lo otro respecto del entendimiento, en relacion con lo
cual se puede y se debe plantear la cuestion de la certeza como objetividad. Asi se presentan, en
términos generales, las filosofias de la experiencia o empiristas. Ese es fundamentalmente el
planteamiento empirista, reaccionando contra el racionalista que supuestamente (o facticamente,
como en Descartes).

Seglin la ley 24004 Decreto Reglamentario de la Ley 24.004 de Enfermeria Profesional. Se
establece la competencia especifica de la incumbencia profesional de los titulos de Licenciado/a
en Enfermeria y Enfermero/a, detallando las actividades permitidas en el campo de la docencia,
practica clinica y ejercicio de especialidades.

LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS NIVEL 2 (UCI 2) se puede definir como una
unidad de internacion para pacientes con riesgo critico para su vida y con posibilidad de
recuperacion parcial o total que requieran para su supervivencia de atencion médica y de
enfermeria en forma constante con excepcion de ciertas patologias que requieran acciones
asistenciales complejas y especificas como por ejemplo cirugia cardiovascular, quemados,
trasplantes, etc. Esto incluye pacientes que necesiten soporte actual o potencial inmediato de la
funcién de un dérgano vital y/o la necesidad de efectuar procedimientos especiales de monitoreo
continuo, diagndstico y/o terapéuticos que preserven la vida.

2.1. De la Institucion y ambiente fisico: La unidad de Cuidados Intensivos es instalada en un
establecimiento en condiciones de brindar como minimo y en forma permanente los siguientes
servicios: a) Cirugia disponible las 24 hs. b) Anestesiologia disponible las 24 hs. c) Internacion.
d) Capacidad de consulta con especialistas para resolucion de las patologias admitidas dentro de
la hora y durante las 24 horas del dia.

- 2.2. PLANTA FISICA Toda unidad de Cuidados Intensivos nivel 2 cumple en cuanto a disefio
con iguales requisitos de ubicacion y ambiente fisico que las de nivel 1 a excepcion de los
siguientes items que no seran obligatorios para este nivel:

a) Area de reunion de médicos de planta y de enfermeria dentro de la unidad o adyacente a la
misma. Su existencia de cualquier manera es recomendable.

b) Oficina del jefe médico y de enfermeria.
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c) El area de internacién debe tener una superficie no menor a 9m2 por cama siendo deseable
que el 50% de las camas sea de una superficie no menor a 12 m2 y para las nuevas unidades la
estructura edilicia debe ser similar a la de UII 1.

El nimero de camas es de 4 o mayor, siendo deseable que no sea menor de 8 camas. la
institucion posee como minimo un grupo electrégeno, siendo recomendable ademas cuenta con
un sistema de alimentacion eléctrica UPS propio y/o fuentes de alimentacion de energia eléctrica
alternativa que aseguran el suministro de energia con intensidad suficiente para el eficiente
funcionamiento de los equipos que posee la unidad. También posee un sistema de iluminacion
de emergencia.

3. UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS NIVEL 1 (UCI 1) Es una unidad de internacion
para pacientes con posibilidad de recuperacion parcial o total que requieran para su
supervivencia de atencion médica y de enfermeria en forma constante. Esto incluye pacientes
que necesiten soporte actual o potencial inmediato de la funcion de un 6rgano vital y/o la
necesidad de efectuar procedimientos especiales de monitoreo continuo, diagndstico y/o
terapéuticos que preserven la vida. Las unidades de cuidados intensivos nivel 1 deben tener
capacidad para asistir pacientes de cualquier nivel de complejidad de acuerdo a los objetivos
propuestos por la institucion. Si se trata de unidades especiales tales como unidades coronarias,
de cirugia cardiovascular, respiratorias, dedicadas a neurointensivismo o de quemados deben
cumplir con las especificaciones de cada tipo de unidad. (Ministerio de salud resolucion N°

748/2014)

Cuando hablamos de autocuidado se refiere a las practicas cotidianas y a las decisiones sobre
ellas, que realiza una persona, familia o grupo para cuidar de su salud; estas practicas son
‘destrezas’ aprendidas a través de toda la vida, de uso continuo, que se emplean por libre
decision, con el proposito de fortalecer o restablecer la salud y prevenir la enfermedad; ellas
responden a la capacidad de supervivencia y a las practicas habituales de la cultura a la que se
pertenece.

El autocuidado es una funcion inherente al ser humano e indispensable para la vida de todos los
seres vivos con quienes interactua; resulta del crecimiento de la persona en el diario vivir, en
cada experiencia como cuidador de si mismo y de quienes hacen parte de su entorno. Debido a
su gran potencial para influir de manera positiva sobre la forma de vivir de las personas, el
autocuidado se constituye en una estrategia importante para la proteccion de la salud y la
prevencion de la enfermedad.

PRINCIPIOS PARA EL AUTOCUIDADO"
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¢ El autocuidado es un acto de vida que permite a las personas convertirse en
sujetos de sus propias acciones. Por lo tanto, es un proceso voluntario de la
persona para consigo misma.

¢ El autocuidado implica una responsabilidad individual y una filosofia de vida
ligada a las experiencias en la vida cotidiana’

¢ El autocuidado se apoya en un sistema formal como es el de salud e informal,
con el apoyo social.’

¢ El autocuidado tiene un caracter social, puesto que implica cierto grado de
conocimiento y elaboracion de un saber y da lugar a interrelaciones. " Al realizar
las practicas de autocuidado, ya sea con fines protectores o preventivos, las
personas siempre las desarrollan con la certeza de que mejoraran su nivel de
salud.

e ' Para que haya autocuidado se requiere cierto grado de desarrollo personal,
mediado por un permanente fortalecimiento del auto concepto, el autocontrol, la
autoestima, el auto aceptacion, y la resiliencia.

Cuando hablamos de practicas saludables sabemos que Es un conjunto de acciones que se
realizan para mantener el equilibrio y bienestar adecuado, estas dependen de comportamientos o
actitudes que se van a tomar frente a la vida, abarcan en el aspecto fisico y mental. Es
importante que los habitos que adoptan sean de manera consciente y responsable, para que se
mantengan trascendentalmente e inclinarnos por un estilo de vida saludable evitando las
enfermedades cronicas y complicaciones en la salud durante el ejercicio profesional.

Asimismo, es importante que los futuros profesionales de enfermeria mantengan practicas
saludables adecuadas con el fin de disminuir los factores que alteren su calidad de vida para su

completo bienestar y un buen desempeio asistencial.

Para sustentar la aplicacion del proceso de enfermeria de esta investigacion se adopta la teoria de
Nancy Roper y Margaret Newman

RESENA HISTORICA DE NANCY ROPER

Nacio6 en el régimen Unido el 29 de Septiembre del 1918. Luego de terminar el programa general
De educacion abandon6 su centro de ensefianza En 1936 e inicié estudios de tres afios en un
Hospital de nifos, donde obtuvo el titulo de Registered Sick Children's Nurse (RSCN).

En esta época se afilio a la Asociacion de estudiantes del Royal College Of. Nursing. Realiz6 un
programa de formacion de Enfermeria con el titulo de Registered General Nurse (RGN). Fue

llamada al servicio militar recortando asi sus opciones profesionales, pero en La militar tenia
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puesto de docente. Luego de dos afios reanudo su carrera profesional Y ocupo multiples destinos
en enfermeria hasta Ejercer como enfermera jefe. En 1950 Obtuvo el Teaching Diploma por la
Universidad de Londres donde ejercié docencia por quince afios. En Este periodo actiio como
examinador apara el General Nursing Coucil y logré una subvencion para Investigar sobre la
formacion de las enfermeras en los Estados Unidos y Canada. En esos afos edito los diccionarios
"Churchill Livingstone Nurses Dictionary " y "Chuchill Livingstone Pocket Medical
Dictionary". Sus escritos de estos periodos se reunieron en un libro que integraba diversos temas,
titulados Man's Anatomy, Physiology, Health and Environment.

En 1963 se convirtiéo en profesional Autobnoma y se dedico a la creacion de Libros, siendo la
primera enfermera Britdnica que Adoptd una decision semejante (Elegir entre Docencia y
escritura). Durante mas de treinta afios ha tenido el Privilegio de poder pasar el Tiempo Leyendo,
escribiendo y reflexionando sobre enfermeria como Observadora del siempre cambiante
panorama del ejercicio Profesional, la edicion, administracion e investigacion. En 1967 publico
la Primera edicion de su obra "Principles Of. Nursing" en 1988 emitio su cuarta ediciéon donde
cambio El titulo por " Principles Of. Nursing in process Contex".

En 1970 fue nombrada miembro de la Universidad de Edimburgo, lo que aprovecho para realizar
un Master en Filosofia en esa Universidad. Con tal motivos e dedic6 a investigar el nucleo de
cuidados de Enfermeria que requieren los pacientes con independencia de donde ellos se
encontraran, defini6 ésta labor central de la enfermeria y disefio un modelo vital y un modelo de
enfermeria derivado de ¢él. La monografia donde se recogen estas investigaciones titulada "
Clinical Experience in Nurse Education" se publicd en 1976. Entre 1974 y 1978 Roper sirvi6 en
el Scottish

Home and Heatth Departament, como directora de investigacion en enfermeria. Ellos le
permitieron emprender acciones a corto plazo encomendada por la Organizaciéon Mundial del a
Salud (OMS). En su oficina Europea de Copenhaque y en la oficina del mediterraneo Oriental en
Alejandria; lo que confirmd una dimension Internacional para su experiencia profesional.
Actualmente mantiene su colaboracion con Logan y Tirney para depurar el modelo de
enfermeria basado en el modelo vital, mas conocido por las iniciales de sus autoras R/L/T
(Roper, Logan y Tirney). El objetivo de estos es apoyar la practica en un cuerpo comun de
conocimientos de enfermeria que podria estructurarse con ayuda del marco conceptual de las
actividades

Vitales.

MODELO DE ENFERMERIA POR NANCY ROPER
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Desarrollo un Modelo de Enfermeria basado en el modelo de vida, con los siguientes
fundamentos basicos: La vida se describe como una mezcla de Actividades Vitales. Lo propio
del individuo viene marcado por como realiza estas actividades. El Ser Humano es valioso en
todas sus fases de la vida, y va siendo progresivamente mas independiente hasta ser adulto La
dependencia que pueda tener una persona no limita su dignidad. Roper refiere que " Hay unos
factores que influyen en

El conocimiento, actitudes y conducta del individuo: como son los bioldgicos, psicologicos,
socioculturales, ambientales y politico-econdmicos". Sin embargo, una persona enferma puede
tener un problema real o potencial. A su vez, estos problemas surgen por diferentes hechos
importantes que parecen querer satisfacer sus actividades vitales conocido como Problema
Potencial el cual engloba ademas, del fomento y mantenimiento de la salud, la prevencion de la
enfermedad. Jugando aqui un papel importante, la actuacién de Las Profesionales de Enfermeria
las cuales deben ser en cierto modo educadoras de la salud, y su actuacion, se basa en colaborar
con el paciente, quien normalmente posee autonomia a la hora de tomar decisiones, es decir lo
especifico de la enfermera es prevenir, investigar, resolver o afrontar de forma positiva los
problemas relacionados con las Actividades Vitales. La funcion principal de la Profesional de

Enfermeria "

se centra basicamente en prevenir problemas potenciales" Es necesario primero
definir algunos conceptos, para poder describir detenidamente el modelo de

Enfermeria: PERSONA: denominada el centro del modelo, es decir la persona individual, dentro
de un contexto influido por factores bioldgicos, psicologicos, socioculturales, ambientales y
politico-econdémicos.

SALUD: aqui se habla de independencia asistida. Una persona puede sentirse sana aun cuando
tenga una discapacidad manifestada. El resultado que se espera es la adquisicion

Y el mantenimiento de un estado de salud positivo.

ENTORNO: se refiere a todo aquello que es fisicamente externo a la persona. Entrando de lleno
en el modelo de Enfermeria de Nancy Roper, se tiene que ella basa su trabajo en las siguientes
Actividades para ¢l y del paciente: Actividades vitales: en este modelo se trata

Ala persona. Y como persona se caracteriza por las siguientes 12 actividades vitales:
mantenimiento de un entorno seguro, comunicacion, respiracion, comida y bebida, eliminacion,
higiene personal y vestido, control de la temperatura corporal, movilidad, trabajo y ocio,
expresion de la sexualidad y suefio. En las actividades vitales, variaran completamente de una
persona a otra, porque estan compuestos por numerosos elementos que destacan por la prioridad

que establecemos todas las personas sobre unos o sobre otros. Esta idea de prioridad de unas
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actividades vitales, ante otro es esencial en la enfermeria, porque tendremos que tratar la
relevancia que tienen cada dato que se ha recogido del paciente en estudio.

2. Tiempo de vida: este concepto se define como el momento que transcurre entre el nacimiento
y la muerte de las personas. Estos datos temporales sé registran en la mayoria de los paises,
apuntando la causa del fallo, aun pudiendo asi realizar predicciones de cada grupo de

Poblacion.

3. Linea continua de dependencia e independencia: aqui se estudia la dependencia e
independencia de la persona. Estudia lo relacionado con cada actividad vital, por separado. Se
reconoce ademas que hay fases de la vida en la que una persona todavia no ha perdido la

capacidad de realizar las actividades vitales.

4. Individualidad vital: aqui se estudian las influencias que tienen cinco factores a la hora de que
la persona consiga satisfacer sus actividades vitales. Los factores influyentes, son los ya
nombrados anteriormente: bioldgicos, psicologicos, socioculturales, ambientales y politico-
€conomicos.

En el transcurso de su vida las personas requieren asistencia de enfermeria. Las Profesionales de
Enfermeria deben ser conscientes de esta individualidad vital antes de evaluar, lo que quiere

decir que antes de ser una enfermeria individualizada se debe tener presente estos objetivos:

1) Prevenir los problemas potenciales que pueden Convertirse en reales.

2) Mitigar o resolver los problemas reales.

3) Afrontar positivamente los problemas que no puedan

Resolverse.

4) Prevenir la reaparicion de los

Problemas.

5) Afrontar positivamente la muerte y el estado

Agonizante del paciente dolor de los allegados. Este modelo de Enfermeria fue sometido a la
Critica y en ella se habla de una sencillez, pues el modelo parece simple, porque utiliza un
lenguaje asequible pero en realidad los conceptos son complejos.

Ademas el modelo puede adaptarse a cualquier situacion de la enfermeria, y aplicarse como
objetivo de: un fomento y mantenimiento de salud, prevencion de la enfermedad y relacion con
esta, ayuda a morir dignamente, para cualquier grupo de edad, para cualquier estado tanto de

independencia, como de dependencia, y para cualquier tipo de situacion cultural, social,

( )
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politico-econémicas. ..

En relacién al concepto de autocuidado, Segun la teorista Margaret Newman: en enfermeria
explica de manera general y compleja el fendémeno del cuidado y el autocuidado con la
integracioén de conceptos, momentos, espacio, tiempo, conciencia, todos ellos integrados refieren
salud.

Se abordara el tema de Experiencias del personal de enfermeria del sector terapia intensiva en el
desarrollo de las practicas saludables de autocuidado. El Autocuidado se define como las
acciones que asumen las personas en beneficio de su propia salud, sin supervision médica
formal, son las practicas de personas y familias a través de las cuales se promueven conductas
positivas de salud para prevenir enfermedades. De manera similar, Orem lo define como la
responsabilidad que tiene un individuo para el fomento, conservacion y cuidado de su propia
salud, es el conjunto de acciones intencionadas que realiza o realizaria la persona para controlar
los factores internos o externos, que pueden comprometer su vida y desarrollo posterior. Es una
conducta que aparece en situaciones concretas de la vida, y que el individuo dirige hacia si
mismo o hacia el entorno para regular los factores que afectan a su propio desarrollo y actividad
en beneficio de la vida, salud y bienestar. Orem en 1958, estableci6 su modelo conceptual
basado en el déficit del autocuidado abordando este aspecto como una necesidad humana,
ademas de la estructura y contenido de la profesion de enfermeria. Siendo importante que el
profesional de Enfermeria demuestre que el modelo del déficit del autocuidado propuesto por
esta teorista ayudaria a contribuir a elevar la calidad profesional de nuestra profesion en la
practica de Enfermeria. Para Orem el objetivo de la enfermeria radica en: ayudar al individuo a
llevar a cabo y mantener por si mismo acciones de autocuidado para conservar la salud y la vida

recuperarse de la enfermedad y/o afrontar las consecuencias de dicha enfermedad.

OBJETIVOS GENERALES
a) Describir las experiencias del personal de enfermeria en el desarrollo de las practicas
saludables de autocuidado.
b) describir la capacidad de autocuidado referido por los profesionales de enfermeria.
c) Analizar la estrategia que surgen para el desarrollo de practicas saludables de auto
cuidado.
d) Contribuir a brindar informacién con el trabajo de investigacion para posibles estrategias

de las experiencias saludables de autocuidado.
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RELEVANCIA ACADEMICA

El trabajo de investigacion pretende hacer un aporte sobre las Experiencias del personal
de enfermeria del sector terapia intensiva de la clinica del valle en el desarrollo de las
practicas saludables de autocuidado, con el objetivo de construir conocimiento mediante
el estudio, analisis e indagacion de datos e investigaciones, mediante esta forma
pretendo incentivar y aspirar a mejorar cada dia en nuestra profesion sin olvidar que asi
como brindamos un cuidado humanizado al receptor las 24 horas del dia se debe generar

lo mismo en el emisor que somos cada uno de notros como enfermeros profesionales.

CAPITULO II: DIMENSION DE LA ESTRATEGIA GENERAL
TIPO DE DISENO

El presente estudio se desarrollara haciendo uso de la investigacion cualitativa, con un
disefio flexible emergente descriptivo, se utilizara un método fenomenolédgico y de tipo
retrospectivo.

(Filosofia y método), estudia la existencia del ser humano la cual nos llevaria a la
comprension de un fenomeno de interés para la ciencia de enfermeria, siendo esta una
ciencia humanistica, al describir y analizar comprensivamente las “Experiencias del
personal de enfermeria del sector terapia intensiva en el desarrollo de las practicas
saludables de autocuidado en contexto de Post pandemia. Clinica del valle Comodoro
Rivadavia 2022.”

La investigacion cualitativa, se ubica en el campo de las ciencias humanas, donde se
busca el analisis comprensivo particular del fendmeno que se estudia, su interés no es
cuantificar sino, con la utilizacion de los recursos, identificar y develar las cualidades de
los fendémenos. La metodologia cualitativa promueve la relacion con los sujetos para
conocer sus emociones, opiniones, pensamientos y sentimientos relacionados con el tema
de investigacion y en contextos determinados.

Se asume la investigacion cualitativa fenomenolédgica, considerando que muchos
aspectos y experiencias de la vida y de la salud particulares vivenciales, como en este
caso, por los enfermeros que trabajan precisan ser interpretados en una forma mas amplia
que a la mera cuantificacion, por ser fendmenos humanos complejos que presentan

dimensiones personales que solo podrian mostrarse desde un abordaje cualitativo
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fenomenoldgico; que permite acercarse al enfermero trabajador en su mundo real
entender su mundo vivido, escuchar sus opiniones, ideas, sentimientos, frustraciones y
deducciones, actos y correlatos, pero basicamente tratando de comprender como es que
ellos ven, sienten y piensan sobre su presencia en el mundo o los acontecimientos vividos
para llegar a su esencia misma a través de la comprension particular del fendmeno vivido
que se estudia o de los significados articulados al discurso en relacion al fendmeno que se
muestra y que el enfermero trabajador lo experimenta.
La fenomenologia estudia los fendmenos subjetivos suponiendo que las verdades
esenciales a cerca de la realidad estan arraigadas en las experiencias.

* Segun el tiempo de ocurrencia de los hechos: Es de tipo retrospectivo, ya que se

indaga sobre hechos ocurridos en el pasado.

POBLACION EN ESTUDIO

La poblacion en estudio en el objeto de investigacion del presente trabajo estara conformada
por un plantel de enfermeria en terapia intensiva de clinica del valle la misma est4d compuesta
por 10 enfermeros que se encontraran atravesando en el contexto actual que desempefiaron
en las areas de aislamiento de Covid-19, Post — Pandemia, con edades entre 21 a 40 afios
corresponden al grupo etareo de adulto joven.

Actualmente a nivel profesional son 10 enfermeras y 3 de ellas son licenciadas de los cuales
un su gran mayoria culminaron sus estudios en la Universidad Nacional de la Patagonia San
Juan Bosco.

En el equipo dos compafieras tienen trabajos (pluriempleo) publico y privado.

SELECCION DE MUESTRA/CASOS.
En esta investigacion el procedimiento para la seleccion casos es de seleccion de muestra
intencional original, la cual se basa en casos seleccionados como punto de partida de trabajo
de terreo.
El criterio de seleccion que se aplicara para la muestra intencional sera exhaustivo se

seleccionara a la totalidad de los profesionales de enfermeria en este caso totalidad 10.

CRITERIOS DE SELECTIVIDAD

Los criterios involucrados en la seleccion de muestra son:
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Inclusion: se incluirdn todos los profesionales de enfermeria que trabajen actualmente en
la institucion sanitaria en el servicio de UCI, a los profesionales de enfermeria que estén
dispuestos a participar, firmen el consentimiento informado y tengan més de dos afos
de antigiiedad de trabajo, enfermeros que hayan trabajo durante el periodo de pandemia a
la actualidad en el servicio de UCI.

Exclusion: se excluiran todos los profesionales de enfermeria que no estén trabajando
actualmente, que no quieran participar, que estén enfermos, que no se encuentre en el
momento de las entrevistas, por licencias, vacaciones, por enfermedad, que deseen
participar y que no quieran firmar el consentimiento.

Temporo/espacial: se realizara en la clinica del valle en el mes de octubre 2022.
Eliminacion: estardn eliminados aquellos enfermeros que renunciaron su trabajo o
aquellos que obitaron, que se cambiaron de servicio, que no aporten a la investigacion
informacion relevante a entrevista.

los enfermeros que no trabajen el servicio

ASPECTOS ETICOS Y BIOETICOS

Se tomara una decision libre de participacion y manera voluntaria, la persona puede
rehusarse a participar o retirarse del estudio en cualquier momento de este trabajo de
investigacion en la clinica del valle del sector de terapia intensiva respetando el principio
de autonomia sin penalizacion o perdida de los beneficios a que tiene derecho.

Este estudio se apegara a lo sefialado por la declaraciéon de Helsinki derecho a la
(autodeterminacion) se protegera la confidencialidad de la informacion y se entregara un

consentimiento informado (ANEXO I)

En el presente estudio de investigacion se consideraran los siguientes principios éticos y

bioéticos.

Principio de beneficencia: este principio se centra en no daflar ni fisica ni
psicoldgicamente al investigado que en este caso son los enfermeros que trabajan en el
sector de terapia intensiva para lo cual sera necesario que la investigacion se realice por
personal calificado, que conozca los procedimientos, asegurando que la informacién
proporcionada por los enfermeros que trabajan en la clinica del valle no sea utilizada en
perjuicio suyo.

Principio de no maleficencia: este principio es o hacer dafo a los enfermeros que trabajan
es la formulacion negativa del principio de beneficencia que nos obliga a promover el

bien. Los preceptos morales provenientes de este principio son no matar, no inducir
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sufrimiento, no causar dolor, no privar de placer, ni discapacidad evitable se respetara la
integridad fisica y psicologica de los enfermeros que trabajan en el servicio de terapia
intensiva.

- Principio de autonomia: este principio determina que cada enfermero que trabaja decide
libre y voluntariamente participar en el estudio, se le brindara en todo tiempo un trato
amable aclarando dudas que puedan surgir durante la interaccion, las cuales en ningun
momento serdn coaccionadas a participar y se respetara su decision. A cada enfermero se
solicitara su aceptacion, firmando el consentimiento informado.

Principio de justicia: el proceso de los datos realizara teniendo en cuenta todas las variables de
estudio consideradas, sin excepcion. Los enfermeros que trabajan tendran un trato justo durante

la entrevista sin invadir més de lo necesario, respetando su privacidad.
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CAPITULO III: DIMENSION DE LAS TECNICAS DE LA RECOLECCION Y ANALISIS
DE LA INFORMACION

MAPEO/ CARTOGRAFIA SOCIAL

En el servicio de Terapia Intensiva de Clinica del valle es un servicio restringido, solo se permite

el ingreso de familiares en el horario de visita de 15 a 17 hs.

En cuanto a la jornada laboral es de 8hs con horarios rotativos, mafiana (06 a 14 hs), tarde (14 a
22hs) y noche (22 a 06 hs) cada turno se compone de 2 enfermeras y una ayudante de enfermeria

que colabora con la higiene y confort de los pacientes, lavado y reposicion de materiales.

Para la organizacion de trabajo se realiza la division de pacientes, para cada enfermera se
asignan 3 camas esto va sujeto a la valoracion del estado de salud del paciente, complejidad y

tratamiento.

En una jornada laboral en el turno mafana, al ingreso se recibe el parte diario de cada paciente
con las novedades y estado de salud general. Luego se realizan los controles de signos vitales y
la ayudante de enfermeria procede a banar a los pacientes que se movilizan, se asignan dos
enfermeras a bafiar a los pacientes que se encuentran intubados con asistencia mecanica

ventilatoria y la enfermera restante realiza la medicacion correspondiente a las 08 hs.

Se trabaja con un diagrama de cambio de posicion en cama para evitar las ulceras por presion o
en aquellos que la presenten su recuperacion, se realiza una valoracion de riesgo a su ingreso al

servicio.

Las rotaciones son cada dos horas y media y se anotan en una planilla que es individual para

cada paciente.

En el turno mafiana se realizan los pedidos de tomografias, radiografias y resonancias, en el caso
de un paciente intubado se traslada en camilla y se conecta a un ventilador portatil, se va

acompafiado de un médico de terapia.

Cada enfermera tiene derecho refrigerio de 15 a 20 minutos para desayunar que muchas veces

debido a la demanda de trabajo no lo realizan.
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A las 10 hs finaliza el parte médico, ellos se dirigen a evaluar a cada paciente y te informan si

hay alguna novedad en cuanto al tratamiento.

A las 12 hs se realiza medicacion, como institucion se utiliza la historia clinica virtualizada todo
se anota en la computadora , se encuentran los signos vitales, indicaciones médicas, suministros
de medicacidon, balances hidricos, infusiones endovenosas historia de enfermeria, valoracion

médica y pedidos de estudios.

Se acondicionan a los pacientes para el horario de visita y se procede a realizar el cierre de

balances hidricos, luego se escribe la nota de enfermeria.

TECNICA DE RECOLECCION DE DATOS

ENTREVISTA: semi estructuradas, cara a cara, individual, De acuerdo a la criterios de

seleccion y muestra, la poblacion entrevistada fue de cuatro enfermeras.

1. ;Coémo ha sido su experiencia en el desarrollo de practicas saludables para el
autocuidado desde la pandemia a la actualidad?

2. (Es importante desarrollar practicas saludables para el autocuidado? Qué opinioén
tienes al respecto. Porque?

3. (consideras que tiene beneficios realizar practicas saludables para el autocuidado
al personal? Cuales. Porque. En que los beneficia

4. Cudles son las caracteristicas que tienen las practicas de autocuidado en el
servicio. Se vieron modificada en pandemia, en qué sentido.

5. Cudl es tu participacion para la implementacion de practicas saludables.

6. (Cudles son las practicas saludables que implementan para el autocuidado
dentro el servicio? Y usted qué actividad realiza

7. (Me puedes comentar que estrategias personales implementaste/desarrollaste

para tu autocuidado? Porque. Que sucedi6. Cuales fueron las dificultades.
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8. (Cual es el aprendizaje que obtuviste en el desarrollo de tu propia practica

saludable de autocuidado durante este periodo?

9. Que crees que se podria mejorar en el servicio para fomentar practicas saludables
CODIFICACION GENERAL DE LOS INFORMANTES

1= ler entrevistado

E=edad

F= femenino

LE= licenciado en enfermeria
E= enfermera

A= afos de antigliedad

M= madre
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MATRIZ DE DATOS

PREGUNTA N°1

. Como ha sido su experiencia en el desarrollo de practicas saludables para el autocuidado desde la pandemia a la actualidad?

INFORMANTE | DESCRIPCION ENTREVISTA COMENTARIO 1° 2° 3| 4°
CODIFICACION REDUCCION REDUCCION REDUCCION | REDUC
Ne1 Mi experiencia con el desarrollo de las practicas | Tranquila “Experiencia en el | La experiencia | Practicas  de | Al
E26 F L.E | saludables desde la pandemia hasta ahora | durante la | desarrollo de las fue camblando autocuidado experien
con el tiempo la
A4 empecé a adoptar el tema de las viandas, el tema | entrevista practicas practica que mas | que fueron | dificil
de ir hacer un poco de gimnasia para descargar el saludables” 5¢ V10 afegtadg cambiando vy | solitaria
fue el refrigerio
estrés que genera estar en la terapia intensiva y “empecé a adoptar | por los adaptando una | fue
todo lo que conlleva con eso. viandas hacer protocolos y la alimentacion cambian
demanda de
gimnasia para | atencion hoy en | saludables con | con el ti
descargar el estrés fha 3¢ viandas, hasta
incorporaron
estar dentro de la | viandas egjercicio en | incorpor
terapia intensiva” saludables y compainiia de | de
P actividad fisica, p
N°2 . Bueno las practicas de auto cuidado cambiaron | Se la noto un | “Las practicas de | estan mas colegas activida
E36 F M LE | digamos desde la pandemia hasta ahora porque | poco nerviosa autocuidado i:ﬁji;gis saludabl
Al0 podriamos decir, nos mantenemos alerta pero ya cambiaron desde la | refrigerio con la comp

no son tan estrictas las formas de autocuidado
como por ejemplo en pandemia haciamos

refrigerio solitas no compartiamos nada. Ni

pandemia hasta
ahora, nos
“mantenemos

mas tiempo y en
compaiiia y
también otras
actividades
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siquiera el espacio, teniamos que estar mas de 2
metros. Como no teniamos el recinto grande
siempre estabamos mas solas en el momento del
refrigerio. Y después incluso a la hora de los
registros o preparar medicacion Osea era una sola
la que hacia todo eso y hoy por ahi hay
actividades que volvimos a compartir como antes
de la pandemia. Durante la pandemia se
separaron ciertas acciones y después de la
pandemia otra vez volvimos como relajarnos

podria decirte sobre ciertos aspectos sobre el

autocuidado

alerta pero no son

tan estrictas las
formas de
autocuidado”

“solas en el

momento del
refrigerio”
“volvimos a
compartir como
antes y estar
relajadas”  ““sobre
aspectos de
autocuidado

también compartir
ciertas actividades
como registros 'y
preparar

medicacion”

N°3
E30 F LE A7

En un principio cuando inicio la pandemia creo
que para todos fue bastante complicado por que
tenias que implementar muchas medidas de

autocuidado fue bastante estresante el aprender a

Se la noto
tranquila
durante toda la

entrevista

“Inicio de la
pandemia fue para
todos complicado y

estresante”

como la
confeccion de
los registros y la
preparacion de
medicacion.
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aplicarlas; el refrigerio en plena pandemia
haciamos refrigerio solas y muchas veces sobre
tiempo por la demanda de pacientes criticos que
teniamos hoy en dia tenemos un poco mas de
tiempo para sentarnos a comer algo. Ya que

antes no lo podiamos hacer.

“teniamos que
implementar

medidas de
autocuidado”  “el
refrigerio lo

haciamos solas y
sobretiempo” “hoy

en dia tenemos un

poco mas de
tiempo ya que
antes no lo

podiamos hacer”

N°4
E26 F E A4

Mi experiencia en el desarrollo de las practicas
saludables desde la pandemia a la actualidad
cambio bastante porque antes en el tema del
refrigerio lo haciamos solitos ya que era una
medida de cuidado ademds muchas veces no
habia tiempo de realizarla porque estdbamos
saturadas con el trabajo hoy en dia eso cambio
bastante estamos un poquito menos saturadas y
podemos alimentar nuestro cuerpo

para con

tranquilidad

Se la noto un
poco  nerviosa
pero después se

relajo

“Mi experiencia en
el desarrollo de las
practicas

saludables cambio

bastante el
refrigerio lo
haciamos solitos

por una medida de
autocuidado” “hoy

en dia estamos un
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poquito menos
saturadas y
podemos

alimentarnos  con

mas tranquilidad”

CATEGORIA DE ANALISIS N°1

Experiencia dificil y solitaria donde se pudieron incorporar actividades saludables.

PREGUNTA N°2

¢ Es importante desarrollar practicas saludables para el autocuidado? ;Qué opinidn tienes al respecto. Porque?

INFORMANTE / | DESCRIPCION ENTREVISTA COMENTARIO | 1° 2° 3°
CODIFICACION REDUCCION REDUCCION_ REDUCCION
N°1 . Es importante porque depende de eso es el tiempo “Es importante para estar | los  informantes | Desarrollo  de
E26 F LE A4 que vamos a estar Optimos trabajando, por ejemplo optimos en el trabajo son | manifiestan  que | practicas

si yo no puedo tomar agua en toda mi jornada
laboral y va a llegar un punto en que no voy a
pensar por ejemplo en lo que estoy haciendo sino en
tomar agua, o ir al bafio son cuestiones sencillas

pero también importantes.

cuestiones sencillas pero

importantes”

les ayuda A estar
optimos en el
trabajo , en su
entorno se sienten
mejor, la

pandemia les dejo

saludables  de
importancia para
la calidad de
vida y sentirse

vigorosos en la
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N 2°
E36 F M LE
Al10

Son importantes no seria solo autocuidado sino que
también es el cuidado de la familia el entorno Osea
que también pasa por el autocuidado de uno. Por
qué Si tu familia estd bien, si tu entorno estd bien
por que vos no agregaste nada malicioso a eso tu
salud mental esta bien. En pandemia lo Gnico que
no querias era que tu familia se contagie por tu
culpa. Entonces por eso extremabas las medidas de
autocuidado, lavado de manos, uso de barbijo, uso
de guantes, el cambio de camisolines. Lo
extremabas era como que estabamos todos medio
psicoticos por decirlo de alguna forma, entonces
hoy si bien uno se cuida también tiene pautas
controladas dentro del trabajo pero mas relajados en
ciertos aspectos, por ejemplo te venias vestido con
la ropa de casa. Te bafiabas antes de irte y que por
ahi ahora eso no lo hacemos. No nos bafamos
antes de irnos nos venimos con el uniforme puesto

entonces esas pautas de autocuidado creo que no la

tenemos tan rigurosas como antes de la pandemia.

(13

es importante porque
también es el cuidado de
la familia si tu familia,
entorno esta bien, tu
salud mental esta bien”
“no queria que mi familia
se contagie por eso se
extremaba las medidas de
autocuidado” “hoy en dia
uno se cuida con pautas
mas controladas

pero

estamos mas relajados

con ciertas acciones”

N°3

Si es importante en la pandemia fue una etapa muy

“Es importante en

una ensefianza de
poner en primer
lugar su salud
llevar una dieta
saludable y hacer

actividad fisica

labor diaria

——
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E30 F LE A7

dura para todos entonces una de las practicas
saludables era hacer ejercicio, el hacer ejercicio te
ayudaba a despejar la mente y todo eso conllevaba a
una dieta saludable, muchas personas nos veiamos

como gorditos entonces empezamos a implementar

pandemia fue una etapa

2 (13

muy dura” “una de las
practicas saludables era
hacer ejercicio todo eso

conllevaba a una dieta

practicas saludables. Las cuales a veces en la saludable” “en la
actualidad cuesta seguirlas pero dejaron una actualidad cuesta
ensefanza. cumplirlas”
“pero dejaron una
enseflanza”
N° 4 Para mi si es muy importante desarrollar practicas “Es importante
E26 F E A4 saludables para el autocuidado ya que nos favorece desarrollar practicas
a nosotros Mismos ya sea para tener un cuerpo sano saludables” “nos
a no estar estresados y no enfermar muchas veces favorece a tener un
es dificil por los tiempos pero creo que debemos cuerpo sano, no estar

ponernos nosotros en primer lugar ante todo.

estresados, no enfermar”
“a veces es dificil por el
tiempo” “Tenemos que
ponernos nosotros  en

primer lugar”

CATEGORIA DE ANALISIS N°2

——
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Importancia del desarrollo de practicas saludables para evitar enfermedades y mejorar la calidad de vida.

PREGUNTA N° 3

. Consideras que tiene beneficios realizar practicas saludables para el autocuidado al personal? Cuales. Porque. En que los beneficia

INFORMANTE / | DESCRIPCION ENTREVISTA COMENTARIO | 1° 2° 3°
CODIFICACION REDUCCION REDUCCION REDUCCION
N°1 Si considero que tiene beneficios eh porque en “Si tiene beneficios si | Los enfermeros | Personal de
E26 F LE A4 realidad si todos hacemos practicas saludables de todos hacemos practicas | tienen mejor | enfermeria
autocuidado vamos a tener un mejor rendimiento en saludables vamos a | rendimiento en el | 6ptima y
la jornada laboral y con respecto al cuidado del tener mejor rendimiento | trabajo saludable en su
paciente. en la jornada laboral y | beneficios trabajo,
con el cuidado del | personales reduccion  del
paciente” persona mas | ausentismo.
N° 2 Si tiene beneficios para todos, tiene beneficios “Tiene beneficios | saludable y sana,
E36 F M LE | personales, tiene beneficios para el servicio, tiene Personales, para el |en el servicio y
Al10 beneficios para la empresa, porque bueno practicar servicio, la empresa” | empresa hay
el autocuidado dentro del equipo primero que a “tenemos menos falta | menos
nivel empresa tenes menos falta, menos enfermos, de enfermeros menos | ausentismo.

menos lugares de trabajo que cubrir.
Después dentro del equipo obviamente si uno falta
se tiene que modificar todo el cronograma hay que

cubrir ese puesto, después beneficios a nivel

lugar de trabajo que

13

cubrir” a nivel
personal cuidarse a uno

mismo cuidar a la
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personal que bueno ya te digo cuidarse a uno cuidar
a la familia, cuidar a tu entorno. Mas alld que uno
no es una pieza imprescindible es una pieza
importante para que todo el engranaje funcione
correctamente entonces tener pautas de autocuidado
dentro del servicio hacen que esas maquinas

funcionen correctamente.

familia 'y entorno”

“somos una  pieza
imprescindible para que
todo funcione” “tener

pautas de autocuidado

dentro del servicio
hacen que funcionen
correctamente”

N°3
E30 F LE A7

Si tanto en la alimentacion es muy esencial lo pude
practicar yo con una dieta balanceada y un montén
de cosas te sentis mucho mejor, uno tiene mas
ganas de hacer otras cosas. Y después viéndolo del
tema personal y de trabajo, el tema de cuidarse, el
tema de los elementos de proteccion personal y todo
lo demaés es esencial para cuidarnos nosotros y a los
nuestros también.

Los beneficia en la parte de la dieta tenemos mas
energia, cuidamos nuestro cuerpo, nos mantenemos
mas saludable. Si uno es una persona mayor ayuda
en lo que podria llegar a ser un futuro hipertenso
englobas todo, una buena dieta te ayuda a sentirte

mejor en todo.

“en la alimentacion
practica una  dieta

balanceada se  siente

mucho mejor mas
energia para realizar
otras coas” “en tema del
trabajo con los

elementos de proteccion
personal es esencial
para cuidarnos y a los
nuestros, nos beneficia”
“en la parte de la dieta

tenemos mas energia,

estamos mas saludables

——
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evitamos enfermedades
a futuro ayuda a

sentirse mejor”

N°4
E26 F E A4

Si considero que son muy importantes porque
primero cuidarnos nosotros mismos y también
cuidar al equipo nos beneficia en grande ya que una
persona que es saludable rinde al 100 % en el
trabajo, no tenemos compaiieros enfermos por eso

creo que es importante practicar el autocuidado en

uno mismo y también en el equipo

(13

son importantes

cuidarnos nosotros 'y

2 ¢

cuidar al equipo” “nos
beneficia una persona
saludable rinde al 100
% 'y no tenemos

compaifieros enfermos”

CATEGORIA DE ANALISIS N° 3

Obtencion de beneficios personales y para la empresa con practicas saludables como mejorar el rendimiento y menos ausentismo

PREGUNTA N°4

Cuales son las caracteristicas que tienen las practicas de autocuidado en el servicio. Se vieron modificada en pandemia, en qué sentido.

INFORMANTE / | DESCRIPCION ENTREVISTA COMENTARIO |1° 2° 3°
CODIFICACION REDUCCION REDUCCION_ | REDUCCION._
N°1 Eh si las caracteristicas de las practicas “Fueron cambiando bastante | Las  practicas | Modificaciones
E26 F LE A4 saludables fueron cambiando bastante desde que desde  pandemia  hasta | saludables se | en las practicas

estuvimos en época de pandemia hasta ahora eh

cosas simples como por ejemplo salir a tomar

ahora” “en pandemia se

realizaba el protocolo de

Modificacidon en

el transcurso de

de autocuidado

siendo mas
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agua antes en el transcurso de la pandemia
teniamos que realizar todo el protocolo de retirar
el equipo de proteccion personal lavado de
manos desinfeccion de cada una de las cosas de
donde ibamos a salir, para recién poder ir a
tomar no se un vaso de agua porque no teniamos
esa caracteristica digamos dentro del servicio no
lo podiamos hacer adentro donde estabamos
trabajando, si o si teniamos que salir. Ahora con
el tema de que ya paso el tema de la pandemia eh
no se queremos tomar agua y tenemos nuestra
botella en el sector donde estd mas alcance a
donde estamos  nosotros en el office de

enfermeria o en la isla. La podemos llegar a tener

mas cerca.

retirar y colocar elementos
de proteccion personal, para
poder salir a tomar agua”
hoy dia si lo podemos hacer
llevamos nuestra botella de
agua al office de enfermeria
que antes no se podia

hacer.”

N°2
E36 F M LE
Al0

Una de las caracteristicas mas importantes que
se vivieron dentro de la pandemia es que se
volvieron mas rigurosas mas implementadas
tuvimos que practicar el hecho de una cuestion
simple era el vestirnos con los elementos de

proteccion y desvestirnos, sin que toque adentro

“una de las caracteristicas
mas importantes en
pandemia era la rigurosidad
e implementacion el
vestirse con los elementos

de proteccion segun el

la pandemia se
implementaron

protocolos  de
EPP, hubo mas
demanda de
tiempo y eran
mas  rigurosos
con los tiempos
de  refrigerio,
son mas

hoy
flexibles

flexibles
mejorando el
tiempo y calidad

en la actualidad

——
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sin que toque afuera. Todo el protocolo que te
llevaba a vestirte y a vestirte y el tiempo que esto
consumia, una de esas caracteristicas era la
rigurosidad con que uno hacia esas cosas que por
ahi se ven modificadas al dia de hoy. Porque ya
te digo como que nos relajamos. Si bien estamos
atentos todos se cuidan usamos barbijo guantes
camisolin para algunos pacientes. Pero ya no es
como en medio de la pandemia en que
anddbamos practicamente las 8 horas vestidos,
haciamos mas seguimiento riguroso del lavado
de manos. Habian menos personas igual que
estaban en contacto con el paciente entonces eso
te llevaba a tener un mejor control de lo que
hacias o no hacias con el paciente. Que por ahi
hoy en dia no se.... viene el equipo médico hace
arreglos o modifica en las bombas de infusion y
no te avisa. Que en ese momento nadie entraba
solo la enfermera. Entonces hoy se ve mas
modificadas por esto que te digo en la que
bajamos la defensa fue esa en la implementacion

de los equipos.

protocolo” “la rigurosidad
con la que se hacia hoy en
dia se ven modificadas, ya
que estamos mas relajadas”
“si bien se sigue mismo
protocolo con ciertos
pacientes pero ya no como

en pandemia”

——
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N°3
E30 F LE A7

Y mayormente nosotros trabajamos con personas
en los cuales tenemos que usar todos los
elementos de proteccion personal vuelvo a decir
para nuestro cuidado para los nuestros. Porque
no solamente pensamos en nosotros. Y después
en el servicio con respecto a la dieta nosotros
tenemos nuestro horario de refrigerio se
contempla 20" minutos, tenemos opciones de
refrigerio.

Se vieron modificadas en pandemia muchisimo.
Porque nosotros fuimos un servicio en el cual
enfermeria estuvo las 8 horas acompafiando al
paciente en todo momento, eh escuchado que en
otras instituciones no ha sido lo mismo. Pero
enfermeria acd ha sido un acompafiamiento de
24 horas al lado del paciente, entonces son
muchas horas las cuales no hemos tomado agua,
no hemos hecho un refrigerio acorde y se ha
sentido en el cuerpo porque es desgastante. Son

8 horas en las cuales estuvimos acompanando al

paciente todo el tiempo en donde sabiamos que

“usamos los elementos de
proteccion personal para
nuestro cuidado” “no solo
pensamos en nosotros sino

2 ¢

también en el servicio” “el
tiempo que tardabamos en
realizar el protocolo era
desgastante y nos llevaba

13

tiempo” se  vieron

modificadas enfermeria
estuvo las 24 hs junto al

bEANTY

paciente” “muchas veces no

pudimos tomar agua o
realizado un  refrigerio
acorde siendo desgastante
para nosotros, y nuestra
salud en su momento quedo
de lado” “Hoy dia podemos
cuidarnos un poquito mas
nuestra

podemos llevar

botella de agua al office que

——
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el uso de elementos de proteccion personal el

sacartelo y el volvernos a colocar nos
demandaba muchisimo tiempo, el paciente
necesitaba que estemos adentro con ¢l. Entonces
son cosas que nuestra salud en su momento
quedo de lado. Hoy en dia podemos cuidarnos un
poquito mas como por ejemplo llevar nuestra
botella de agua al office para poder hidratarnos

que eso antes no se hacia.

eso antes no se hacia.”

N°4
E26 F E A4

Las caracteristicas que tienen las practicas de
autocuidado en el servicio son el tema de los
protocolos con los equipos de proteccion
personal, el protocolo de realizar el refrigerio
tenemos 20" aproximadamente. Se vieron
modificadas ya que en plena pandemia no
podiamos realizar nuestras necesidades simples
como tomar agua o comer alguna fruta porque el
trabajo demandaba mucho tiempo hoy en dia lo

podemos hacer con mas tranquilidad.

“Son el tema de los
protocolos con los equipos
de proteccion personal” “el
tema de realizar refrigerio se
vieron  modificadas  en
pandemia no realizdbamos
necesidades basicas como
tomar agua por la demanda
de trabajo” “hoy en dia lo

hacemos con mas

tranquilidad.”
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CATEGORIA DE ANALISIS N° 4

Modificaciones en el autocuidado permitiendo que el enfermero trabaje sin estar bajo presion, como la flexibilidad a la hora de alimentarse.

PREGUNTA N°5

. Cual es tu participacion para la implementacion de practicas saludables?

INFORMANTE/ DESCRIPCION ENTREVISTA COMENTARIO | 1° 2° 3°
CODIFICACION REDUCCION REDUCCION REDUCCION
N°1 Trato de participar en la organizacion del equipo “Organizacion del equipo | Los enfermeros se | Se fortalecieron
E26 F LE A4 de trabajo, tratamos de cumplir todas las tareas cumplir  tareas  que | organizaron y | la Organizacion
que tengamos pendientes eh para que todas tengamos pendientes | aplicaron los | Comprension,
podamos tener el refrigerio que nos corresponde para realizar actividad de | protocolos para el | empatia y la
eh o cada una pueda hacer la actividad de refrigerio o actividad de | autocuidado y asi | importancia del
autocuidado que necesite. autocuidado” pudieron realizar | autocuidado en
una pausa para | el servicio.
N°2 Mi participacion podriamos decir cierto nivel de “observacion  en el | poder  recargar
E36 F MLE A10 | observacion en todo el equipo. Creo que entre equipo recordar | energias y volver
todos nos tenemos que ayudar para que eso suceda protocolos de lavado de | a  terminar su
y para que eso funcione de alguna forma, entonces mano todos tenemos que | jornada.
si viene alguien de afuera del servicio y no se lava ayudar para que eso
las manos bueno le digo sabes que te poder lavar suceda y funcione” “en
las manos por favor, Si fue a tocar un paciente mi alimentacion a veces
aislado le recuerdo doctor sabe qué.... Ese es saludable muchas
(©)




paciente estd aislado o a mi compafieras. A
cualquier parte del equipo creo que una de las
caracteristicas para que eso funcione es que uno
esté atento a que todos cumplamos las reglas y los
protocolos que para eso estan establecidas dentro
del servicio.

(En el tema de tu alimentacion? A veces si pero
no tan saludables como mis compaieras traen
frutas, cereales yo mis pocas veces... pero si me
tomo tiempo creo que es importante de hacer el
momento de refrigerio de no pasar las 8 horas sin
tomar un té o merendar o desayunar. Creo que es
una parte importante no solamente para mi cuerpo
si no también es una pausa dentro de todo el trajin
del trabajo, entonces entro me distiendo. Agarro el
celular, leo, miro algo. Y ya es que salis con otra

energia a trabajar otra vez.

veces no, me tomo mi
tiempo para merendar y
salir con nuevas energias
para seguir trabajando
creo que es importante
tomar una pausa dentro

del trajin del trabajo”

N°3
E30 F LE A7

. Yo soy una de las personas que lleva por alli més
anos en la terapia entonces trato de que se
apliquen las medidas, no solamente con elementos

de proteccion personal, también con el lavado de

“Trato de que se apliquen
las medidas de
proteccion personal

también el lavado de

——
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manos correcto, que los chicos por alli son,
nuevos timidos. Tengan el tiempo tengan la
confianza de tomar su refrigerio insisto en eso
porque una persona necesita tomarse una pausa
tener un dieta si uno no ingiere azucar no tiene
energia soy muy promotora de todo eso

principalmente de que hagan su refrigerio.

manos correcto” “tomen
su refrigerio tengan una
pausa, por que una
persona necesita tener
una dieta e ingerir

calorias”

N° 4
E26 F E A4

Mi participacion es en tratar de decir a mis
compatfieras que se den un tiempo para realizar su
refrigerio ya que soy consciente que una persona
que no descansa al menos unos minutos de tanto
trabajo que hay en la terapia esta fisicamente,
mentalmente agotada, somos personas que
sentimos y por eso tenemos que cuidarnos entre

nosotros.

Se den un tiempo para
realizar su  refrigerio
terapia intensiva
agotador cuidarnos entre

nosotros

CATEGORIA DE ANALISIS N°5

Organizacion y observacion para hacer que se realicen los protocolos establecidos por la institucion y practiquen héabitos saludables

PREGUNTA N°6

——
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. Cuales son las practicas saludables que implementan para el autocuidado dentro el servicio? Y usted qué actividad realiza

INFORMANTE | DESCRIPCION ENTREVISTA COMENTA [1° 2° 3° 4°
/ RIO REDUCCION_ REDUCCION_ REDUCCION | REDUCCIO
CODIFICACIO N
N
Ne 1 Las practicas saludables que “el refrigerio tenemos | Los informantes | Practicas Uso
E26 F LE A4 | implementamos dentro del servicio son para elegir, nos da un | manifiestan que las | saludables Z(e)nswnte
el refrigerio es la principal digamos el horario” “cuenta con un | practicas  saludables | generadas por | protocolos
lugar donde nosotros trabajamos nos da caf¢ donde se puede | generadas por el|el  servicio © .
incorporaci
eh un horario de refrigerio y nos da eh consumir comida | servicio lavado de | lavado de | 6n de una
la comida en si digamos depende de lo saludable”  “fuera del | manos, proteccion con | manos uso de vida mas
saludable y
que nosotros queramos consumir en ese trabajo actividad fisica | los epps, variedad de | epps, activa fuera
. . . . . . . del trabajo
momento podemos llegar a consumir lo diaria post gimnasia trato | alimentos a elegir hay | refrigerio

que haya disposicién en ese momento,
sino este cuenta con un café donde se
puede consumir comida exclusivamente
saludable tratan de no poner productos
de comidas chatarras. Ponen solamente
comida saludable que puedan comer en
el dia.

Yo afuera del servicio Hago actividad

fisica, trato de hacer actividad fisica

de llevarme vianda para

realizar refrigerio”

lugar donde se puede
comprar comida
saludable, fuera del
trabajo realizan vida
mas activa, recreacion
con el entorno intimo
tratan de llevar al
trabajo viandas

saludables desde casa

con alimentos
variados,
vida mas

sana y activa

fuera del
trabajo,
implementaci

on de viandas

saludables
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diaria fuera del ambito laboral este y
esos dias que tengo por ejemplo
gimnasia posterior a salir del horario de
trabajo trato de llevarme la vianda para
poder consumirla ahi . O si en caso de
que yo haya tenido que ir a gimnasia y
después ir a trabajar trato de llevarme la
comida para poder hacer el refrigerio

pode comer la vianda que yo llevo.

Ne 2
E36 F M LE
A10

Generadas por el servicio mas alla de lo
que es.... Lavado de mano, proteccion
con los elementos de proteccion, otro
tipo no... por ahi desde la clinica te dan
a elegir si vos quieres comer fruta,
yogurt eso lo implementaron ahora.
Porque antes solo nos daban pan, por
alli elegir un alimento mas saludable
como un yogurt o fruta.

Fuera de la institucion paso mucho
tiempo con mis hijos. Salgo a caminar,

andar en bicicleta, ir a la plaza, tomar

“generadas por el

Servicio lavado de

manos, proteccion con

los epps” “te dan a elegir
fruta, yogurt lo
implementaron ahora

antes daban solo pan”
“fuera del servicio paso
tiempo con mis hijos,
salir a caminar, andar en
bicicleta, ir a la plaza,

distender la mente”

pero muchas veces no

alcanzan.

para llevar al

trabajo.
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mates en la plaza, etc. Distender la
mente y el cuerpo uno se relaja cuando
sale. Mas si estas con tu familia te sentis
confortable, te sentis seguro dentro de
ese ambiente y eso creo que te ayuda

mucho y es una préctica saludable.

“si estas con tu familia te
sentis mas confortable,
seguro. te ayuda mucho y
es una practica

saludable”

N°3
E30 F LE A7

Una de las practicas saludables es lo
que nos traen desde cocina para el
refrigerio estos ultimos meses se han
vuelto como maés generosos se podria
decir nos dejan yogurt o alguna fruta.

A veces alcanzo a prepararme algo
saludable desde casa pero son mayores
las veces en que no y solo consumo lo

que nos da la institucion

“traen desde cocina el
refrigerio” “a  veces
alcanzo a prepararme
algo saludable pero son
mayores las veces en que

2

no

N°4
E26 F E A4

Las practicas saludables que se
implementan dentro del servicio es el
tema del refrigerio nos dan a elegir
tenemos turrdén, yogurt, pan; pero
muchas veces solo aceptamos lo que

queda. Y; yo a veces alcanzo a llevarme

“es el refrigerio nos dan a
elegir” “muchas veces
solo aceptamos lo que

1313

queda “ *“ a veces alcanzo
a llevarme una ensalada

pero muchas veces no
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una ensalada de casa pero muchas veces
no alcanzo a cocinar algo saludable y
solo como lo que nos ofrecen desde

cocina

que

nos

cocina”

alcanzo y solo como lo

ofrecen de

CATEGORIA DE ANALISIS N°6

Implementacion de practicas saludables en la alimentacion con incorporacion de viandas en el servicio.

PREGUNTA N°7

(Me puedes comentar que estrategias personales implementaste/desarrollaste para tu autocuidado? Porque. Que sucedio.

Cuales fueron las

dificultades.

INFORMANTE/ | DESCRIPCION ENTREVISTA COMENTARIO | 1° 2° 3°

CODIFICACION REDUCCION REDUCCION REDUCCION

N°1 Después de la pandemia tome la decision de “Continuar con un solo | Los informantes | Implementacién de

E26 F LE A4 continuar solamente con un trabajo porque trabajo para enfocarme | se Enfocaron mas | estrategias
durante la pandemia trabaje en 2 posterior a la mas en mi autocuidado” | en el autocuidado | personales, como
pandemia decidi dejar el otro trabajo para “la dificultad que se me | dejaron de | realizacion de
poder enfocarme un poquito mas al presento era trabajar en 2 | trabajar en 2 | ejercicio y
autocuidado personal. lugares consume tiempo” | lugares y  se | disminuir carga

La dificultad que se me presentaba en el tiempo
de pandemia era el doble lugar de trabajo eso

consume mucho tiempo y mucha energia y

“tener poco tiempo entre
trabajo y trabajo comia
poder

rapido para

quedaron con uno
llevan una vida

mas activa y

laboral, priorizando

el autocuidado

——
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después las pocas horas que tenia libre al dia
las utilizaba para poder descansar y seguir
trabajando, después el tema de que en la
pandemia estaban cerrado los gimnasios que
habia que ir por terminacion de DNI. Ademas
los dias que me tocaban o correspondia yo
estaba trabajando. Entonces alli chau gimnasio
y comida saludable por que al tener poco
tiempo entre trabajo y trabajo uno prefiere
comer lo mas rapido y tener mas tiempo para

descansar y no para alimentase.

descansar 'y  después

continuar  trabajando.”
“los dias que yo podia ir
a gimnasia no me

99 ¢¢

correspondian” “entonces
adi6és comida saludable y

gimnasio”

N°2
E36 F M LE A10

Bueno en casa trate de no llevar digamos la
pandemia a la locura dentro de mi casa, toda la
gente estaba como  psicotica en ciertos
aspectos. Yo solamente sani tizaba las cosas
con alcohol. Las que venian del super mercado
y que iban dentro de la heladera o que no se
iban a cocinar digamos, después toda mi ropa
de trabajo la lavaba aparte, cuando llegaba a
casa directamente me cambiaba la ropa la

dejaba alejado para lavar. Pero no asi con los

nenes ellos no asistian a la escuela, ellos no

“no llevar el tema de la

2 ¢

pandemia a casa” “solo
sanitizaba las cosas con
alcohol, la ropa de
trabajo lavaba separado,
llevaba alcohol, toallitas
hiimedas en la cartera
cuando salia con mi
familia no queria mis
nenes se traumen con la

pandemia”

saludable.
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necesitaban estar todo el tiempo digamos sani
tizandose, si mucho el lavado de manos
constante con agua y jabon dentro de la casa
cuando saliamos, cuando iban a la plaza y
volvian, yo andaba con alcohol en la cartera,
con toallitas humedas para limpiar donde
estemos nosotros por ahi eso un poco mas. Pero
en casa no fui tan rigurosa.

Y eso lo hacia porque no queria que mis nenes
se traumen con la pandemia, si bien por
ejemplo la mas pequefia tiene 4 afios hoy ella
tenia 2 afios en todos los dibujitos, caricaturas
les ensefiaba a lavarse las manos. Entonces hoy
maneja el lavado de manos mejor que yo... y el
mas grande igual entonces no queria traumarlos
o que ellos sientan el jno toques, no vallas!
Porque creo que era una forma también de
quitarles cierta libertad porque ellos estaban
creciendo y no por la pandemia yo iba como a
apretarlos, si ya estaban apretaditos dentro de la
casa ya era suficiente, entonces al grande le

costd usar el barbijo y a mi nena menor no,

——
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ella creci6 con eso y estaba mas acostumbrada.

N°3 En pandemia como te dije el estrés que “me enfoque en realizar

E30 F LE A7 nosotros como enfermeria pasabamos era actividad fisica para
muchisimo haci que me enfoque en lo que era despejar mi  mente”
hacer mucha actividad fisica o lo que era “después todo lo que es
necesario en se momento como para despejar el empleo de proteccion
mi cabeza y después todo lo que es el empleo personal tanto en la
de proteccion personal tanto en la clinica como clinica desde los mismos
afuera, desde la clinica a la casa o desde los protocolos internos
mismos protocolos internos implemente eso. implemente eso”

N°4 Las estrategias que implemente para y “Empecé a llevar una

E26 F E A4 desarrolle para mi autocuidado fue empezar a dieta  balanceada 'y

llevar una dieta balanceada y también realizar
actividad fisica ya que en plena pandemia solo
trabajaba y me iba a casa, pero hoy en dia me
doy cuenta que tenemos que aprovechar el dia a
dia y cuidarnos a nosotros mismos ya que
muchas veces no lo hacemos y nos dejamos de

lado.

realizar actividad fisica”
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CATEGORIA DE ANALISIS N°7

Estrategias personales implementadas como actividad fisica y tomar conciencia de la importancia del autocuidado.

PREGUNTA N°8

.Cual es el aprendizaje que obtuviste en el desarrollo de tu propia practica saludable de autocuidado durante este periodo?

INFORMANTE/ | DESCRIPCION ENTREVISTA COMENTARIO | 1° 2° 3°

CODIFICACION REDUCION REDUCCION REDUCCION

N°1 Lo que mayormente aprendi fue con el tema del “aprendi con el tema del | Tomaron comprension  de

E26 F LE A4 autocuidado en el trabajo principalmente es autocuidado no llevar | conciencia sobre | las practicas de
llegar y salir con una ropa distinta con la que ropa de trabajo a casa” dimension e | autocuidado como
voy a trabajar por ejemplo antes de la pandemia “cambiar la practica de | importancia  del | favorecedoras de

uno estaba acostumbrado a llegar con el ambo
trabajar con el ambo y salir con el ambo por
una cuestion de comodidad de disminucion de
tiempo y todo lo demés. Durante la pandemia
tuvimos que cambiar esa practica mal habito en
realidad porque siempre tuvo que haber sido
igual pero entre trabajo y trabajo no se podia
utilizar la misma ropa ni siquiera entrar y salir
de la institucion sin una ropa de calle digamos.

Eso fue lo que adquiri en el tiempo y después

bh 13

mal habito” “también el
tema del gimnasio me
ayudo a descargar el
estrés que genera trabajar
en terapia intensiva, nos
estar

beneficia  para

alertas a la hora de

trabajar”

cuidado personal
tanto para el

entorno familiar,

aprendieron a
adoptar  hébitos
saludables

entendiendo que
esto los ayuda a
estar mas sanos y

fuertes.

la calidad de vida
que ayuda a
sentirse bien con
ellos mismos y

con su entorno
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el tema del gimnasio que me ayudo bastante
para poder descargar todo el estrés que
veniamos acarreando. Digo veniamos porque
siento que todos deberiamos de hacer algo para
liberar el estrés algo que nos guste en realidad
para poder liberar la mente y tener todas las
antenitas encendidas para poder trabajar y

atender correctamente al paciente.

N°2
E36 F M LE A10

Bueno el aprendizaje fue la forma de cuidado
de mi familia mas que nada. Esto de que uno
no queria contagiar a nadie fuera familia o no
yo pensaba siempre si me cruzaba con gente
mas joven o de mi edad ;pero si vive con gente
mas grande, o hay gente en su casa que tiene
otra afeccion de salud? Y se contagia...
entonces como que pasaban muchas cosas por
la cabeza. Entonces creo que fue eso que me
dejo como aprendizaje tomar la dimension, la
importancia que tiene el cuidar a la otra
persona. Cuidarse uno para poder cuidar a la

otra persona. Entonces yo usaba barbijo por mi

“el aprendizaje fue la
forma de cuidado a mi
familia, tomar la
dimensiéon e importancia
que es cuidar a la otra
persona cuidarse uno
para poder cuidar a la
otra persona” “y poder
estar en sociedad somos
personas sociales que
debemos  vivir  con

nuestros pares”
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y por la otra persona también... no solo para
mi, para no contagiarme o si yo tenia algo malo
no contagiar a la otra persona, y poder estar en
sociedad de compartir creo que la pandemia
dejo al descubierto que nosotros como seres
humanos tenemos una falencia que es la no
comunicacion o aislarnos, nos alejamos nadie
me contagia y no contagio a nadie. Creo que no
es el sentido si bien es una forma de cuidar
también pero somos personas sociales que

tenemos que vivir con otras.

N°3 Sinceramente me di cuenta de que si nosotros “aprendizaje de

E30 F LE A7 comemos y aprendemos a comer bien nuestra alimentacion saludable la
salud primero y principal esta mejor tenemos salud esta primero para
mas energia, tenemos mds predisposicion. estar con mas energia y
Nuestro cuerpo se encuentra mucho mas no estar propenso a
saludable y no tan propenso a enfermedades. enfermedades”

N°4 El aprendizaje que obtuve fue aprender nuevos “Aprender nuevos

E26 F E A4 habitos saludables en mi vida y también hébitos saludables,
sobretodo sentirme bien conmigo misma y sentirse  bien  consigo
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también poder ponerme en primer lugar
cuidandome para yo poder cuidar a los que

necesiten mi ayuda.

misma y ponerse en
primer lugar para cuidar

a los demas”

CATEGORIA DE ANALSIS N°8

Comprension de la importancia del autocuidado adaptando habitos saludables para sentirse bien con uno mismo.

PREGUNTA N°9

¢Que crees que se podria mejorar en el servicio para fomentar practicas saludables?

INFORMANTE/ | DESCRIPCION ENTREVISTA COMENTARIO | 1° REDUCCION 2° REDUCCION | 3° REDUCCION

CODIFICACION

N°1 Lo que se podria mejorar en el servicio en este | Estuvo tranquila | “Se podria mejorar Hora | Los informantes | Necesidad de

E26 F LE A4 caso seria en la hora del refrigerio el producto a | durante toda la | de refrigerio variedad de | manifiestan que | Variacion de
consumir a nosotros nos dan en el trabajo el | entrevista productos a consumir” | se puede mejorar | alimentos dentro

yogurt pero generalmente son bastante mas las
veces que no alcanzamos a recibir por una
cuestion que estamos ocupados y el personal de
cocina deja directamente a la vista el refrigerio
para este caso el yogurt pierde la cadena de frio

y cuando lo vamos a consumir ya perdi6 esa

“algunas veces estamos
ocupados no alcanzamos a
recibir 'y personal de
cocina deja el yogurt fuera
de la heladera y se pierde

la cadena de frio o lo

en la alimentacion
variando los
alimentos a
consumir, que se
organice el

tiempo para tomar

cadena y lo tenemos que terminar tirando o nos consumimos sin darnos | un descanso 'y
damos cuenta lo consumimos y después con cuenta con eso viene | realizar un
eso viene los problemas intestinales problemas intestinales y | refrigerio

de la institucion y
una mejor
organizacion para
el descanso del

personal
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terminamos faltando al trabajo por salud.

Y la otra variar el temas del producto, tenemos
la opcion de elegir tenemos turrdn, fruta, pan.
Pero muchas veces solo tenemos que recibir lo
que quedo en la cocina.

Y después tema de organizaciéon y demds a
veces eso también se va viendo con el trabajo a
veces se puede hacer un buen refrigerio y otras
veces es medio lo trago y sigo. También eso
esta en mejorar en nosotras por los tiempos en

cOmo nos ponemos a trabajar.

terminamos faltando al

trabajo” “organizacion
para poder realizar el

refrigerio”

N° 2
E36 F M LE
A10

Nos hicieron una encuesta hace poco que
trataba sobre las pausas activas que son
actividades que se realizan dentro del servicio
que son cortitas, como por ejemplo un tema
musical haces una coreo cortita algo que te
ayuda a distenderte en equipo me parece €so
seria algo saludable para la salud.

Equipos de capacitaciones, charlas ya que

terapia intensiva en un sector donde pasa

Durante

entrevista

poco nerviosa

la

un

“Pausas activas dentro del

servicio que ayuda a

distenderse en equipo”

“capacitaciones,  charlas
entre los pares para poder

distenderse ya que terapia

intensiva es un sector
donde pasan  muchas
cosas” “a veces trabajamos

adecuado e
incorporar
actividades
recreativas  para

despejar la mente.
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muchas cosas entonces por ahi esta bueno
hablar con tus pares sobre lo que paso en tal
guardia, o tal paciente que seguramente afecto
a varias personas del grupo. Hablarlo para
poder tranquilizarte, para poder saber que tus
compaiieros te apoyan en ciertas actitudes. Por
qué a veces todos trabajamos y no sabemos que
es lo que pasa por la mente de la otra persona o
que siente cuando una persona fallece, que
siente cuando intuban a un compaifiero.

Entonces esta bueno hablarlo tener un grupo de

charla como para poder distenderse.

y no sabemos que es lo

que por la mente de la otra

persona o0 que siente
cuando una  persona
fallece, o que siente
cuando intuban a un

compafiero”

N°3 Con respecto lo que es al servicio no encuentro | Tranquila y | “no encuentro ninguna

E30 F LE A7 ninguna modificacion porque no solamente | sonriente modificacion porque
tenemos todo protocolizado estandarizado, sino | durante la | tenemos todo
que la misma institucion a través de programa | entrevista protocolizado
de bienestar tenemos la opcidn a una estandarizado ya que
nutricionista que nos ensefia y guia desde la misma institucion
principalmente en la alimentacion, el apoyo de tenemos una nutricionista
un psicologo también estando acd nosotros en que nos ensefia y guia
terapia intensiva es bastante esencial para una principalmente en la

(=]




practica saludable porque nuestro cerebro alimentacion el apoyo de

también necesita tener una buena salud. un psicologo estando en
Yo me siento acompaniada he hecho uso en su terapia para nosotros es
momento con la nutricionista cuando lo he bastante esencial para una
necesitado. practica saludable” “yo me

siento acompanada “

N°4 Yo creo que si se podria mejorar pero esta en “Si se podria mejorar esta

E26 F E A4 nosotros poder realizarlas y que sea posible y en  nosotros  mejorar”
otra que podamos realizar actividades de “realizar actividades de
juegos para poder despejarnos un poco obvio juegos sin descuidar el rol
sin descuidar nuestro rol de profesionales. de enfermeria”

CATEGORIA DE ANALISIS N°9

Necesidad de organizacion en el equipo a la hora del refrigerio y variar productos a consumir para el autocuidado.
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ANALISIS DE DATOS

PREGUNTAS

1 ;Como ha sido su experiencia en el desarrollo
de practicas saludables para el autocuidado desde
la pandemia a la actualidad?

CATEGORIA DE ANALISIS

Experiencia dificil y solitaria donde se
pudieron incorporar actividades
saludables.

2 (Es importante desarrollar practicas saludables
para el autocuidado? ;Qué opinioén tienes al
respecto. Porque?

Importancia del desarrollo de practicas
saludables para evitar enfermedades vy
mejorar la calidad de vida.

3 (Consideras que tiene beneficios realizar
practicas saludables para el autocuidado al
personal? Cuales. Porque. En que los beneficia

Obtencion de beneficios personales y para la
empresa con practicas saludables como mejorar
el rendimiento y menos ausentismo

6,Cuales son las practicas saludables que
implementan para el autocuidado  dentro el
servicio? Y usted qué actividad realiza

Implementacion de practicas saludables en la
alimentacién con incorporacion de viandas en
el servicio.

7;Me puedes comentar que estrategias personales
implementaste/desarrollaste para tu autocuidado?
Porque. Que sucedi6. Cuales fueron las
dificultades.

Estrategias personales implementadas como
actividad fisica y tomar conciencia de la
importancia del autocuidado.
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Convergencia 1

4 R

Incorporacion e
implementacion de
habitos saludables para
el autocuidado,
reconociendo y
tomando conciencia de
la importancia y los
beneficios que se
obtiene al llevar una
vida  saludable 'y
activa.

N /




iste en
Preguntas ludable

la  importancia  del
do habitos saludables
uno mismo.

Categoria de andlisis

Convergencia 2

4 Cuéles son las caracteristicas que
tienen las practicas de autocuidado en
el servicio. Se vieron modificada en
pandemia, en qué sentido.

Modificaciones en el autocuidado
permitiendo que el enfermero trabaje
sin estar bajo presion, como la
flexibilidad a la hora de alimentarse.

5¢;Cual es tu participacion para la
implementacion de practicas
saludables?

Organizacion y observacion para
hacer que se realicen los protocolos
establecidos por la institucién y
practiquen hébitos saludables

9, Qué crees que se podria mejorar en el
servicio para fomentar practicas
saludables?

Necesidad de organizacion en el
equipo a la hora del refrigerio y
variar productos a consumir para el
autocuidado.
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Organizacion dentro del
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realizar  refrigerio con
alimentos saludables y a
implementar y seguir los
protocolos establecidos por
la institucion reforzando el
autocuidado.
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INTERPRETACION

Realizado el trabajo de campo en el que fueron entrevistadas 3 licenciados en enfermeria, 1
enfermera, que se desempefian el sector de terapia intensiva Clinica del Valle de Comodoro
Rivadavia y en las que como resultado de estas entrevistas se logr6é un andlisis de datos con 9
categorias y 2 convergencias en la que se puede citar como primer convergencia “Incorporacion
e implementacion de habitos saludables para el autocuidado reconociendo y tomando conciencia
de la importancia Y los beneficios que se obtiene al llevar una vida saludable y activa” segln lo
expresado por la informante 1 “desde pandemia hasta ahora empecé a adoptar el tema de las
vianda, hacer un poco de gimnasia” y lo relatado por la informante 2 “fuera de la institucion paso
mucho tiempo con mis hijos, salgo a caminar, andar en bici y es una practica saludable” y lo
manifestado por la informante 3 “me enfoque en hacer mucha actividad fisica para despejar mi
cabeza” y la informante 4 es importante desarrollar practicas saludables para el autocuidado nos
favorece a nosotros mismos para tener un cuerpo sano y no enfermar” estos manifiestos pueden
relacionarse con lo expuesto en el estado de arte antes trabajado “basados en el trabajo realizado
por los siguientes autores Garay Aguilar Bajo el titulo estilos de afrontamiento y capacidad de
autocuidado(2021)” y Lombana Velazco bajo el titulo ““ efecto en los conocimientos y practicas
de autocuidado y estilos de vida saludable (2021)”. Se pudo esclarecer que aun en medio de la
pandemia los profesionales de enfermeria pudieron desarrollar practicas saludables para su
autocuidado asi también dentro del servicio en los horarios de su refrigerio y fuera del trabajo
incorporando actividades fisicas como caminatas, andar en bici, realizar viandas saludables.
Claramente referido por la informante n°4 en donde expresa “es importante desarrollar practicas
saludables para el autocuidado nos favorece a nosotros mismos para tener un cuerpo sano y no
enfermar” EL modelo de concepto de autocuidado segin la teorista Margaret Newman explica
de manera general y compleja el fenomeno de cuidado y autocuidado con la integracion de
conceptos momento, espacio, tiempo, conciencia, todos ellos integrados salud. Para prevenir
enfermedades este concepto se logra relacionar con el argumento de la informante 1 “desde
pandemia hasta ahora empecé a adoptar el tema de las vianda, hacer un poco de gimnasia” y lo
que relata la informante 3 “me enfoque en hacer mucha actividad fisica para despejar mi cabeza”
en la poblacion objetivo se puede decir que existen caracteristicas de mejorar el estado fisico,
tomar conciencia de lo valioso que es la salud, llevar una vida mas saludable y activa a pesar de

que existan factores condicionantes como la que nos tom6 por sorpresa (COVID-19).
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Pero también es importante considerar en la teoria donde la autora hace referencia que el
bienestar es estar en equilibrio en los patrones del ser humano y la enfermedad es la contra
valencia entre ellos y el desequilibrio que altera el estado de la persona en lo que podemos
relacionarlo a los datos recogidos de la informante 1 “desde pandemia hasta ahora empecé a
adoptar el tema de las vianda, hacer un poco de gimnasia” se puede decir que el personal de
enfermeria estd expuesto a que también haya un desequilibrio que puede alterar el estado de la
persona, pero que también depende de uno mismo mantener un equilibrio de buena salud estar

bien con uno mismo realizando practicas saludables y eso se ve reflejado en los informantes.

Interpretando a la autora Margaret Newman describe que la meta de la enfermeria no es hacerle
bien a una persona o prevenir que se ponga enferma, sino ayudar a los individuos a utilizar el
poder que esta en ellos mismos a medida que evolucionan a unos niveles mas altos de
conciencia. Se puede hacer mencién a lo relatado por la informante 2 “fuera de la institucion
paso mucho tiempo con mis hijos, salgo a caminar, andar en bici y es una practica saludable” y
la informante 1 “desde pandemia hasta ahora empecé a adoptar el tema de las vianda, hacer un
poco de gimnasia” teniendo en cuenta a la autora se vio que cada profesional de enfermeria pudo
tomar conciencia de que si no son ellos mismos los que le den prioridad a su salud nadie més lo
hara por ellos lograron reforzar sus habitos saludables y actividades fisicas reconociendo la

importancia de la misma.

En la segunda convergencia “Organizacion dentro del servicio incentivando a realizar refrigerio
con alimentos saludables y a implementar y seguir los protocolos establecidos por la institucion
reforzando el autocuidado” podemos encontrar estos factores en la pregunta N°4 ;Cuéles son las
caracteristicas que tienen las practicas de autocuidado en el servicio? ;Se vieron modificadas en
pandemia? ;En qué sentido? En lo que responden la informante 1 “fueron cambiando bastante
desde pandemia hasta ahora se realizaba los protocolos de proteccion de personal” informante 2
responde “rigurosidad e implementacion el vestirse con los elementos de proteccion segin
protocolo, hoy en dia estamos mas relajados” informante 3 “usamos elementos de proteccion
personal para nuestro cuidado, hoy en dia podemos cuidarnos un poquito mas” informante 4 “ el
tema de protocolo con los equipos de proteccion personal, protocolo de realizar refrigerio hoy en
dia lo hacemos mas tranquilos” Aqui se puede visualizar que todos coinciden que fue
importante la organizacion dentro del servicio en el cual pudieron realizar refrigerio y tener una
pausa de descanso en el trabajo para recargar energias y poder concluir su jornada laboral,

también fue importante llevar a cabo los protocolos establecidos por la institucion para seguir
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reforzando el autocuidado. Tomando en cuenta lo recogido y en relacion con las teoristas que
sustentan el siguiente trabajo Nancy Roper “Desarrollo un Modelo de Enfermeria basado en el
modelo de vida, con los siguientes fundamentos basicos: La vida se describe como una mezcla
de Actividades Vitales. Lo propio del individuo viene marcado por como realiza estas
actividades De estas actividades se desprende la categoria de andlisis “Organizacion y
observacion para hacer que se realicen los protocolos establecidos por la institucidon y practiquen
habitos saludables” su modelo trata a la persona Y como persona se caracteriza por las
siguientes 12 actividades vitales: mantenimiento de un entorno seguro, comunicacion,
respiracion, comida y bebida, eliminacién, higiene personal y vestido, control de la temperatura
corporal, movilidad, trabajo y ocio, expresion de la sexualidad. Se puede decir entonces
relacionado con esta teorista que en el servicio ayudo la comunicacion para que cada enfermero
pueda realizar los protocolos establecidos por la instituciéon y también cuidando su propia
persona, realizando un descanso y distraerse por un momento para salir a trabajar de nuevo al
servicio y estar mas distendidos. Cuidando a su entorno que lo rodea. Y también las detalladas
respuestas de los informantes se pueden asociar al trabajo presentado en el estado de arte por los
autores Gonzales. Z. G, Oter Q, Martinez M, Alcolea M. T, Novarta M.V, Robledo J, y Otero
(2022) titulado ““el valor de recurso humano experiencia de profesionales enfermeros de cuidado
critico durante pandemia Covid-19” a si mismo lo asegura el autor Gonzales en su investigacion
“de autocuidado, elemento esencial en la practica de enfermeria (2011) profundiza en los
conocimientos sobre la practica de autocuidado de salud como una de las responsabilidades del
profesional de enfermeria para contribuir con educacién en el fomento del autocuidado para una
vida sana de las personas y que estas pueden optar por practicas favorables para su salud. El

autocuidado va encaminado a modificar las conductas no saludables en saludables.
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RECONTEXTUALIZACION

En base a la interpretacion de la siguiente investigacion se puede decir como aporte para la
profesion de enfermeria se logré un proceso investigativo  de caracteristicas cualitativas
referente a “experiencias del personal de enfermeria del sector terapia intensiva en el desarrollo
de las practicas saludables de autocuidado clinica del valle Comodoro Rivadavia 2022.” En el
que se puede interpretar que las enfermeras de sector terapia intensiva pudieron lograr incorporar
habitos saludables realizar actividad fisica, tomar conciencia que lo primordial que es cuidar su
salud ya que son las que tienen que dar el ejemplo con sus acciones a los demas y sobre todo a

los pacientes. Que mayor ejemplo de que realicen en ellos mismos esos consejos.

Los resultados que se obtuvieron de las convergencias surgen de las respuestas obtenidas de las
entrevistadas, la primera convergencia “Incorporacion e implementacion de habitos saludables
para el autocuidado reconociendo y tomando conciencia de la importancia. Y los beneficios que
se obtiene al llevar una vida saludable y activa”. Responde a los objetivos propuestos de a)
Describir cuales fueron las experiencias del personal de enfermeria en el desarrollo de las
practicas saludables de autocuidado y b) describir la capacidad de autocuidado referido por los

profesionales de enfermeria.

Seria importante seguir reforzando y creando mas actividades que sigan incentivando a realizar
habitos saludables para el autocuidado no solo dentro de la institucion si no también afuera del
trabajo teniendo en cuenta que el personal de enfermeria es el eslabon principal para el cuidado

de los individuos, las familias y la comunidad.
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CONCLUSION

El siguiente proyecto de investigacion pudo dar respuesta al objeto de investigacion, el cual es
importante para compartir con el personal de enfermeria que se desempefia en la institucion
privada Clinica del Valle sector terapia intensiva con la finalidad de dialogar acerca de la
importancia de llevar acciones que sigan fortaleciendo la rutina de habitos saludables de cuidado.
Durante la realizacion se trabajo con las teoristas Margaret Newman y Nancy Roper que

sustentan a los conceptos de autocuidado.

En cuanto al desarrollo y proceso del proyecto se modificaron las fechas de entrega en donde las
tutorias ayudaron a seguir avanzando realizando correcciones y modificaciones, una de las
dificultades con las entrevistas cara a cara fue la inconveniencia y falta de tiempo de los
informantes, se tuvieron que volver agendar el dia fecha y hora para la entrevista, se tenia que
adecuar a los horarios disponibles, con una sola informante se realizd6 en el servicio las
entrevistas en el horario de refrigerio. En lo que respecta a los entrevistados todos tuvieron ganas

de colaborar con una buena actitud a pesar del tiempo y la demanda de trabajo.

Para una mejor organizacion el desarrollo de la investigacion se realizo en 3 dimensiones desde
la epistemologia. El desarrollo de este trabajo fue un gran reto para mi ya que al ser de
metodologia cualitativa requiri6 de una gran dedicacién mucho tiempo e interpretacion para
llevarlo a cabo y asi al fin poder concluirlo, y seguro el tiempo dedicado a este proyecto serd una

herramienta muy importante y util para seguir creciendo como profesional.
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ANEXO I:

Consentimiento informado:
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El lugar donde se llevara a cabo la entrevista serd en la Clinica Del Valle sector terapia intensiva
de la localidad de Comodoro Rivadavia provincia de Chubut. Soy Jimena Espinoza Vargas curso
quinto afio de la carrera de la licenciatura en enfermeria de la universidad nacional de la
Patagonia San Juan Bosco, en el cual el trabajo de investigacion serd sobre: “Experiencias del
personal de enfermeria del sector terapia intensiva en el desarrollo de las practicas saludables de
autocuidado clinica del valle comodoro, con la finalidad de describir y contribuir con
informacion se tengan nuevas miradas y conocimiento en cuanto a los diferentes modo de
adaptacion requerida para los diversos contextos y fases de la post pandemia.

Su participacidén en esta entrevista es totalmente voluntaria y gratuita, y no dard beneficio ni
riesgo alguno. No implicara para usted ningun tipo de perjuicio si decide no participar, asi como
tampoco implica un perjuicio si decide interrumpir su participacion en cualquier momento una
vez comenzada la actividad, si usted asi lo desea. La confidencialidad de sus datos esta
garantizada por la declaracion de Helsinki y todas sus enmiendas, y por la ley de Habeas Data N°
25.326 y sus modificaciones de proteccion de datos personales, de modo tal que no pueda
identificarse lo que usted plantee con su nombre. Si decide participar, debe saber que la
informacion que nos dé serd procesada y analizada por un equipo profesional, sin que su nombre
figure en ningin momento.

Si hay algo que no le qued¢ claro o tiene alguna dudad puede preguntarme, ahora o en cualquier
momento de la entrevista.

En caso de estar de acuerdo, comenzamos.

(Estadeacuerdo?Si—  No _ (marque con una x)

Persona participante: Firma.................oooiii

Comodoro Rivadavia de octubre de 2022
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ANEXO II
RESPUESTA DE LAS PREGUNTAS A L OBJETO PROBLEMA

Entrevistada N°1

Rpta 1. Mi experiencia con el desarrollo de las practicas saludables desde la pandemia hasta
ahora empecé a adquirir el tema de las viandas, el tema de ir hacer un poco de gimnasia para
descargar el estrés que genera estar en la terapia intensiva y todo lo que conlleva con eso.
Comentarte también que antes era mas estresante hoy por hoy estamos un poquito mas relajados
se podria decir ya que podemos disfrutar de un mate un refrigerio acompanados del equipo y

también tener mas tiempo que antes.

Rpta2. Es importante porque depende de eso es el tiempo que vamos a estar 6ptimos trabajando,
por ejemplo si yo no puedo tomar agua en toda mi jornada laboral y va a llegar un punto en que
no voy a pensar por ejemplo en lo que estoy haciendo sino en tomar agua, o ir al bafio son

cuestiones sencillas pero también importantes.

Rpta3. Si considero que tiene beneficios eh porque en realidad si todos hacemos practicas
saludables de autocuidado vamos a tener un mejor rendimiento en la jornada laboral y con

respecto al cuidado del paciente.

Rptad. Eh si las caracteristicas de las practicas saludables fueron cambiando bastante desde que
estuvimos en época de pandemia hasta ahora eh cosas simples como por ejemplo salir a tomar
agua antes en el transcurso de la pandemia teniamos que realizar todo el protocolo de retirar el
equipo de proteccion personal lavado de manos desinfeccion de cada una de las cosas de donde
ibamos a salir, para recién poder ir a tomar no se un vaso de agua porque no teniamos esa
caracteristica digamos dentro del servicio no lo podiamos hacer adentro donde estdbamos
trabajando, si o si teniamos que salir. Ahora con el tema de que ya paso el tema de la pandemia
eh no se queremos tomar agua y tenemos nuestra botella en el sector donde estd mas alcance a
donde estamos nosotros en el office de enfermeria o en la isla. La podemos llegar a tener mas

cerca.

Rpta5. Trato de participar en la organizacion del equipo de trabajo, tratamos de cumplir todas las
tareas que tengamos pendientes eh para que todas podamos tener el refrigerio que nos

corresponde eh o cada una pueda hacer la actividad de autocuidado que necesite.
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Rta6. Las practicas saludables que implementamos dentro del servicio son el refrigerio es la
principal digamos el lugar donde nosotros trabajamos nos da eh un horario de refrigerio y nos da
eh la comida en si digamos depende de lo que nosotros queramos consumir en ese momento
podemos llegar a consumir lo que haya disposicion en ese momento, sino este cuenta con un café
donde se puede consumir comida exclusivamente saludable tratan de no poner productos de

comidas chatarras. Ponen solamente comida saludable que puedan comer en el dia.

Yo afuera del servicio Hago actividad fisica, trato de hacer actividad fisica diaria fuera del
ambito laboral este y esos dias que tengo por ejemplo gimnasia posterior a salir del horario de
trabajo trato de llevarme la vianda para poder consumirla ahi . O si en caso de que yo haya
tenido que ir a gimnasia y después ir a trabajar trato de llevarme la comida para poder hacer el

refrigerio pode comer la vianda que yo llevo.

Rta7. Después de la pandemia tome la decision de continuar solamente con un trabajo por
durante la pandemia trabaje en 2 posterior a la pandemia decidi dejar el otro trabajo para poder

enfocarme un poquito mas al autocuidado personal.

La dificultad que se me presentaba en el tiempo de pandemia era el doble lugar de trabajo eso
consume mucho tiempo y mucha energia y después las pocas horas que tenia libre al dia las
utilizaba para poder descansar y seguir trabajando, después el tema de que en la pandemia
estaban cerrado los gimnasios que habia que ir por terminacion de DNI. Ademas los dias que me
tocaban o correspondia yo estaba trabajando. Entonces alli chau gimnasio y comida saludable
por que al tener poco tiempo entre trabajo y trabajo uno prefiere comer lo mas rapido y tener

mas tiempo para descansar y no para alimentase.

Rta8. Lo que mayormente aprendi fue con el tema del autocuidado en el trabajo principalmente
es llegar y salir con una ropa distinta con la que voy a trabajar por ejemplo antes de la pandemia
uno estaba acostumbrado a llegar con el ambo trabajar con el ambo y salir con el ambo por una
cuestion de comodidad de disminucion de tiempo y todo lo demés. Durante la pandemia tuvimos
que cambiar esa practica mal habito en realidad porque siempre tuvo que haber sido igual pero
entre trabajo y trabajo no se podia utilizar la misma ropa ni siquiera entrar y salir de la
institucion sin una ropa de calle digamos. Eso fue lo que adquiri en el tiempo y después el tema
del gimnasio que me ayudo bastante para poder descargar todo el estrés que veniamos
acarreando. Digo veniamos porque siento que todos deberiamos de hacer algo para liberar el
estrés algo que nos guste en realidad para poder liberar la mente y tener todas las antenitas

encendidas para poder trabajar y atender correctamente al paciente.
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Rta9. Lo que se podria mejorar en el servicio en este caso seria en la hora del refrigerio el
producto a consumir a nosotros nos dan en el trabajo el yogurt pero generalmente son bastante
mas las veces que no alcanzamos a recibir por una cuestion que estamos ocupados y el personal
de cocina deja directamente a la vista el refrigerio para este caso el yogurt pierde la cadena de
frio y cuando lo vamos a consumir ya perdid esa cadena y lo tenemos que terminar tirando o nos
damos cuenta lo consumimos y después con eso viene los problemas intestinales terminamos

faltando al trabajo por salud.

Y la otra variar el temas del producto, tenemos la opcion de elegir tenemos turrdn, fruta, pan.

Pero muchas veces solo tenemos que recibir lo que quedo en la cocina.

Y después tema de organizacion y demas a veces eso también se va viendo con el trabajo a veces
se puede hacer un buen refrigerio y otras veces es medio lo trago y sigo. También eso esta en

mejorar en nosotras por los tiempos en cOmo nos ponemos a trabajar.

Entrevistada N°2

Rtal. Bueno las practicas de auto cuidado cambiaron digamos desde la pandemia hasta ahora
porque podriamos decir, nos mantenemos alerta pero ya no son tan estrictas las formas de
autocuidado como por ejemplo en pandemia haciamos refrigerio solitas no compartiamos nada.
Ni siquiera el espacio, teniamos que estar mas de 2 metros. Como no teniamos el recinto grande
siempre estdbamos mas solas en el momento del refrigerio. Y después incluso a la hora de los
registros o preparar medicacion Osea era una sola la que hacia todo eso y hoy por ahi hay
actividades que volvimos a compartir como antes de la pandemia. Durante la pandemia se
separaron ciertas acciones y después de la pandemia otra vez volvimos como relajarnos podria

decirte sobre ciertos aspectos sobre el autocuidado.

Rta2. Son importantes no seria solo autocuidado sino que también es el cuidado de la familia el
entorno 6sea que también pasa por el autocuidado de uno. Por qué Si tu familia estd bien, si tu
entorno estd bien por que vos no agregaste nada malicioso a eso tu salud mental esta bien. En
pandemia lo Unico que no querias era que tu familia se contagie por tu culpa. Entonces por eso
extremabas las medidas de autocuidado, lavado de manos, uso de barbijo, uso de guantes, el
cambio de camisolines. Lo extremabas era como que estdbamos todos medio psicéticos por
decirlo de alguna forma, entonces hoy si bien uno se cuida también tiene pautas controladas
dentro del trabajo pero mas relajados en ciertos aspectos, por ejemplo te venias vestido con la

ropa de casa. Te bafiabas antes de irte y que por ahi ahora eso no lo hacemos. No nos bafiamos
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antes de irnos nos venimos con el uniforme puesto entonces esas pautas de autocuidado creo que

no la tenemos tan rigurosas como antes de la pandemia.

Rta3. Si tiene beneficios para todos, tiene beneficios personales, tiene beneficios para el servicio,
tiene beneficios para la empresa, porque bueno practicar el autocuidado dentro del equipo
primero que a nivel empresa tenes menos falta, menos enfermos, menos lugares de trabajo que

cubrir.

Después dentro del equipo obviamente si uno falta se tiene que modificar todo el cronograma
hay que cubrir ese puesto, después beneficios a nivel personal que bueno ya te digo cuidarse a
uno cuidar a la familia, cuidar a tu entorno. Mas all4 que uno no es una pieza imprescindible es
una pieza importante para que todo el engranaje funcione correctamente entonces tener pautas de

autocuidado dentro del servicio hacen que esas maquinas funcionen correctamente.

Rta4. Una de las caracteristicas mas importantes que se vivieron dentro de la pandemia es que se
volvieron mas rigurosas mas implementadas tuvimos que practicar el hecho de una cuestion
simple era el vestirnos con los elementos de proteccion y desvestirnos, sin que toque adentro sin
que toque afuera. Todo el protocolo que te llevaba a vestirte y a vestirte y el tiempo que esto
consumia, una de esas caracteristicas era la rigurosidad con que uno hacia esas cosas que por ahi
se ven modificadas al dia de hoy. Porque ya te digo como que nos relajamos. Si bien estamos
atentos todos se cuidan usamos barbijo guantes camisolin para algunos pacientes. Pero ya no es
como en medio de la pandemia en que anddbamos practicamente las 8 horas vestidos, haciamos
mas seguimiento riguroso del lavado de manos. Habian menos personas igual que estaban en
contacto con el paciente entonces eso te llevaba a tener un mejor control de lo que hacias o no
hacias con el paciente. Que por ahi hoy en dia no se.... viene el equipo médico hace arreglos o
modifica en las bombas de infusiéon y no te avisa. Que en ese momento nadie entraba solo la
enfermera. Entonces hoy se ve mds modificadas por esto que te digo en la que bajamos la

defensa fue esa en la implementacion de los equipos.

Rta5. Mi participacion podriamos decir cierto nivel de observacion en todo el equipo. Creo que
entre todos nos tenemos que ayudar para que eso suceda y para que eso funcione de alguna
forma, entonces si viene alguien de afuera del servicio y no se lava las manos bueno le digo
sabes que te poder lavar las manos por favor, Si fue a tocar un paciente aislado le recuerdo
doctor sabe qué.... Ese paciente estd aislado o a mi compaieras. A cualquier parte del equipo
creo que una de las caracteristicas para que eso funcione es que uno esté atento a que todos

cumplamos las reglas y los protocolos que para eso estan establecidas dentro del servicio.

77

F——
Nt



(En el tema de tu alimentacion? A veces si pero no tan saludables como mis companeras traen
frutas, cereales yo mis pocas veces... pero si me tomo tiempo creo que es importante de hacer el
momento de refrigerio de no pasar las 8 horas sin tomar un té¢ o merendar o desayunar. Creo que
es una parte importante no solamente para mi cuerpo si no también es una pausa dentro de todo
el trajin del trabajo, entonces entro me distiendo. Agarro el celular, leo, miro algo. Y ya es que

salis con otra energia a trabajar otra vez.

Rta6. Generadas por el servicio mas alla de lo que es.... Lavado de mano, proteccién con los
elementos de proteccion, otro tipo no... por ahi desde la clinica te dan a elegir si vos quieres
comer fruta, yogurt eso lo implementaron ahora. Porque antes solo nos daban pan, por alli elegir

un alimento més saludable como un yogurt o fruta.

Fuera de la institucion paso mucho tiempo con mis hijos. Salgo a caminar, andar en bicicleta, ir
a la plaza, tomar mates en la plaza, etc. Distender la mente y el cuerpo uno se relaja cuando sale.
Mas si estas con tu familia te sentis confortable, te sentis seguro dentro de ese ambiente y eso

creo que te ayuda mucho y es una practica saludable.

Rta7. Bueno en casa trate de no llevar digamos la pandemia a la locura dentro de mi casa, toda la
gente estaba como psicotica en ciertos aspectos. Yo solamente sani tizaba las cosas con alcohol.
Las que venian del super mercado y que iban dentro de la heladera o que no se iban a cocinar
digamos, después toda mi ropa de trabajo la lavaba aparte, cuando llegaba a casa directamente
me cambiaba la ropa la dejaba alejado para lavar. Pero no asi con los nenes ellos no asistian a la
escuela, ellos no necesitaban estar todo el tiempo digamos sani tizdndose, si mucho el lavado de
manos constante con agua y jabon dentro de la casa cuando saliamos, cuando iban a la plaza y
volvian, yo andaba con alcohol en la cartera, con toallitas hiimedas para limpiar donde estemos

nosotros por ahi eso un poco mas. Pero en casa no fui tan rigurosa.

Y eso lo hacia porque no queria que mis nenes se traumen con la pandemia, si bien por ejemplo
la mas pequefia tiene 4 afos hoy ella tenia 2 afios en todos los dibujitos, caricaturas les ensefiaba
a lavarse las manos. Entonces hoy maneja el lavado de manos mejor que yo... y el més grande
igual entonces no queria traumarlos o que ellos sientan el jno toques, no vallas! Porque creo que
era una forma también de quitarles cierta libertad porque ellos estaban creciendo y no por la
pandemia yo iba como a apretarlos, si ya estaban apretaditos dentro de la casa ya era suficiente,
entonces al grande le costd usar el barbijo y a mi nena menor no, ella crecid con eso y estaba

mas acostumbrada.
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Rta8. Bueno el aprendizaje fue la forma de cuidado de mi familia més que nada. Esto de que uno
no queria contagiar a nadie fuera familia o no yo pensaba siempre si me cruzaba con gente mas
joven o de mi edad ;pero si vive con gente mas grande, o hay gente en su casa que tiene otra
afeccion de salud? Y se contagia... entonces como que pasaban muchas cosas por la cabeza.
Entonces creo que fue eso que me dejo como aprendizaje tomar la dimension, la importancia que
tiene el cuidar a la otra persona. Cuidarse uno para poder cuidar a la otra persona. Entonces yo
usaba barbijo por mi y por la otra persona también... no solo para mi, para no contagiarme o si
yo tenia algo malo no contagiar a la otra persona, y poder estar en sociedad de compartir creo
que la pandemia dejo al descubierto que nosotros como seres humanos tenemos una falencia que
es la no comunicacion o aislarnos, nos alejamos nadie me contagia y no contagio a nadie. Creo
que no es el sentido si bien es una forma de cuidar también pero somos personas sociales que

tenemos que vivir con otras.

Rta9. Nos hicieron una encuesta hace poco que trataba sobre las pausas activas que son
actividades que se realizan dentro del servicio que son cortitas, como por ejemplo un tema
musical haces una coreo cortita algo que te ayuda a distenderte en equipo me parece eso seria

algo saludable para la salud.

Equipos de capacitaciones, charlas ya que terapia intensiva en un sector donde pasa muchas
cosas entonces por ahi esta bueno hablar con tus pares sobre lo que paso en tal guardia, o tal
paciente que seguramente afecto a varias personas del grupo. Hablarlo para poder tranquilizarte,
para poder saber que tus compaifieros te apoyan en ciertas actitudes. Por qué a veces todos
trabajamos y no sabemos que es lo que pasa por la mente de la otra persona o que siente cuando
una persona fallece, que siente cuando intuban a un compaiiero. Entonces esta bueno hablarlo

tener un grupo de charla como para poder distenderse.
Entrevistada N°3

Rtal. En un principio cuando inicio la pandemia creo que para todos fue bastante complicado
por que tenias que implementar muchas medidas de autocuidado fue bastante estresante el
aprender a aplicarlas; el refrigerio en plena pandemia haciamos refrigerio solas y muchas veces
sobre tiempo por la demanda de pacientes criticos que teniamos hoy en dia tenemos un poco mas

de tiempo para sentarnos a comer algo. Ya que antes no lo podiamos hacer

Rta2. Si es importante en la pandemia fue una etapa muy dura para todos entonces una de las
practicas saludables era hacer ejercicio, el hacer ejercicio te ayudaba a despejar la mente y todo

eso conllevaba a una dieta saludable, muchas personas nos veiamos como gorditos entonces
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empezamos a implementar practicas saludables. Las cuales a veces en la actualidad cuesta

seguirlas pero dejaron una ensefanza.

Rta3. Si tanto en la alimentacidén es muy esencial lo pude practicar yo con una dieta balanceada
y un montoén de cosas te sentis mucho mejor, uno tiene mas ganas de hacer otras cosas. Y
después viéndolo del tema personal y de trabajo, el tema de cuidarse, el tema de los elementos de

proteccion personal y todo lo demas es esencial para cuidarnos nosotros y a los nuestros también.

Los beneficia en la parte de la dieta tenemos mas energia, cuidamos nuestro cuerpo, nos
mantenemos mas saludable. Si uno es una persona mayor ayuda en lo que podria llegar a ser un

futuro hipertenso englobas todo, una buena dieta te ayuda a sentirte mejor en todo.

Rta4. Y mayormente nosotros trabajamos con personas en los cuales tenemos que usar todos los
elementos de proteccion personal vuelvo a decir para nuestro cuidado para los nuestros. Porque
no solamente pensamos en nosotros. Y después en el servicio con respecto a la dieta nosotros

tenemos nuestro horario de refrigerio se contempla 20" minutos, tenemos opciones de refrigerio.

Se vieron modificadas en pandemia muchisimo. Porque nosotros fuimos un servicio en el cual
enfermeria estuvo las 8 horas acompafiando al paciente en todo momento, eh escuchado que en
otras instituciones no ha sido lo mismo. Pero enfermeria aca ha sido un acompanamiento de 24
horas al lado del paciente, entonces son muchas horas las cuales no hemos tomado agua, no
hemos hecho un refrigerio acorde y se ha sentido en el cuerpo porque es desgastante. Son 8 horas
en las cuales estuvimos acompanando al paciente todo el tiempo en donde sabiamos que el uso
de elementos de proteccion personal el sacartelo y el volvernos a colocar nos demandaba
muchisimo tiempo, el paciente necesitaba que estemos adentro con ¢l. Entonces son cosas que
nuestra salud en su momento quedo de lado. Hoy en dia podemos cuidarnos un poquito mas
como por ejemplo llevar nuestra botella de agua al office para poder hidratarnos que eso antes no

se hacia.

Rta5. Yo soy una de las personas que lleva por alli més afios en la terapia entonces trato de que
se apliquen las medidas, no solamente con elementos de proteccidon personal, también con el
lavado de manos correcto, que los chicos por alli son, nuevos timidos. Tengan el tiempo tengan
la confianza de tomar su refrigerio insisto en eso porque una persona necesita tomarse una pausa
tener un dieta si uno no ingiere azdcar no tiene energia soy muy promotora de todo eso

principalmente de que hagan su refrigerio.

Rta6. Una de las practicas saludables es lo que nos traen desde cocina para el refrigerio estos

ultimos meses se han vuelto como mas generosos se podria decir nos dejan yogurt o alguna fruta.
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A veces alcanzo a prepararme algo saludable desde casa pero son mayores las veces en que no y

solo consumo lo que nos da la institucion.

Rta7. En pandemia como te dije el estrés que nosotros como enfermeria pasdbamos era
muchisimo haci que me enfoque en lo que era hacer mucha actividad fisica o lo que era
necesario en se momento como para despejar mi cabeza y después todo lo que es el empleo de
proteccion personal tanto en la clinica como afuera, desde la clinica a la casa o desde los mismos

protocolos internos implemente eso.

Rta8. Sinceramente me di cuenta de que si nosotros comemos y aprendemos a comer bien
nuestra salud primero y principal estd mejor tenemos mas energia, tenemos mas predisposicion.

Nuestro cuerpo se encuentra mucho mas saludable y no tan propenso a enfermedades.

Rta9. Con respecto lo que es al servicio no encuentro ninguna modificacion porque no solamente
tenemos todo protocolizado estandarizado, sino que la misma institucion a través de programa de
bienestar tenemos la opcion a una nutricionista que nos ensena y guia principalmente en la
alimentacion, el apoyo de un psicélogo también estando aca nosotros en terapia intensiva es
bastante esencial para una practica saludable porque nuestro cerebro también necesita tener una

buena salud.

Yo me siento acompafiada he hecho uso en su momento con la nutricionista cuando lo he

necesitado.

Entrevistado N°4

Rtal. Mi experiencia en el desarrollo de las practicas saludables desde la pandemia a la
actualidad cambio bastante porque antes en el tema del refrigerio lo haciamos solitos ya que era
una medida de cuidado ademas muchas veces no habia tiempo de realizarla porque estdbamos
saturadas con el trabajo hoy en dia eso cambio bastante estamos un poquito menos saturadas y
podemos alimentar nuestro cuerpo para seguir trabajando.

Rta2. Para mi si es muy importante desarrollar practicas saludables para el autocuidado ya que
nos favorece a nosotros mismos ya sea para tener un cuerpo sano a no estar estresados y no
enfermar muchas veces es dificil por los tiempos pero creo que debemos ponernos nosotros en
primer lugar ante todo.

Rta3. Si considero que son muy importantes porque primero cuidarnos nosotros mismos y
también cuidar al equipo nos beneficia en grande ya que una persona que es saludable rinde al
100 % en el trabajo, no tenemos compafieros enfermos por €so creo que es importante practicar

el autocuidado en uno mismo y también en el equipo.
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Rtad. Las caracteristicas que tienen las practicas de autocuidado en el servicio son el tema de los
protocolos con los equipos de proteccion personal, el protocolo de realizar el refrigerio tenemos
20" aproximadamente. Se vieron modificadas ya que en plena pandemia no podiamos realizar
nuestras necesidades simples como tomar agua o comer alguna fruta porque el trabajo
demandaba mucho tiempo hoy en dia lo podemos hacer con mas tranquilidad.

Rta5. Mi participacion es en tratar de decir a mis compafieras que se den un tiempo para realizar
su refrigerio ya que soy consciente que una persona que no descansa al menos unos minutos de
tanto trabajo que hay en la terapia esta fisicamente, mentalmente agotada, somos personas que
sentimos y por eso tenemos que cuidarnos entre nosotros.

Rta6. Las practicas saludables que se implementan dentro del servicio es el tema del refrigerio
nos dan a elegir tenemos turrdn, yogurt, pan; pero muchas veces solo aceptamos lo que queda. Y;
yo a veces alcanzo a llevarme una ensalada de casa pero muchas veces no alcanzo a cocinar algo
saludable y solo como lo que nos ofrecen desde cocina.

Rta7. Las estrategias que implemente para y desarrolle para mi autocuidado fue empezar a llevar
una dieta balanceada y también realizar actividad fisica ya que en plena pandemia solo trabajaba
y me iba a casa, pero hoy en dia me doy cuenta que tenemos que aprovechar el dia a dia y
cuidarnos a nosotros mismos ya que muchas veces no lo hacemos y nos dejamos de lado.

Rta8. El aprendizaje que obtuve fue aprender nuevos habitos saludables en mi vida y también
sobretodo sentirme bien conmigo misma y también poder ponerme en primer lugar cuidandome
para yo poder cuidar a los que necesiten mi ayuda.

Rta9. Yo creo que si se podria mejorar pero esta en nosotros poder realizarlas y que sea posible y
otra que podamos realizar actividades de juegos para poder despejarnos un poco obvio sin

descuidar nuestro rol de profesionales.

82

F——
Nt



	E
	INTRODUCCION
	CAPITULO I: DIMENSION EPISTEMOLOGICA
	ÁREA TEMÁTICA
	OBJETO DE INVESTIGACIÓN
	PREGUNTAS AL OBJETO PROBLEMA
	FUENTES DEL O-P
	ESTADO DEL ARTE
	MARCO REFERENCIAL /CONCEPTUAL TEÓRICO.
	OBJETIVOS GENERALES
	RELEVANCIA ACADÉMICA

	CAPITULO II: DIMENSION DE LA ESTRATEGIA GENERAL
	TIPO DE DISEÑO
	POBLACION EN ESTUDIO
	SELECCIÓN DE MUESTRA/CASOS.
	CRITERIOS DE SELECTIVIDAD
	ASPECTOS ETICOS Y BIOETICOS

	CAPITULO III: DIMENSION DE LAS TECNICAS DE LA RECOLECCION Y ANALISIS DE LA INFORMACION
	MAPEO/ CARTOGRAFIA SOCIAL
	TECNICA DE RECOLECCION DE DATOS

	ANALISIS DE DATOS
	INTERPRETACION
	CONCLUSION
	BIBLIOGRAFÍA
	ANEXO I:
	ANEXO II

