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RESUMEN

La aparicién de un nuevo coronavirus humano, SARS-
CoV-2, constituye un problema de salud mundial que cau-
sa infecciones graves del tracto respiratorio y a la vez una
enfermedad altamente contagiosa de persona a persona.
El cuidado humanizado que debe brindarse a estos pa-
cientes, es una responsabilidad ética asociada al deber
de los enfermeros/as; y por ello, el objetivo de este estudio
es conocer la percepcion del cuidado y a su vez explorar
las vivencias y emociones del personal de salud de enfer-
meria al tratar pacientes con Covid-19, poniendo énfasis
en el respeto, amabilidad, amor, compasion y dignidad,
mantener la confidencialidad del mismo. Segun el perio-
do temporal es una investigacion transversal en vista de
que los datos fueron tomados en un solo momento a tra-
vés de 25 enfermeros/as del IESS de Latacunga, quienes
exponen su percepcion del cuidado y trato del paciente
infectado. Los resultados denotan falta de capacitacion,
elementos de bioseguridad, estrategias de contencion
emocional entre otras que dificultan la labor del enferme-
ro. La relacion que se pueda desarrollar entre enfermera
y paciente ayudara a disminuir el riesgo de futuras se-
cuelas ya que con el correcto cuidado se podra acelerar
el proceso de saneamiento en el paciente y la cabida de
otros. Adicionalmente se manifiesta la necesidad de man-
tener la capacitacion en personal de enfermeria.

Palabras clave:

Pacientes, cuidados de enfermeria, COVID 19, evolucion
progresiva, manejo del enfermo.

ABSTRACT

The emergence of a new human coronavirus, SARS-
CoV-2, constitutes a global health problem that causes
serious respiratory tract infections and at the same time
a highly contagious person-to-person disease. The huma-
nized care that must be provided to these patients is an
ethical responsibility associated with the duty of nurses;
and therefore, the objective of this study is to know the
perception of care and in turn to explore the experiences
and emotions of nursing health personnel when treating
patients with Covid-19, emphasizing respect, kindness,
love, compassion and dignity, maintain the confidentiality
of the same. According to the time period, it is a cross-
sectional investigation since the data were collected in a
single moment by 25 nurses from the IESS of Latacunga,
who present their perception of the care and treatment
of the infected patient. The results denote a lack of tra-
ining, biosafety elements, emotional containment strate-
gies, among others, that hinder the work of the nurse. In
conclusion, the relationship that can be developed bet-
ween nurse and patient will help to reduce the risk of fu-
ture sequelae, since with the correct care, the process of
sanitation in the patient and the capacity of others can be
accelerated. In addition, there is a need to maintain the
training of nursing personnel.

Keywords:

Patients, nursing care, COVID 19, progressive evolution,
patient management.
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INTRODUCCION

El SARS-CoV-2 (en inglés, severe acute respiratory syn-
drome coronavirus 2, coronavirus tipo 2 del sindrome res-
piratorio agudo grave) es un tipo de coronavirus causante
de la enfermedad por coronavirus del 2019 (COVID-19),
cuya expansion mundial ha provocado la pandemia de
2019-2020. Inicialmente llamado 2019-nCoV (en inglés,
2019-novel coronavirus, nuevo coronavirus de 2019), se
descubrid y se aisld por primera vez en Wuhan, China.
Parece tener un origen zoondtico, es decir, se transmitio
de un huésped animal a uno humano (Amanat & Krammer,
2020).

El genoma del virus esta formado por una uUnica cadena
de ARN, y se clasifica como un virus ARN monocatenario
positivo. Su secuencia genética se ha aislado a partir de
una muestra obtenida de un paciente afectado por neu-
monia en la ciudad china de Wuhan. Fue descubierto por
primera vez el 17 de noviembre de 2019; y hasta el mo-
mento no se conoce el mecanismo exacto de transmision,
pero se cree que puede producirse por contagio de una
persona a otra mediante las gotas de saliva arrojadas a
través de la tos, el estornudo o al expirar; pudiendo pro-
vocar enfermedad respiratoria aguda y neumonia grave
en humanos (Mar Cornelio, et al., 2021).

Un estudio realizado por Acosta, et al. (2020), sefiala
que para dar una respuesta adecuada a la emergencia
sanitaria causada por el Coronavirus, es imprescindible
disponer de protocolos que ayuden en la planificacion
de actividades, la ejecucion de los mismos y la toma de
decisiones que dara una ventaja a la sociedad sobre este
virus que ha paralizado al mundo entero en cuestion de
dias. Las enfermeras son fundamentales para la aplica-
cion de cuidados al paciente, que se encontraria en su
domicilio aislado y hospitalizado con dicha enfermedad,
el ayudar a prevenir y detectar complicaciones de forma
precoz y colaborar con el equipo clinico.

Asimismo, Estefo Aglero & Paravic Klijn (2010), afirman
que los cuidados de enfermeria especializados son fun-
damentales sin importar que un paciente afectado por
coronavirus presente un cuadro leve, moderado o grave.
La identificaciéon temprana que podemos hacer de aque-
llos casos, permite la correcta adaptacion de cuidados
que estan muy enlazados a los deberes del profesional
sanitario; en este caso de la enfermera (o) que llevaran al
paciente a una pronta mejoria en su salud.

Por otro lado, De Andrés-Gimeno, et al. (2021), determi-
nan a través de una investigacion, que en la actualidad,
las enfermeras han desarrollado un gran nimeros de ac-
tividades: que recogen informacion de los pacientes, va-
loran sus problemas y alteraciones de sus necesidades,
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planifican cuidados, realizan las intervenciones que res-
ponden a los objetivos y aplican tratamientos con la fina-
lidad de llevar adelante una futura evaluacion de las res-
puestas del paciente a las intervenciones de enfermeria,
lo cual ayudaria sin duda a establecer estrategias que
permitan el manejo de pacientes afectados por el corona-
virus (Cruz, et al., 2021).

De acuerdo con Sanchez-Martin (2014), la pandemia por
COVID-19 ha traido consigo un aumento importante de la
demanda en los cuidados de la salud, que ha sido afron-
tado con dificultad por la mayor parte de los paises del
mundo en un esquema en el que todos cuidamos, todos
hemos sido cuidados y también practicamos el autocui-
dado. Se trata de un fendmeno unico en el cual hay una
interaccion reciproca y es parte de la realidad que nos
rodea, de la cultura y de los valores.

En salud, el cuidado enfermero (a) nos permite apoyar
la satisfaccion de las necesidades presentadas por los
pacientes, con el objeto de promover, mantener o recu-
perar su salud. En situaciones de pandemia como la que
estamos viviendo el rol de la enfermera es crucial, en lo
que tiene que ver con suministrar cuidados directos, so-
porte emocional, educar a pacientes y personal de salud,
abogar por ellos y sus familias; siendo necesario agregar,
que el rol de coordinaciéon de acciones de prevencion en
la comunidad, control de infecciones e incidencia politica
corresponden a decisiones que deben adoptarse a nivel
macro (Yumar Carralero, et al., 2020).

A lo anterior afiade Palacios-Cefia & Corral (2010), que
la atencion domiciliaria presencial aumentaria su eficacia
a través del seguimiento de las recomendaciones de se-
guridad para profesionales, personas enfermas, familia-
res y cuidadoras, elaboradas por organismos oficiales y
sociedades cientificas, y resulta fundamental en pacien-
tes terminales; especialmente en esta situacion de crisis,
que ha tenido que complementarse con la utilizacion de
la tecnologfa (teléfono, videollamadas, etc.); todo ello de-
sarrollado fundamentalmente desde el ambito de la APS;
sin embargo el desarrollo de la misma, tanto antes como
durante la implementacion del estado de alarma ante la
pandemia del COVID-19 ha adolecido de un necesario
enfoque comunitario, existiendo posibilidades de investi-
gacion en las que se incorpore a las personas atendidas
por COVID-19 a través de novedosas técnicas como la
participacion publica.

Tomando en cuenta todo lo anotado Izquierdo Machin
(2015), considera que la actual pandemia provocada por
el coronavirus SARS-CoV-2, causante de la enfermedad
COVID-19, representa un desafio sin precedentes para
todo el sistema sanitario; y mas especialmente, para las
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unidades de cuidados intensivos, dado que en los casos
mas severos puede complicarse con el aparecimiento de
sindrome de dificultad respiratoria aguda (SDRA), sep-
sis/shock séptico y fallo multiorganico, incluyendo dafo
renal agudo y problemas cardiacos (Torres Cordero, et
al., 2019).

Ante la situacion excepcional de salud publica provocada
por la pandemia por COVID-19, desde el grupo de ética
de la Sociedad Espafiola de Medicina Intensiva, Critica y
Unidades Coronarias (SEMICYUC) se ha promovido un
trabajo de consenso con la finalidad de encontrar algu-
nas respuestas desde la ética a la encrucijada entre el
incremento de personas con necesidades de atenciéon
intensiva y la disponibilidad efectiva de medios.

En un periodo muy corto de tiempo se ha cambiado el
marco de ejercicio de la medicina hacia un escenario de
medicina de catastrofe, con el consecuente cambio en
los parametros de toma de decisiones. En este contexto
la asignacion de recursos o la priorizacion de tratamiento
pasan a ser elementos cruciales, y es importante contar
con un marco de referencia ético para poder tomar las de-
cisiones clinicas necesarias (Mar Cornelio, et al., 2019).

Asimismo, en una investigacion realizada por y segun ci-
fras establecidas por la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), las enfermeras representan casi el 50 % de la
fuerza laboral de salud. De los 43,5 millones de trabaja-
dores de la salud en el mundo, se estima que 27,9 millo-
nes son enfermeras.

Hace ya casi 130 afos la profesora Lystra G.Retter, escri-
bi¢ el “duramento Nightingale”; el cual esta inspirado en
el trabajo de Florence Nightingale y basado en la asisten-
cia a los heridos especialmente en la época de la guerra
de Crimea (Young, et al., 2011); desde el punto de vista
de esta teoria; se entiende que, todas las habilidades, ta-
lentos y conocimiento que se pueda adquirir con el pasar
del tiempo seran el motor que ayudara a alcanzar el ob-
jetivo de enfermeria en la pandemia mundial a causa de
Covid 19.

El presente estudio se desarrolla en el IESS de Latacunga,
que se constituye en una casa de salud cambiante; situa-
cién que ha sido comprobada con el pasar del tiempo;
ya que se ha detectado un importante desarrollo tecno-
l6gico de las comunicaciones, cambios demograficos y
epidemioldgicos, que provocan variaciones en la entrega
de los cuidados de enfermeria; haciéndose necesario re-
flexionar sobre la forma en que creamos la relacion con el
usuario desde la humanizacion.

Finalmente, por parte de Ramirez Pereira (2020), se
destaca que la situacion que estamos viviendo frente al
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COVID-19 ha propuesto cambios en las formas en las
que normalmente hacemos las cosas. La prestacion del
servicio de salud, se hace evidente especialmente en la
etapa de cuidado, para garantizar que las habilidades
técnicas y no técnicas estén a la altura del reto que esta
crisis significa para todos los que trabajamos en el area
de la salud, considerando el estado psicoldgico y fisico
del paciente y enfermero/a.

MATERIALES Y METODOS

Se realizé un estudio observacional cuanti-cualitativo, de
tipo transversal, que permite una descripcion a los cui-
dados de enfermeria que se brinda en el Hospital IESS
Latacunga; ademas de evaluar y establecer comparacio-
nes del conocimiento que tiene los enfermeros respecto
al Covid-19y trato otorgado al paciente, segun el nivel de
complejidad a los pacientes, lo cual nos permite realizar
un diagnostico previo en lo que tiene que ver con el cui-
dado integral de los mismos.

Una vez que se apliquen las encuestas y test enfermeros/
as se habréa recabado cierta informacién que seré pro-
ducto de andlisis e interpretacion con las conclusiones
posteriores basadas en las evidencias encontradas.

La investigacion se realizaré en la ciudad de Latacunga,
especificamente en el Hospital del IESS, contando con
la ayuda del personal del area de enfermeria que labora
en jornadas mixtas en todas las especialidades con que
cuente el Hospital.

Parte de la Investigacion se realizé a nivel de todos los
enfermeros(as) que atienden directamente a pacientes
con SARS-CoV-2, con el proposito de verificar cuéles son
los métodos que se aplican para garantizar una atencion
integral y una mejora en la salud del paciente; mientras
que, a nivel de otras areas relacionadas con el cuidado
directo de parte del personal de enfermeria, se hara una
verificacion de como son los cuidados, promocion y pre-
venciones de dicha enfermedad en los pacientes.

Técnica: Se utilizard una encuesta que engloba la des-
cripcion de los cuidados de enfermeria 'y de ella seré par-
ticipe el personal sanitario.

Instrumentos de recoleccion de datos: Cuestionario y test
orientado a los enfermeros (as), que son parte del area de
Salud Publica a trabajar.

Las etapas que tuvo la recoleccion de informaciéon son:
Gestionar los permisos respectivos a las autoridades de
la salud, para poder desarrollar el trabajo investigativo; vy,
aplicar encuestas al

A partir del planteamiento del problema se elabordé un
cuestionario para nuestra investigacion de campo que
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tuvo como finalidad determinar el grado de desconoci-
miento tanto tedrico como préactico en cuanto al cuidado
de una persona que se encuentre con cuadros leves, mo-
derados o graves causados por el Covid-19.

RESULTADOS Y DISCUSION

De la encuesta practicada a 25 enfermeras(os), el resulta-
do registrado se sintetiza a continuacion. El género de los
encuestados se puede observar en la tabla 1.

Tabla 1. Género de los participantes en la encuesta.

Frecuencia Cardiaca 25
Nivel de Conciencia 13
Saturacion de oxigeno 25
Otros 17

Tabla 7. Respuesta a la preg

unta 6 de la encuesta.

Respuesta Total
Si 9
No 16

Tabla 8. Respuesta a la preg

unta 7 de la encuesta.

Tabla 2. Respuesta a la pregunta 1 de la encuesta.

Género Cantidad

Femenino 21 Respuesta Total
Masculino 4 Si 15
Total 25 No 10

Tabla 9. Respuesta a la preg

unta 8 de la encuesta.

Tabla 3. Respuesta a la pregunta 2 de la encuesta.

Respuesta Total Respuesta Total
Si 20 Si 19
No 5 No 6

Tabla 10. Respuesta a la pre

gunta 9 de la encuesta.

Respuesta Total
Més de 3 16

2 9

1 0

Tabla 4. Respuesta a la pregunta 3 de la encuesta.

Respuesta Total
Alto 16
Medio 6
Bajo 3
Nulo 0

Tabla 5. Respuesta a la pregunta 4 de la encuesta.

Respuesta Total
Excelente 2
Muy Bueno 3
Bueno 18
Regular 2

Tabla 11. Respuesta a la pre

gunta 10 de la encuesta.

Respuesta Total
Excelente 9
Bueno 15
Regular 1

Tabla 12. Respuesta a la pre

gunta 11 de la encuesta.

Tabla 6. Respuesta a la pregunta 5 de la encuesta.

Respuesta Total
Toma de signos vitales 25
Toma de temperatura 25
Toma de presion 25
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Respuesta Total Respuesta Total
Menos de 10 0 Si 21
De 10220 16 No 4
Mas de 20 8

Tabla 13. Respuesta a la pre

gunta 12 de la encuesta.

Respuesta Total
Alto 13
Medio 10
Bajo 2

La encuesta realizada (Tabla 1, 2, 3, 4, 5, 6,7, 8, 9, 10,
11, 12y 13) proyecta que mas de un 80%del personal de

Volumen 17 | Numero 83 | noviembre-diciembre | 2021



CONRADO | Revista pedagogica de la Universidad de Cienfuegos | ISSN: 1990-8644

enfermeria son mujeres las que han enfrentado la pande-
mia; debiéndose sefialar que, la respuesta a la pandemia
ha incluido el aumento de recursos hospitalarios, tanto en
camas como en personal sanitario, sin dejar de lado la
presion de atencion de pacientes que ha ido aumentando
el nivel de temor y estrés en cada uno de ellos; obser-
vandose también la falta de tiempo para realizar investi-
gaciones por iniciativa propia que sirvan para mejorar la
atencion a este tipo de pacientes, tal como lo advirtio el
64 % de la poblacién investigada.

Por otra parte, se logré deducir que un 84% de la cla-
se enfermera pertenece al género femenino y el 16%
corresponde al género masculino; constatandose lo que
Martinez-Riera & Gras-Nieto (2021), manifiestan en el
sentido de que las mujeres son las grandes protagonis-
tas en esta emergencia sanitaria y reflejando que existe
una brecha en la cantidad que existe entre las enfermeras
mujeres y hombres, sin que pase desapercibido la fuerza
de los mismos en cuanto a los cuidados brindados a pa-
cientes enfermos con Covid 19.

De lo anterior se desprende, que el virus ha desatado una
pandemia segun Rubio, et al. (2020), que son parte de la
comunidad cientifica que la estudia, pues ha provocado
un ataque que ha causado conmocion en el mundo ente-
ro; siendo necesario que los profesionales de la salud y
pueblo en general conozcan todo lo relacionado con esta
afeccion, en aras de enfrentarla de la mejor manera.

En el IESS de Latacunga, se determina que un 80% de las
enfermeras (0s) ha recibido capacitacion y un 20% no ha
tenido una actualizacion al respecto. Con relacion al per-
sonal que ha recibido capacitacion, se observa que, un
80% ha sido acreedora de mas de tres capacitaciones,
mientras que un 20 % ha recibido dos capacitaciones, in-
ferior a una capacitacion no se ha presentado casos que
pueda verificar esta informacion.

Ante la situacion anotada, fue necesario evaluar el cono-
cimiento del personal sanitario en lo que tiene que ver con
los cuidados que estos deben proporcionar a los pacien-
tes con Covid 19 en el trabajo cotidiano; con el objeto de
que a futuro se pueda rectificar errores; de esta manera
se pudo verificar que un 64% de los (as) profesionales)
encuestados (as) poseen conocimientos altos, un 24%
conocimientos con nivel medio y un 12% tienen un cono-
cimiento bajo como resultados de las capacitaciones que
se han mencionado con anterioridad.

La atencion directa que se da entre enfermera y paciente
se calcula que de 10 a 20 pacientes, corresponde a un
64%; mientras que, un 32% atiende a mas 20 pacientes
diarios. Cada dfa que pasa la situacion se complica con
nuevos casos que llegan a las instalaciones del IESS, con
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diferentes cuadros tales como leves, moderados y gra-
ves, |0 que hace que sobrepase la capacidad de aten-
cién que pueda ser brindada por parte de enfermeros y
enfermeras, la diferencia de atencién direccionada a un
paciente, se debe a la complejidad de caracteristicas que
presenta cada uno, y que debe ser tratada como Watson
define en su teoria, la misma que enfatiza que el cuidado
percibe los sentimientos del otro y reconoce su condicion
de persona unica.

En la actualidad no existe una vacuna para esta enfer-
medad, solo la prevencion y los buenos cuidados que
se den a los pacientes infectados y que se encuentran
ingresados al hospital, por ende al realizar esta encuen-
tra el personal de enfermeria que en su totalidad realizan
la toma de signos vitales (toma de temperatura, presion
arterial, frecuencia cardiaca y respiratoria) y con regulari-
dad miden la saturacién de oxigeno, en casos de pacien-
tes graves se miden el nivel de conciencia que llegaria a
ser un 52% y otros cuidados que se han realizado a los
pacientes seria alrededor de un 68% a considerar.

Ante la pandemia que estamos cruzando, el quehacer de
enfermeria va mas alla del ambito hospitalario. La enfer-
meria se vale de elementos de comunicacion, dialogo y
especialmente en la investigacion que en este caso pue-
da favorecer al buen cuidado de la salud a pacientes con
Covid. Se ha podido registrar que en el hospital IEES un
64% de enfermeros/as no ha realizado nuevas investiga-
ciones que puedan favorecer al buen cuidado al pacien-
te, 36% ha logrado obtener nuevos conocimientos acerca
de los cuidados a pacientes con dicha enfermedad.

Al considerar la seguridad que el paciente deberia tener
en el Hospital IESS se ha verificado que un 65% de los
profesionales de la salud cuentan con el equipamien-
to necesario para protegerse y atender a los pacientes
con sospecha de la enfermedad, y a sf mismo un 40%
del personal no cuenta con el equipo necesario para el
cuidado al paciente.

A decir verdad, decidir quién vive 0 muere, no tener los
elementos de bioseguridad basicos, no poder salvar el
numero de vidas deseado, ver a colegas morir y el temor
a contagiarse son algunas de las situaciones que esta
viviendo el personal de salud en el mundo al enfrentar al
COVID-19.

En Ecuador, por ahora, no hay un estudio que se refiera
a lo anterior, pero Daniela Ziritt, psicdloga y docente de
la Universidad San Francisco de Quito, considera que el
personal médico del pais estd padeciendo de una pre-
sion psicoldgica y emocional fuerte y sin medios para ali-
viarla al manifestar que: “Parte de nuestros doctores, en-
fermeras, los conductores de ambulancias, los que dan
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primeros auxilios, bomberos o los que levantan cadave-
res no cuentan con recursos para poder tener una estabi-
lidad emocional, incluso la estabilidad laboral necesaria”.

La especialista sefiala que el personal médico esta cons-
tantemente expuesto al miedo de contagiarse que todo
individuo siente, pero con la diferencia de que ellos tratan
directamente con las personas infectadas: “Tienen una
probabilidad de contagiarse y de morir mucho mas alta
que otras personas. Y esto se intensifica al saber que no
cuentan con los recursos de proteccion necesarios y para
tratar a los enfermos. Esto eleva el nivel de angustia y de
estrés del personal médico”.

Se ha tenido en cuenta que en hospital IESS Los cuida-
dos de enfermeria, por tanto, deben estar en concordan-
cia con el quehacer cotidiano, donde se trata con perso-
nas que poseen sentimientos, dudas y temores respecto
al acto sanitario y al continuo salud-enfermedad; por este
motivo, es necesaria la incorporacion de instrumentos
que midan la calidad de la atencién desde la perspectiva
humanizada, haciendo un resalte que el 72% de pacien-
tes evalia como (bueno), un 12% como (muy bueno) y
un 8% lo califica como (excelente y regular) los cuidados
brindados ante esta pandemia.

Si bien es cierto que antes de la pandemia se realizaba
cuidados de enfermeria con la debida proteccion, sin nin-
gun temor o miedo a contagiarse a dicho virus, pero en
la actualidad con la pandemia que estamos atravesando
el personal de enfermeria se ha visto en una situacion
muy complicada ya que esta en el contacto directo a los
pacientes contagiados, se puede constatar que un 60%
ha declarado que los cuidados eran buenos, un 36% lo
evalla como excelente y un 4% como regular.

La primera fila de batalla contra la pandemia del coro-
navirus Covid-19 esta en los hospitales, sin embargo, no
es en las instituciones hospitalarias en donde se queda
el estrés, ansiedad y miedo del personal de enfermeria,
pues el temor de llevar el contagio hasta sus familiares
siempre acompana al personal sanitario, alrededor de un
52% presenta un nivel alto un 40% medio y un 8% bajo de
un nivel de estrés y temor.

Médicos, enfermeros y auxiliares son considerados hé-
roes de esta crisis sanitaria. Pero el estrés y la ansiedad
por tener que trabajar en un entorno tan intenso de enfer-
medad y muerte se han convertido en algo comun entre
ellos. El personal de cuidados intensivos se ha enfrentado
a unatasa de mortalidad y a una forma de morir totalmen-
te inusuales, en un contexto mas deshumanizado, sin la
presencia de familias que los apoyen.
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Aunque los profesionales médicos demuestran su identi-
dad profesional mediante la vocacién y actitud hacia su
papel en la primera linea de atencion, les preocupa lle-
var el coronavirus a sus seres queridos. Al final del dia,
todos pensamos en nuestra familia, en su bienestar, en
darles lo mejor. Un reclamo de médicos y enfermeras que
atienden a pacientes con COVID-19 es que el reconoci-
miento social, y econdémico, por su trabajo es escaso, o
nulo. Ellos se enfrentan a la decisiéon de elegir entre sus
intereses y los de la comunidad, lo que los ha convertido
en parias aun en sus vecindarios. Algunos han recibido
inclusive agresiones en la via publica, en lugar de recono-
cer, aplaudir o respetar al personal médico, paramédicos,
personal de limpieza y seguridad.

CONCLUSIONES

La enfermeria es una profesién que tiene dentro de su
actuacion el acogimiento del sufrimiento humano y a tra-
vés del cuidar, rehabilita, mitiga los dolores y promociona
la salud. Para proporcionar cuidados se requiere de una
relacion de ayuda, siendo éste un momento Unico donde
se comparte la existencia humana.

Expertos internacionales coinciden en que las enferme-
ras y los enfermeros son vitales para afrontar la pande-
mia. Asi como en otros paises, en el Ecuador este sector
esta pasando por sobrecargas laborales, miedo a contar
su situacion y falta de equipos de bioseguridad, no muy
lejos el personal de enfermeria del IESS Latacunga Ha
presentado desfases en lo que es la adquisicion de co-
nocimiento debido a la falta de capacitacion y el debido
equipo de bioseguridad que limita en cierta medida la
relacion directa que pueda tener la enfermera/o con el
paciente.

Después de la pandemia, las instituciones formadoras en
salud deben integrar aprendizajes a su disefio curricular.
La participacion de los estudiantes en el equipo de salud
debe incluir mayor autonomia con acompafamiento por
parte de un profesional certificado para la atencion. Los
ciclos clinicos donde los estudiantes realizan actividad
con el paciente no deben limitarse al manejo de casos
cotidianos y deben considerar el apego a los distintos
protocolos de seguridad y calidad de la atencion. El pro-
ceso formativo debe incluir simulacros in situ de situacio-
nes extremas a fin de que experimenten las emociones y
tensiones que pueden surgir en emergencias como las
desatadas por el nuevo coronavirus.

La afeccion emocional en el personal de salud se produ-
ce basicamente por dos factores: la sobrecarga de traba-
joy el conocimiento del riesgo de enfermarse y contagiar
a la familia. El miedo que ha sido parte del enfermero (a)
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se lo considera natural a medida que ha transcurrido el
tiempo en esta pandemia. Esta emergencia sanitaria se
la enfrenta con pequefias acciones de enfermeria que se
requieren a diario y que comienza con la toma de signos
vitales y se despliegan en un ancho abanico de cuidados
a ejercer y estos son el motor impulsor de la mejoria de
la salud.

Finalmente, en el presente estudio de investigacion que
refiere el cuidado de enfermeria en pacientes con COVID
19 queremos resaltar que el cuidar y ser cuidado esta
en la esencia del ser humano y del deber de la profesion
de enfermeria que abre sus puertas a desafios que seran
enfrentados con el poder de la determinaciéon y amor a
lo que ellos (as) se dedican con regularidad en el dia-
rio vivir; recalcamos por otro lado el gran trabajo que ha
sido desempefiado por los profesionales de Enfermeria
en esta pandemia.
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