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RESUMEN
El trabajo de investigacion es de tipo cualitativo, empleando un enfoque fenomenoldgico,
con el objetivo de develar el ser interno(a) de enfermeria en tiempos de COVID 19,
Chimbote 2022. La poblacidn estuvo conformada por nueve internos de enfermeria de la
Universidad Nacional del Santa que cumplieron con los criterios de inclusion y fueron
determinados con base en la técnica de saturacion de discursos. Para la recoleccion de datos
se utilizd la entrevista; el andlisis se realizd a través de la trayectoria fenomenoldgica
propuesta por Martin Heidegger, con el objetivo de develar fenémenos y construir
significados mas cercanos a ellos. Se develaron seis unidades de analisis: Aprendizaje
limitado, Sintiendo miedo al contagio, Percibiendo estrés, Emociones positivas, Sintiendo
apoyo, Enfrentando los momentos dificiles, en esta unidad encontramos dos sub unidades

las cuales son: Momento dificil y Sintiendo frustracion.

Palabras claves: Vivencias, ser interno de enfermeria, tiempos, COVID 19, pandemia.
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ABSTRACT
The research work is qualitative, using a phenomenological approach, with the aim of
revealing the internal nursing being in times of COVID 19, Chimbote 2022. The population
consisted of nine nursing interns from the Universidad Nacional del Santa who met the
inclusion criteria and were determined based on the discourse saturation technique. For data
collection, the interview was used; The analysis was carried out through the
phenomenological trajectory proposed by Martin Heidegger, with the aim of revealing
phenomena and building meanings closer to them. Six units of analysis were revealed:
Limited learning, Feeling fear of contagion, Perceiving stress, Positive emotions, Feeling
support, Facing difficult moments, in this unit we find two sub-units which are: Difficult

moment and Feeling frustration

Keywords: Experiences, being a nursing intern, times, COVID 19, pandemic.
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INTRODUCCION

1.

DESCRIPCION Y FORMULACION DEL PROBLEMA

El reconocimiento de la enfermeria como profesion se le otorgd a Florence
Ningthingale, enfermera autora y estadistica inglesa, considerada la pionera de
enfermeria moderna y la creadora del principal modelo conceptual de enfermeria.
Destaca la importancia de capacitar a quienes brindan cuidados (Balaguer, 2014).
Florence Nightingale tuvo un impacto significativo en el adiestramiento de estudiantes
de enfermeria y enfermeras profesionales, como la importancia de la educacion de
enfermeria para promover un ambiente agradable, la observacion constante de distintos
problemas de salud, el sostenimiento del comportamiento ético de pacientes, la
necesidad de brindar servicios en el pais, llevar a cabo las actividades organizativas y
administrativas, asi como las investigaciones cientificas necesarias para el desarrollo
de la ciencia (Garcia, 2015).

Con esta teoria, sus acciones se enfocan en la prevencidn, promocion y restauracion de
la salud propia y grupal; sin embargo, como limitacién a su practica, enfatizan la
necesidad de una accion autonoma en el entorno del ser humano. En ese sentido,
Nightingale describié la concordancia entre enfermeria y salud como una necesidad de
educar de manera formal y practica, con énfasis en la prevencion de distintas afecciones
(Rosales et al., 2011).

El paradigma se centra en la categorizacion, con un enfoque principal en el propio
entorno del paciente. Asi, gran parte del relato de Nightingale sobre la practica
profesional de enfermeria tiene que ver con: la afinidad del paciente y su entorno, la
relacion de la enfermera con el individuo y la relacién de enfermeria con su entorno del
individuo. EI metaparadigma brinda un horizonte Unico de la enfermeria a través de sus

pensamientos que la diferencian de otras disciplinas (Almeida et al., 2020).
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Nightingale detalla conceptos clave del metaparadigma que involucran al individuo, la
salud, enfermeria y al medio ambiente, abordando el ejercer de la enfermeria como
disciplina. Es la edificacion sisteméatica de la naturaleza, cuidado y mision de
enfermeria. Menciona la relacién entre las ideas clave y los valores que conducen a la
labor de enfermeria desde su practica en la salud a nivel de la comunidad y hospitalario.

Nightingale se preocupa por el desarrollo holistico y multidimensional de la persona,
instaurando condiciones de vida ideales para el ser humano (Almeida et al., 2020).

El punto decisivo y crucial sobre esta teoria del "entorno”, contribuye a la restauracion
de las personas sanas y enfermas, para que asi se mantengan y recuperen su salud. El
fin de los aspectos sociales como, las relaciones (que inducen cambios de salud),
aspectos emocionales (musica, poesia, etc.), es no cambiar y descuidar el aspecto fisico
de las personas. Expresa la relacion entre las personas y el entorno en su conjunto,
teniendo en cuenta los cambios y el desarrollo de los objetos (Medeiros, 2015).

La "salud" se entiende como la impresion de sentirse bien en la capacidad propia del
ser 0 persona, impidiendo asi la aparicion de enfermedades. Una vez que esto suceda,
se considerard un proceso de reparacion. Nightingale otorga un gran valor al verse y
experimentarse a si mismo, lo que sera clave para mantener la salud de las personas
(Almeida et al., 2020).

La historia de la educacion en enfermeria se remonta a Florence Nightingale, quien,
guiada por el lema "arte y vocacion”, organizo y comenzé la educacion en enfermeria
con conocimiento propios de la disciplina, ademas de organizar la investigacion en
enfermeria y la enfermeria militar incorporando la epidemiologia, la estadisticas y

saneamiento en enfermeria (Martinez y Chamorro, 2011)
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Los fundamentos de la educacion de enfermeria en el Peru fueron altruistas y empiricos.
La educacion profesional comenz6 en 1907 con el establecimiento de la primera escuela
de enfermeria, conocida como "Casa de la Salud”, que se encontraba dentro de la
Clinica Angloamericana en Bellavista-Callao. Esta disciplina profesional se ha ido
generalizando con el tiempo en las universidades de nuestro pais (Vallejo, 2012).

El Ministerio de Salud (MINSA) establecié una comision en 1947 con la tarea de crear
la norma correspondiente como respuesta a la necesidad de estandarizar, fortalecer y
controlar permanentemente el cumplimiento de los planes de ensefianza de enfermeria,
en esta comision estuvieron representados por el Servicio Cooperativo Interamericano
de Salud Publica (SCISP), la Fundacion Rockefeller, la Organizacion Panamericana de
la Salud(OPS), las escuelas de enfermeria civil y militar, la sanidad naval y la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) administrativa. Con base en el proyecto
elaborado, el gobierno aprobd los estatutos de la escuela de enfermeria mediante
decreto supremo N. © 028-83-SA el 7 de enero del mismo afio (OPS, 2002).

El D.S. N.° 054-84-SA dicté normativas reglamentarias referido a la carrera de
enfermeria que extendieron alcances del decreto supremo, relacionado al factor “clase
de atencion “del personal de enfermeria. La Seccion de Enfermeria del MINSA fue
establecida en 1951 como resultado del nivel de desarrollo de la industria de enfermeria
del pais y la sabiduria de reunir su gestion técnico- administrativa (OPS, 2002).

Se publico una ley conocida como Ley N° 24035 el 20 de diciembre de 1984, que
autoriza la creacion de la Universidad Nacional del Santa, con sede en Chimbote. El 24
de enero de 1990 se aprobo la Resolucion Rectoral N° 025-90UNS, donde se dio el
funcionamiento de la Facultad de Ciencias junto con la Escuela Académica Profesional

de Enfermeria (UNS, 2020).
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La formacion universitaria en enfermeria es un proceso de desarrollo profesional
completo en las dimensiones cognitiva, procedimental y socio-afectiva, para poder
desempefiarse con competencia en los diversos escenarios y campos de actuacion de la
profesion. La Escuela Profesional de Enfermeria de la Universidad Nacional del Santa
brinda formacion a profesionales capacitados para cumplir con los estandares de calidad
actuales, incluyendo la promocion de la ciudadania, la generacion de conocimiento a
través de la investigacion y la tecnologia, y la integracion de la formacién profesional
para el desarrollo del pais. Estos profesionales se caracterizan por su responsabilidad
social y compromiso civico. El programa de estudios de la carrera de enfermeria integra
los contenidos teodricos con las aplicaciones préacticas (UNS, 2020).

La duracion de la carrera profesional es de 10 ciclos académicos. En los 8 primeros
ciclos se llevan asignaturas como: Metodologia de la investigacion cientifica, Nutricion
y dietética, Farmacologia y terapéutica, Enfermeria en salud del adulto I y II,
Enfermeria en Salud Mental, Enfermeria en salud escolar y adolescente, Enfermeria en
salud familiar y comunitaria 1 y 11, Enfermeria en cuidados criticos, Investigacion en
Salud I y Il, entre otras asignaturas. El internado de enfermeria | y 11 se desarrolla en el
altimo afio de formacion (1X y X ciclo), son las préacticas pre profesionales nivel IV de
la profesion de enfermeria (UNS, 2020).

Todo lo aprendido en ciclos anteriores se pone en practica en el internado. Esta es una
fase de la formacion del futuro enfermero que tiene como objetivo complementar,
consolidar los conocimientos y habilidades adquiridos a través de su formacion

académica (Tafur ,2019).
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Los internos cumplen con actividades académicas, administrativas, asistenciales,
comunitarias y de investigacion. Realizan practicas intramurales y extramurales, con
estricta tutoria de la Escuela Profesional de Enfermeria de la UNS. En el dominio de
las diferentes redes de atencion en salud de la provincia del Santa: Red Pacifico Norte
y Red Pacifico Sur, y en las distintas categorias de establecimientos de salud. En el
internado hospitalario, el interno desempefia en servicios como: Emergencia, Medicina,
Pediatria y Cirugia, etc. En puestos de salud el interno se desempefia en estrategias
como: ESNI (Estrategia Sanitaria Nacional de Inmunizaciones), PCT (Prevencion y
Control de Tuberculosis), Control de Crecimiento y Desarrollo del Nifio Sano (CRED),
Estrategia en la Prevencion y Control de Diabetes, etc.

El interno muestra vocacion para brindar cuidados de enfermeria desde una perspectiva
integral a la persona, familia, comunidad y entorno dentro de los limites de sus
competencias, con fundamentos cientificos, tecnoldgicos, humanisticos y éticos para
maximizar la calidad del cuidado profesional. Ademas de generar y participar en
acciones individuales, grupales y comunitarias de promocion, prevencion, curacion y
rehabilitacion, los contextos de salud en curso y cambiantes deben tener en cuenta
factores sociales, econémicos y ambientales (Alvarez, 2015).

En la ciudad china de Wuhan, se descubrié una neumonia de origen desconocido en los
primeros dias de diciembre de 2019. Como resultado de su alto nivel de propagacion,
las autoridades sanitarias chinas quedaron desconcertadas. Los investigadores no
tardaron mucho en establecer comparaciones entre este brote y brotes anteriores de
coronavirus: el sindrome respiratorio de Oriente Medio (MERS) en 2012 y el sindrome

respiratorio agudo severo (SARS-CoV) en 2003 (Serrano et al., 2020).
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Esta nueva epidemia causé un alto nimero de muertes, a pesar de su menor letalidad.
La enfermedad se denomin6 "COVID-19" y el virus que la causé como "SARS-CoV-
2", ambos miembros de la familia Coronarividae (Serrano et al., 2020).

El 1 de enero de 2020, la OMS solicit6 a las autoridades sanitarias chinas nueva
informacidn para evaluar el riesgo real de este brote. En ese momento, las precauciones
recomendadas para la influenza y las infecciones respiratorias graves se consideraban
validas y no eran necesarias restricciones de viajes internacionales (OMS, 2021).
Inicialmente, hubo optimismo de que el brote en China podria contenerse, pero a
medida que la epidemia se extendié rapidamente a través de las fronteras, la OMS
declaré una pandemia mundial el 11 de marzo de 2020 (Serrano et al., 2020).

En Peru, el 6 de marzo de 2020 se confirma el primer caso de COVID-19 en una persona
que habia estado en Espafia, Francia y Republica Checa. El 15 de marzo de 2020,
mediante Decreto Supremo N° 044-2020-PCM, se declar6 en el pais estado de
emergencia, lo que significa aislamiento social obligatorio, por un lapso de tiempo,
durante el cual se tomaron medidas para cerrar las fronteras del pais, se impuso un toque
de queday las personas solo podian salir de sus casas para comprar articulos necesarios,
esto durd hasta finales de junio de 2020. A pesar de todas estas medidas, la tasa de
infeccién iba aumentado, al igual que el nimero de defunciones (OPS, 2020).

En enero de 2021, la capital del pais y nueve regiones fueron puestas en cuarentena
debido a la rapida propagacion de la enfermedad, el aumento del nimero de muertes,
lo que condujo al colapso del sistema de salud crenado una crisis del sistema llevando

la cancelacion de internado (Horton, 2021).
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Durante la pandemia el sistema de salud del Perd y del resto del mundo nunca
estuvieron preparados para enfrentar una pandemia de tal magnitud, porque no se
contaban con equipos de proteccion personal y se carecian de fondos suficientes,
provocando la escasez de oxigeno para tratar a los pacientes mas severos que se
encontraban siendo tratados tanto en su hogar como en la Unidad de Cuidados
Intensivos por COVID-19. Se estima que en todo el pais se tuvo una disponibilidad
alrededor de 1.600 camas UCI, un namero mucho menor para la demanda necesaria
que se requeria en esos momentos (Horton, 2021).

A pesar de todas las dificultades que pudieron surgir en este periodo de pandemia, los
profesionales sanitarios han sabido reinventar el sistema para dar respuesta a esta
situacion sanitaria y social. Las enfermeras de todos los hospitales, centros de salud y
clinicas implementaron procedimientos y planes con generosidad y compromiso
incondicional. Las enfermeras supieron innovar para brindar la atencién integral
completa que necesitan las personas contagiadas con COVID-19, a pesar de los
continuos cambios en los procedimientos, ellas estaban cerca de estas personas que
necesitaban de nuestro cuidado, apoyo y compaiiia.

Cada afo, miles de estudiantes de enfermeria completan sus practicas pre profesionales
de nivel IV como parte del estudio de su Gltimo afio de estudio; denominado "internado
de enfermeria”, que se ejecuta en diversos establecimientos de salud. En marzo del 2020
mediante la resolucidon viceministerial N° 079-2020-MINEDU se suspendieron las

actividades académicas tanto en universidades publicas como privadas a nivel nacional.
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La precariedad del sistema de salud en Perd, en sus distintos niveles de atencion,
evidencié limitaciones, el interno de enfermeria no podia ingresar a realizar sus
practicas en los establecimientos de salud por la COVID-19, porque no se contaban con
equipos de proteccion personal, vacunas, tampoco con respaldo de un seguro de salud,
ni con capacitaciones ante esta enfermedad que era desconocida y de facil contagio,
ademas del miedo de contraer el virus y la incertidumbre de poder llevar esta
enfermedad a nuestros seres queridos con los que teniamos el confinamiento
obligatorio. Esta situacion genero la cancelacion del internado a nivel nacional

En el 2021, se realizaron marchas a nivel nacional por parte de los internos de todo el
sector salud que exigian sus derechos para poder tener un internado digno, ante la
presion de este pedido, el 21 de junio del 2021 el MINSA dispuso los “Lineamientos
para el desarrollo de las actividades de los internos de ciencias de la salud 2021 en el
marco de la emergencia sanitaria” anunciado en la Resolucion Ministerial N° 779-2021.
Es asi que se logrd la reincorporacion de internos de enfermeria en centros de salud
nivel I, quedando suspendido realizarse el internado en los hospitales por el contagio y

muertes por COVID-19 (MINSA, 2021).
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OBJETIVOS

Objetivo General

Develar el ser interno de enfermeria en tiempos de COVID 19, Chimbote 2022.
Objetivos Especificos

Analizar las vivencias de ser interno de enfermeria en tiempos de COVID 19,
Chimbote 2022.

Comprender las vivencias de ser interno de enfermeria en tiempos de COVID 19,
Chimbote 2022

PREGUNTA ORIENTADORA

Ante lo expuesto anteriormente surge la siguiente interrogante:

¢Cuales son las vivencias de ser interno de Enfermeria de la Universidad Nacional del
Santa en tiempos de COVID 19, Chimbote 20227

JUSTIFICACION

La enfermeria es la ciencia y el arte de cuidar a las personas, encarnada en la practica
social objetiva de cuidar a las comunidades, familias e individuos. El enfoque humano
se destaca tanto en la accion (cuidar) como en la propia tematica del trabajo de
enfermeria (cuidado). El cuidado de enfermeria es una expresion de la actividad
profesional del enfermero, o sea, el resultado de decisiones limitadas por conocimientos
formales, técnicos y cientificos resultantes de la formacion académica (Ferreira, 2008).
La enfermeria es una profesion en accion que se aprende haciendo. La educacién en
enfermeria ha dado un giro profundo en cambios de gran alcance en las Gltimas dos
décadas, pero la practica clinica sigue siendo un recurso invaluable en la formacién de
profesionales, promoviendo la integracion de la teoria y la practica, uniendo el "saber

qué" con el "saber como"(Uriarte et al., 2016).
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El internado hospitalario es una etapa de aprendizaje y servicio, verificada por las
entidades formadoras, que conservan la responsabilidad de asegurar una serie de
actividades, haciéndola idénea para los egresados; asi, la préctica clinica realizada en
esta fase se convierte en la consolidacion de conocimiento para los futuros
profesionales de enfermeria, pilar fundamental de competencias y habilidades. En
alguna circunstancia llega a ser un momento estresante para los estudiantes ya que se
espera que ingresen con ciertas habilidades desarrolladas durante el periodo de duracion
de la carrera, lo que no siempre es asi, dado que no todos los estudiantes tienen una
ganancia en el area préactica que les permite participar en interacciones terapeuticas
enfermera-paciente adecuadas.

El abordaje cualitativo en el campo profesional de enfermeria es sustancial porque
identifica la naturaleza profunda de la realidad, los sistemas relacionales y la estructura
dinamica de la experiencia cotidiana, enfatizando la subjetividad. Es decir, esta
interesado en cdmo experimentan e interpretan los que lo viven directamente.

Este trabajo de investigacion surgié del interés de los investigadores que revisaron
diferentes trabajos de investigacion, analizaron temas que afectan la salud mundial,
como la pandemia de COVID-19, y consideraron los desafios que enfrentan en la
practica de enfermeria durante la fase de formacién académica donde se evidencia sus
conocimientos, destrezas y habilidades adquiridas en el proceso que los lleva a exhibir
estados emocionales favorables y desfavorables.

En ese sentido, se nos hizo necesario realizar esta investigacion sobre las vivencias del
ser interno de enfermeria en tiempos de COVID 19, para poder conocer sus dificultades,
virtudes, aprendizajes, cosas a favor y en contra que experimentaron cuando la
pandemia los azot6 creando caos en cada uno de ellos, restandole la formacion y

desarrollo de capacidades practicas, y el cuidado directo hacia los pacientes.
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IMPORTANCIA

Los hallazgos de este estudio permitieron analizar las fortalezas, oportunidades y
debilidades que debieron enfrentar los internos ante el miedo y la incertidumbre que
convivieron con el virus, lo que les permitid evolucionar y mejorar su desarrollo,
adquiriendo habilidades y responsabilidades que influyen en su comportamiento y
entorno, lo que también les ayudaria adquirir habilidades que los hard un futuro
profesional exitoso. Los resultados son beneficiosos para la Escuela de Profesional de
Enfermeria de la UNS, ya que permitirian el desarrollo de estrategias metodol6gicas
que favorezcan el desarrollo del manejo de las emociones en los estudiantes ante
situaciones adversas, ademas se evaluarian el aumento de horas précticas para que los
estudiantes de enfermeria proximos al internado potencien sus habilidades y destrezas,
mejorando de esta manera la calidad educativa.

Para la practica de enfermeria, mejorarian la preparacion académica y personal de los
estudiantes proximos al internado, permitirian evaluar incorporar contenidos nuevos en
los curriculos de formacion, fortalecerian areas donde los estudiantes se sientan
frustrados o temerosos, lo que les permitiria asumir la responsabilidad de su
preparacion durante la practica y cambiar comportamientos durante las etapas finales
de la carrera profesional y lograr la adaptacion de ello.

Este estudio ademas serviria como bibliografia o fuente de referencia para el desarrollo
de futuros trabajos de investigacion y alentara a los investigadores a inclinarse hacia la

investigacion cualitativa.
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MARCO TEORICO

1. ANTECEDENTES

En este sentido, se realizaron investigaciones relacionados con este estudio: En el
ambito internacional:

En EE. UU, Diaz et al. (2021). Realizaron un estudio cualitativo con enfoque
fenomenoldgico: "Experiencias de crisis de estudiantes de enfermeria: Un afio de
pandemia y conflicto social en rotaciones clinicas finales". Los resultados son los
siguientes: de los 26 estudiantes que completaron la encuesta, la mayoria eran mujeres
(92%) de 28 + 4,1 afos. Surgio un total de 18 subcategorias con cuatro temas
principales identificados: “ruptura de los sistemas normales”, sentirse solo e
incapacidad para escapar”, “factores protectores/adaptabilidad”, e “identificacion y
formacion de roles”.

En Espafia, Rodriguez et al. (2021). Realizaron un estudio cualitativo con un enfoque
empirico-fenomenolégico: “Experiencias y Percepciones de los Estudiantes de
Enfermeria durante la Crisis del COVID-19”. En la cual surgieron cuatro temas
principales: "responsabilidad social y orgullo como trabajador de la salud", "presion
causada por trabajar con pacientes con COVID-19", "sentirse indefenso y defraudado™
y "crecimiento personal como trabajador de la salud".

En EE. UU, Kellam y Robinson (2021). Realizaron un estudio cualitativo de tipo
fenomenologico hermenéutico: “Las experiencias vividas del profesional de enfermeria
que trabajan durante la pandemia de COVID-19”. Donde surgieron como resultados

tres temas principales: “la conexion humana”, “la carga de enfermeria” y

“afrontamiento”.
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En EE. UU, Jun y Rosemberg (2022). Realizaron un estudio de tipo cualitativo:
“Experiencias de las enfermeras durante el inicio de la pandemia del coronavirus”.
Donde surgieron como resultados cuatro temas principales: “miedo”,”resiliencia
colectiva a través del trauma compartido”, “territorio desconocido” y “percepcion de
desechabilidad”.

En Espafia, Balde y Rodriguez (2021). Realizaron un estudio cualitativo de tipo
fenomenologico: “La experiencia del personal de enfermeria del Hospital San Juan de
Dios de Tenerife durante la COVID-19”. Después de recibir los resultados, todo el
personal médico estuvo de acuerdo en que cuando ocurre una situacion como una
epidemia, primero debe haber confusion y desorden. Pasan los dias, se establecen
protocolos y planes, se establece una sensacion de seguridad en el proceso de cambio.

A nivel nacional no se han encontrado investigaciones cualitativas relacionadas con el
tema en si, pero se pueden mencionar los siguientes estudios:

En Trujillo, Diaz y Fernandez (2022). Realizaron una investigacion de abordaje
cualitativo y método descriptivo: “Las vivencias de los profesionales de enfermeria en
la pandemia del nuevo coronavirus”. Los resultados relacionados con el papel de la
gestion de enfermeria son los siguientes: I: Capacitar a los trabajadores de la salud y los
hospitales para adaptarse al proceso de la pandemia, Il: Proteger a los trabajadores de
la salud de manera ineficaz durante la pandemia y Respondiendo a los nuevos desafios
de la gestion, I1: Dirigir la gestion del cuidado, 1V: Implicaciones de la pandemia para
el trabajo y la familia. Sobre el papel del cuidado I: Desarrollar conocimientos y
habilidades para cuidar, Il: Vivir el cuidado mas humanizado entre la vida y la muerte,
I11: Vivir entre la proteccion personal y la desproteccion contra el riesgo de enfermedad

y muerte, IV: Consecuencias personales/ familiares y fortaleciendo la fe
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En Chiclayo, Herrera y Tejada (2020). Realizaron una investigacion cualitativa:
“Experiencia de estudiante de enfermeria durante su internado en el Hospital Regional
Las Mercedes. A partir de los resultados se obtuvieron dos categorias: como vivieron
sus emociones desde el inicio de su pasantia y como trataron el trabajo de equipo con
responsabilidad.

En Cajamarca, Cabanillas (2020). Realizé un estudio cualitativo fenomenolédgico: “La
experiencia de enfermeria de los estudiantes de la Universidad Nacional Autébnoma de
Chota durante su internado. Se han obtenido dos categorias: la primera, en la que han
tenido experiencias positivas, también hay subcategorias: resiliencia frente a
situaciones adversas, relaciones interpersonales con las enfermeras, satisfaccion con la
interaccion con los pacientes y confianza en si mismo. La segunda categoria incluye
sus experiencias negativas en las que temen lo desconocido, anhelan situaciones
extremas Yy se sienten frustrados por el trato recibido.

En Lambayeque, Tafur (2019). Realizé una investigacion cualitativa—narrativo, estudio
de caso: “Experiencias del estudiante de Enfermeria respecto al internado hospitalario,
Universidad Sefior De Sipan 2019”. La primera categoria es el miedo a equivocarse:
con su subcategoria: miedo a la inexperiencia; segunda categoria: ganar competencia,
sus subcategorias: mas experiencia, mas confianza en si mismo, ganar capacidad para
aconsejar y dar ejemplo, adherirse a las instrucciones de procedimiento, enfrentar
responsabilidades méas altas; tercera categoria: Competencias adquiridas:
Subcategorias: Planificacidn del cuidado, desempefio de roles de liderazgo en el trabajo
en equipo, demostracién y aprendizaje de los elementos de la ética en la ciudad.

No se encontraron investigaciones cualitativas sobre este tema a nivel local.
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2. MARCO CONCEPTUAL

Esta investigacion procedié a través de una investigacion cualitativa utilizando el
meétodo fenomenoldgico siguiendo el camino del filosofo Martin Heidegger, quien
desarrolld la filosofia existencial, a partir de la cual hizo un aporte significativo al
desarrollo de la fenomenologia (Ferrater, 1994).

Martin Heidegger, El gran filésofo moderno naci6 el 26 de septiembre de 1889 en
Messhirch, un pequefio pueblo del estado de Bader, en el sureste de Alemania. Estudio
en la Universidad de Friburgo, donde sus profesores fueron Rickert y Husserl Edmund
Husserl fue un filosofo que influyo fuertemente en Martin Heidegger al proporcionarle
métodos de investigacion. Toda su vida madura, Heidegger estuvo obsesionado con la
posibilidad de que hubiera un significado basico del verbo “ser” que estuviese detras de
su variedad de usos. Su concepcion de lo que existe es una Ontologia (el estudio de lo
que es, de lo que existe: la cuestion del Ser). Todavia joven y ahora colega de Husserl,
era de esperar que llevara el movimiento fenomenologico mas alla en el espiritu de su
antiguo maestro (Cobra, 2001).

En 1927 Heidegger sorprendié al mundo filos6fico aleman con Sein und Zeit ("Ser y
tiempo™, 1962), su obra mas conocida y fundamental que quedo inconclusa debido a
que solo salio la primera parte. En ella explica toda la esencia de la existencia, aspecto
luego olvidado por los efectos destructivos de la guerra, restituye el sentido del yo como
existencia, su reflexidn sobre la esencia y la existencia del hombre es un simbolo para
comprender la fenomenologia y la base de la hermenéutica de sus ideas y reflexiones
acerca de los significados filoséficos de la profesion de enfermeria. Heidegger define
el concepto fenomenoldgico en "Ser y tiempo™ como aquello que se muestra para
revelar, para hacerse visible, en lo que puede expresarse, por supuesto, en términos de

diferentes formas, segun el enfoque (Ramirez et al., 2015).
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La filosofia de Heidegger es una de las modalidades del existencialismo moderno; su
principal preocupacion con la existencia y el tiempo no es la existencia humana, sino el
significado de la existencia en general. Se podria decir que el aspecto mesianico de su
filosofia es que lleva a cada hombre a hacerse esta pregunta con la mayor implicacion.
En la actual crisis de la humanidad, bastaria que el hombre se detuviera en esta
reflexion; y si finalmente llegard o no a una respuesta definitiva se vuelve de
importancia secundaria. Sin esta reflexion, el hombre sigue un modo de ser inauténtico,
en una alienacién que el desarrollo tecnoldgico agrava cada vez mas (Cobra, 2001).
Para Heidegger la tarea principal de la filosofia es explicar y aclarar el sentido del ser,
piensa que la forma de acercarse al ser no es otra que el Dasein, el ser concreto, el
hombre mismo. El Dasein es un ente, una realidad humana, una persona se convierte en
la base de una ontologia, una persona o Dasein no es un ente sino un medio a través del
cual el ente se da o revela. (Ayala y Lifian, 2013).

Dasein es una expresion alemana que Heidegger eligio para definir la existencia por su
estructura morfologica: Da = qui, alli, ahi. Sein = ser. La existencia en el mundo es un
reflejo de la existencia humana en una historicidad en relacion con la realidad misma,
que tiene un nivel ontoldgico, no critico. Abarca el mundo histérico, es donde se da
sentido y comprension del ser. El ahi del ser-ahi es el mundo, el cual es ya de modo
inmediato el ser- ahi (Villalibre, 1992).

Para Heidegger, desde la fenomenologia se puede captar lo estable o lo perdurable
desde lo més volatil del mundo. Esto se logra no haciendo preguntas sin sentido, sino
escuchando la expresion de experiencias que son invisibles a simple vista, pero

detectables (Bertorella, 2006).
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En relacién con lo anterior, se puede argumentar que los internos de enfermeria deben
comprender su existencia, su existencia en el mundo, el estar ahi, es decir, su Dasein,
para cuidarla debe partir de conocerse a si misma ( 0), para conocer las necesidades de
los demas; no se ha cuestionado la idoneidad de su existencia, porque el concepto de
individuo ha sido extraido de la teoria y la practica y explicado por la ciencia, que
actualmente atraviesa una crisis epistemologica , como paciente, cliente o usuario
(Villalibre, 1992).
Para comprender el cuidado se utiliza la fenomenologia como filosofia que permite
poner en préactica y estudiar el conocimiento cualitativo como parte de la ciencia, un
método para comprender las experiencias de las personas en todo el mundo y como las
enfermeras logran la inclusion en el cuidado (Baptista, 2012).
La fenomenologia se distingue en la ciencia de enfermeria por su caracter subjetivo,
relacionandose con la naturaleza del hombre, abriendo la posibilidad de abordar
diferentes areas de su interés, siendo parte de los tiempos, espacios y tiempos del
mundo. Te permite visualizar esta realidad conocida a través de experiencias
sensoriales, ya que es parte de tu relacion con el mundo - cuidado (Mufioz y Erdmann,
2013).
El propdsito de este estudio es develar el ser interno de enfermeria en de COVID 19
con una comprensién de los significados del Dasein en el "Ser y el Tiempo" de
Heidegger, que permite justificar la naturaleza y la filosofia de la enfermeria.
Conceptos de fenomenologia desde la perspectiva Heideggeriana:

- Dasein o ser — ahi, para Heidegger es el ser, la realidad humana. EI hombre se

convierte en el fundamento de la ontologia, el hombre o Dasein no es el ser, sino

el medio a través del cual se da o se abre el ser.
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El considera que éste no es una caracteristica, es su propio ser, significa que la
naturaleza propia del Dasein consiste en su existencia y no lo aprendido o
conocido mediante categorias o conceptos, Dasein es el ser en el mundo (Ayala
y Lifian, 2013).

El hombre, es un ser - ahi, un ser arrojado al ser, un ser en el mundo y actta
sobre las cosas, que tienen, ante todo, el sentido de instrumentos del Dasein. El
Ser — ahi siempre se halla en un estado de &nimo por esencia, es el sentimiento
y solo el que nos hace sentir el hecho de que existimos, que somos, que Somos
ahi, que somos ya arrojados en el existir, en el ser - en - el - mundo, en el ahi,
en nuestro ser, descubriéndonos que somos Utiles y abriéndonos a nosotros
mismos, pero sin hacernos sentir ni de donde hemos venido, ni a donde vamos
a ser lanzados, peculiar de encontrarse, por lo tanto, su "no se sabe
porque™(Heidegger, 2000).

Autenticidad - Inautenticidad, la tendencia a ser, a poder ser, es ontologica y
puede manifestarse a través de la angustia como disfraz de lo auténtico o del
miedo como forma de ser inauténtico. El Dasein se angustia del mundo, y no
tiene sentido no identificarse con el objeto de angustia. A través de la angustia,
el ser puede usar su libertad para elegir vivir auténtica o inauténticamente, y el
miedo es el modo de configuracion inauténtica del Dasein en el que el ente tiene
una amenaza real o concreta (Ayala y Lifian, 2013).

Ocupacidn (besorgen), corresponde a su actividad en el mundo, obteniendo,
ofreciendo algo para si mismo o para los demas. Tratar de cuidar, tener en cuenta
algo, estar ansioso, preocupado por algo, ocuparse de o con algo. En su trabajo
se guia por conocimientos o reglas claras. Todos estos modos de ser tienen un

modo de ser de ocupacion. Es cuidar las cosas y custodiarlas (Dilthey, 1949).
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Preocupacion (fursorge), es el cuidado activo de los necesitados, es decir,
organizado por el estado o una organizacion benéfica. En relacion con los
demas: la naturaleza fundamental del Dasein es que esta en juego su propia
esencia. Este modo bésico de ser se considera cuidado y Dasein; este cuidado
es también una ocupacion primaria, y el Dasein es esencialmente ser-en-el-
mundo. Asimismo, este modo fundamental de ser esta relacionado con el Dasein
es preocupacion en medida que el Dasein es ser uno con el otro. Esta relacién
especial de un ser- ahi con otros, se llama preocuparse. En sentido ontoldgico,
en cuanto al modo de ser en el mundo, la cualidad del cuidado significa
curacion, cuya emanacion es el cuidado expresado a través de la disciplina de la
ocupacion, la determinacion de trabajar por ella, que enmarca su modo esencial
de ser (Heidegger, 2000).

Cuidado (sorge), no es solo un momento de aguda atencion, es una actitud
profesional, de cuidado responsable o de desarrollo emocional con los demas.
Cuidado es un abatir, es decir, una accién, una vigilancia, pero también es una
tendencia a pensarse fundamentalmente como algo que existe, algo cuya ser es
la separacion del ser al ser del mundo. El curar/cuidado es preocuparse, estar
preocupado en algo. Es considerar, cuidar, proveer para alguien o algo
(Heidegger, 2000).

Ser - Con, la relacion entre el hombre y los deméas no es una relacion de
dominacion, pero si una relacion de convivencia, no es una relacion de
intervencidn, y si es una combinacidn conjunta de interaccion y convivencia. El

Dasein se preocupa Yy actla con Ser-con (Lozano, 2004).
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Vivencia, es una experiencia de vida y humana cuyo contenido esta formado
por el juego holistico de las fuerzas espirituales. La ciencia comprensiva se basa
en las conexiones entre la experiencia, la vida y la comprension. Pero la vivencia
se distingue de la experiencia en que constituye el patron individual responsable
de la representacion de la realidad. Se desencadena por la resistencia del mundo
exterior a nuestros movimientos corporales ya nuestros impulsos volitivos y
emocionales, en respuesta al surgimiento de hechos conscientes. Estos, a su vez,
estan sujetos a condiciones historicas que hacen que estas experiencias sean
individuales con significado colectivo (Dilthey, 1949).

Gadamer enfatizo la palabra "vivencia™ para hablar de lo que los individuos y
los grupos han aprendido y vivido, expresado en sentido comun. Para este autor,
la vivencia es la objetivacion de la experiencia en términos de la realidad del
pensamiento. En otras palabras, la experiencia difiere de la experiencia en que
forma la historia de un individuo sobre lo que experimenta. Pero cada vivencia
con el mismo fendmeno es diferente: es la declaracion de una persona sobre su
personalidad, experiencias pasadas, capacidad de reflexion, intereses y lugar en
la sociedad y la sociedad (Minayo, 2010).

Ser interno de enfermeria, es el estudiante de pregrado que cursa el Gltimo afio
de formacion (IX y X ciclo) de la profesion de enfermeria, que realiza sus
practicas pre- profesionales, intramurales o extramurales, con estricta tutoria de
la Escuela Profesional de enfermeria de la Facultad de Ciencias de la

Universidad Nacional del Santa (UNS, 2020).
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Tiempo, Aristoteles asocio el tiempo con el movimiento, como en la fisica.
Define el tiempo como una medida de movimiento en relacion con lo que
sucedio antes y lo que sucedi6. San Agustin conecta el tiempo con el alma. Esto
se debe a que el pasado es lo que ya no es, el futuro es lo que esta por venir, y
la presente pasa, se vuelve memoria, que reside en el alma. Immanuel Kant
combina el tiempo con la sensibilidad. En el sistema de Kant, el espacio y el
tiempo son formas de sensacion: recibimos la informacion que nos dan los
objetos en forma de algo espacio-tiempo. No es algo en si mismo, el tiempo y
el espacio son solo formas, canales, filtros (Espinola, 2022).

COVID-19, enfermedad causada por un nuevo coronavirus llamado SARS-
CoV-2. La OMS se percato por primera vez de la existencia de este nuevo virus
el 31 de diciembre de 2019, cuando se percatd de un grupo de casos de
"neumonia viral" que habian sido reportados en Wuhan, Republica Popular
China. Los sintomas mas comunes de COVID-19 son fiebre, tos seca, fatiga; y
entre los mas raras que pueden afectar a algunas personas: pérdida del gusto o
del olfato, congestion nasal, conjuntivitis, dolor de garganta, dolor de cabeza,
dolor muscular o articular, etc.

Los sintomas de COVID-19 grave incluyen: dificultad para respirar, pérdida de
apetito, confusion, dolor persistente en el pecho u opresion, fiebre alta (mas de
38 °C). Entre las complicaciones que pueden llevar a la muerte se encuentran la
insuficiencia respiratoria, el shock séptico, el tromboembolismo. El surgimiento
de variantes a fines de 2020 representaba un mayor riesgo para la salud publica

mundial (OMS, 2020).
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I1l. MATERIALES Y METODOS (METODOLOGIA)
1. TIPO DE INVESTIGACION

Corresponde a un estudio cualitativo de trayectoria fenomenoldgica desde el punto de
vista de Martin Heidegger, que tiene como objetivo llegar a la naturaleza del objeto de
investigacion, que corresponde a las vivencias de un interno de enfermeria durante la
época del COVID-19. Un enfoque fenomenolégico de la investigacion surge como
respuesta a la radicalidad de la objetivacién. Se basa en el estudio de las experiencias
de vida desde el punto de vista del objeto del acontecimiento. Este enfoque requiere
analizar los aspectos mas complejos de la vida humana y lo que hay més alla de lo
medible. Segun Husserl, es un paradigma que trata de explicar la esencia, naturaleza y
realidad de los fenomenos (Fuster, 2019).

El objetivo es comprender la experiencia percibida en su complejidad; esta
comprension, a su vez, busca conciencias Yy significados en torno al fenOmeno. Para
realizar investigaciones de acuerdo con este enfoque, es necesario conocer el concepto
y los principios de la fenomenologia, asi como el enfoque del campo de investigacion
y los mecanismos de busqueda de significados. Conocer las experiencias a traves de
relatos, narraciones y anécdotas es fundamental porque permite comprender la
naturaleza de las dindmicas contextuales e incluso cambiarlas (Fuster, 2019).

La fenomenologia se define como una filosofia y un método de investigacion que se
ocupa de la "experiencia vivida" que examina y registra la experiencia subjetiva de un
individuo, como la ve y qué significa para €él. Es una ciencia que tiene como objetivo

describir un fendmeno o la apariencia de las cosas (Speziale et al., 2011).
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Entre las corrientes de pensamiento que sustentan la investigacion cualitativa
encontramos la fenomenologia, su base es la filosofia y la psicologia, la cual se basa en
el pensamiento de Husserl y desarrollada por Heidegger, proviene de la expresion
griega phainomenon (fenémeno), que entiende el fendbmeno como un ala izquierda
escondida y mostrandose claramente cuando se le pregunta es una experiencia que no
se manifiesta completamente; es un retorno al mundo vivido, al mundo de la
experiencia, que es el punto de partida de todas las ciencias; sugiere describir y revelar

el fendmeno para devolver las cosas a si mismas tal como aparecen (Prado et al., 2013).

La investigacion se ha convertido en una fuente de empoderamiento para los
profesionales de enfermeria, especialmente la investigacion cualitativa promueve una
practica de enfermeria sensible a las realidades de las personas que cuidamos, su
diversidad cultural y el contexto de desarrollo de su vida (De la. Cuesta, 2010).

La contribucion de la fenomenologia es esencial en el trabajo de enfermeria, porque
tiene como objetivo capturar experiencias de vida, promover conocimientos que tengan
como objetivo mejorar el cuidado ofrecido a los usuarios todos los dias, que puede ser
cada vez mas holistico y mejorar el autoconocimiento en su realizacién (Concepcion et

al.; 2019).

35



2. ESCENARIO
La investigacion se llevo a cabo en las aulas de la Escuela Profesional de Enfermeria
de la Universidad Nacional del Santa (UNS), en Nuevo Chimbote, Ancash-Peru.
En diciembre de 1984 se crea por Ley N° 24035 la UNS y se le distingue como persona
juridica de derecho puablico. Posee principios primordiales que se basan en la
Constitucidn Politica del Perd, la Ley Universitaria N° 30220, y consta con sus propios
estatutos y reglamentos. El 24 de enero de 1990 mediante Resolucion Rectoral N° 025-
90.UNS se permite que se acceda a la apertura de la Facultad de Ciencias con la Escuela
Profesional de Enfermeria. Mediante R. N° 214.90.UNS, UNS, invito a concurso
publico para la admision de personal docente y la dotacion de plazas en el programa de
enfermeria de la Facultad de Ciencias.
El 19 de octubre de 1990, mediante informe N°. 055-90-UNS-OPER, se nombra a los
primeros 5 profesores de la Escuela de Enfermeria, 3 enfermeros: Benito VVasquez Corro
(Q.P.D.G), Elizabeth Sanchez Roncal y Yolanda Rodriguez Barreto y 02 docentes de
otras especialidades: Luis Concepcion Urteaga y Licenciado en Fisica Joel Herrada
Villanueva.
El plan curricular de la EPE consta de 10 ciclos académicos. Para cada materia se
destinan horas de teoria para afianzar el crecimiento del proceso de aprendizaje. Las
horas incluyen practicas en los laboratorios, simuladores, trabajo comunitario, y mas.
Estas materias se integran con el desarrollo de la practica pre profesional de los ciclos
noveno y décimo en las instituciones de salud, de acuerdo con los convenios y normas
sanitarias vigentes (UNS, 2020).

3. SUJETO DE ESTUDIO
Interno(a) de enfermeria de la Escuela Profesional de Enfermeria de la Universidad

Nacional del Santa.

36



4. CRITERIOS DE SELECCION

- Internos (as) de la Escuela Profesional de Enfermeria de la UNS 2021

- Internos de enfermeria de la Escuela Profesional de Enfermeria de la UNS de ambos
sexos: femenino y masculino.

- Internos de enfermeria de la Escuela Profesional de Enfermeria de la UNS que hayan
realizado su internado en el Centro de Salud el Progreso-Chimbote y Centro de Salud
Miraflores Alto-Chimbote, en los meses de julio a noviembre en el afio 2021.

- Internos de enfermeria de la Escuela Profesional de Enfermeria de la UNS que
aceptaron participar en el presente estudio de investigacion, previo consentimiento
informado (Anexo 1).

5. MUESTRA DE ESTUDIO

Para determinar el tamafio de la muestra en este estudio se tuvo en cuenta la técnica de
saturacion de los discursos y repeticion de los discursos de 9 internos de enfermeria de
la UNS, es decir cuando los entrevistados (as) no aporten nuevos argumentos.

6. PROCEDIMIENTO

En el estudio de investigacion se utilizo la técnica de recoleccion de datos, la entrevista
no estructurada, donde permitié que el investigador se encuentre cara a cara con las(os)
investigadas(os) con la finalidad de recopilar minuciosamente la informacion de forma
veraz, fidedigna y oportuna (Taylor y Bogdan, 1987).

La entrevista se desarrolld en las aulas de la escuela profesional de enfermeria de la
Universidad Nacional del Santa con un ambiente agradable, una escucha activa,
capacidad organizativa, conciencia ética, y la capacidad de tener empatia para
establecer confianza, se inici6 con una breve presentacion y explicacién del objetivo de

estudio, recalcando que la informacidn obtenida es confidencial y anénima (Anexo 2).
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Se solicitd consentimiento informado (Anexo 1) del interno (a) de la UNS para la
grabacion respectiva, explicando que la finalidad es agilizar la toma de datos y que el
uso de las grabaciones serd con fines de andlisis. Cada entrevistado (a) tuvo un
pseuddnimo, para lo cual se utilizé los colores como: rosado, turquesa, azul, amarillo,
rojo, blanco, verde, morado y esmeralda.
Las investigadoras plantearon al Interno (a) de Enfermeria la siguiente pregunta
orientadora: RELATEME: ;CUALES SON LAS VIVENCIAS DE SER INTERNO
(A) DE ENFERMERIA EN TIEMPOS DE COVID 19, CHIMBOTE 2022?
Después de extraer los discursos se escuchdé nuevamente las grabaciones para
transcribir dichos discursos en textos, para el analisis correspondiente.
. ANALISIS DE DISCURSOS
Teniendo los discursos, procedimos a realizar un analisis correspondiente considerando
los momentos de la trayectoria fenomenoldgica.
- Descripcién fenomenolodgica
Merleau (1971), citado por Andrés (2009), afirma que se trata del primer momento,
resultado de una relacion de dialogo que surge con un sujeto y otro a través del
discurso de los participantes, reflejando la percepcion de la persona. A medida que
se entendia el fendmeno, se aclaraba su significado. La descripcion recibida explora
la estructura del fenémeno, explora la esencia del fenémeno. El proposito de este
momento fue separar los objetos de la conciencia, fendbmenos que en si mismos
exhiben aspectos que constituyen la experiencia que vive el sujeto. Este momento
nos ayuda a evaluar y organizar unidades de significado.
Se inici6 identificando a los internos(as) de enfermeria, a quienes se le realiz6 una
entrevista grabada, se formuld la pregunta orientadora y se les dejo que expresen

libremente sus vivencias.
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- Reduccién fenomenoldgica
Su objetivo era extraer significado de los discursos de los participantes de la
investigacion para comprender la naturaleza del fenémeno en estudio. Esto
permitié identificar y seleccionar partes descriptivas consideradas esenciales de
partes no esenciales sin cambiar el significado del contenido que se expresa
(Martins y Bicudo, 1994). Este momento ayudé a la codificacion de las unidades
de significado.

- Interpretacion vaga y mediana
Trato de interpretar el significado de lo que se expresa en el habla traduciendo el
lenguaje general (Emic) al lenguaje cientifico (Etic) sin cambiar la naturaleza del
fendmeno. Abogo por la reflexion sobre el significado y la explicacion de lo que
se quiere entender en el discurso (Martins y Bicudo, 1994).

- Se inicio con las unidades de significado ya identificadas y requirio de un andlisis
mas complejo por parte de los investigadores, para dar al discurso un sentido mas
cientifico, mas humano, no perdiendo el caracter del discurso, en el cual los
investigadores se involucraron a partir de las vivencias expresadas en los discursos
de los(as) internos(as) de enfermeria.

- Anélisis Hermenéutico
Es el proceso de ordenar las unidades de significado que se encuentran en el
discurso de los participantes, de tal manera que puedan compararse con las ideas y
conceptos de la obra “Ser y Tiempo” de Martin Heidegger, acercandose a una
ontologia bésica. En este caso, la revelacién del ser (indicando el modo de
existencia humana) fue la revelacién de lo oculto en las vivencias de ser interno de

Enfermeria en tiempos de COVID 19. (Martins y Bicudo, 1994).
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8. CONSIDERACIONES ETICAS Y DE RIGOR

Este estudio considerd los principios establecidos en el Codigo de Etica en

Investigacion de la Universidad Nacional del Santa (UNS, 2017).

- Proteccion de la persona: Respeto a la dignidad, identidad, diversidad, libertad, derecho
a la autodeterminacion informatizada, confidencialidad y privacidad de los involucrados
en el proceso de investigacion. Los internos de enfermeria de la UNS decidieron participar
de la investigacion de manera libre y voluntaria, y el uso del instrumento es confidencial
y solo con fines de investigacion.

- Consentimiento informado (Anexo 1): Toda investigacion requiere que la
persona o titular de los datos manifieste un consentimiento informado, libre, claro
y especifico para el uso de la informacion para un fin especifico de la investigacion.
Se informé a los internos de la UNS sobre este estudio, y avalaron el
consentimiento informado posterior de la lectura.

- Cuidado al medio ambiente y al respecto de la biodiversidad: La investigacion
debe impedir practicas que dafien la naturaleza y la biodiversidad. Esto significa
respetar las especies individuales y la variedad genética. El estudio se tuvo
consideracion a cada implicado y se cumplieron los protocolos de bioseguridad
para evitar la propagacion y transmision del COVID-19.

- Responsabilidad, Rigor Cientifico y veracidad: Actuar de manera responsable
con respecto a la relevancia, el alcance y el impacto de la investigacion tanto a nivel
organizacional como individual y social. Adherirse al rigor cientifico y asegurar la
validez, confiabilidad y fiabilidad de los métodos, fuentes y datos. Hemos actuado
con responsabilidad en cuanto al alcance de nuestra investigacion y su impacto en
la sociedad. Asimismo, se aplicé la austeridad cientifica para asegurar la
autenticidad, la confiabilidad o fiabilidad de las fuentes, datos y métodos. Se

aseguro la veracidad de la investigacion a lo largo del proceso.
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- Bien comuan y Justicia: priorizar el bien comln y la justicia sobre los intereses
personales para evitar impactos negativos en la investigacion del individuo, medio
ambiente y la sociedad frecuente. Los internos de enfermeria de la UNS fueron
tratados con igualdad, calidez, consideracion y respeto, priorizando la justicia y el
bien comun sobre el beneficio individual, previniendo impactos sociales y
ambientales dafiinos.

- Divulgacion de la Investigacion: difusion y publicacion de los resultados de la
investigacion realizada en entornos éticos, ideolégicamente plurales vy
culturalmente diversos. También anuncia los resultados a las personas, grupos y
comunidades involucradas en esta investigacion. Este estudio es difundido para
compartir los resultados con futuros investigadores, prepararse para cualquier
situacion posible y terminar con éxito el internado de enfermeria.

- -Respeto a la normatividad nacional e internacional: comprender y acatar las

leyes que regularon el area de indagacion.
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IV. RESULTADOS Y DISCUSION (HALLAZGOS)

Para dar a conocer el fendmeno investigado, se presentaron los siguientes hallazgos de
investigacion, realizado en los internos de enfermeria de la Universidad Nacional del
Santa. Los participantes de este estudio fueron seleccionados en base a los criterios de
seleccion planteados. Todos los discursos fueron grabados y luego transcritos en su
forma original, inmediatamente registrados usando seuddnimos para proteger su
anonimato.
A partir de la trayectoria fenomenoldgica propuesta por Martin Heidegger, buscamos
develar el fendmeno y construir significados mas cercanos a lo que vivencian los
internos de enfermeria en tiempos de COVID 19. Fueron develadas seis unidades de
significado que plasman el significado de ser interno de enfermeria:

- Unidad de significado I: APRENDIZAJE LIMITADO

- Unidad de significado 11: SINTIENDO MIEDO AL CONTAGIO

- Unidad de significado I11: PERCIBIENDO ESTRES

- Unidad de significado 1V: EMOCIONES POSITIVAS

- Unidad de significado V: SINTIENDO APOYO

- Unidad de significado VI: ENFRENTANDO LOS MOMENTOS DIFICILES

- Sub unidad de significado I: Momento dificil

- Sub unidad de significado Il: Sintiendo frustracion
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UNIDAD DE SIGNIFICADO I: APRENDIZAJE LIMITADO
La experiencia de practicas pre profesionales ofrece al interno de enfermeria la
posibilidad de combinar habilidades cognitivas, psicomotoras, afectivas y de resolucién
de problemas; permite el desarrollo de competencias, aplicacién de conocimientos,
habilidades, actitudes y valores en situaciones clinicas (Tafur, 2019).
Asi, las experiencias de précticas pre profesionales brindan al estudiante la oportunidad
de adquirir interpretacion, perspectiva, seguridad y confianza en el desarrollo y
planificacion de competencias para mejorar la atencién al paciente.
Los internos de enfermeria expresan en esta unidad que durante sus vivencias de
internado en tiempos de COVID 19, reconocen que de estar un afio sin ingresar a ningin
establecimiento de salud y cuando lograron reiniciar el internado, este no logro cumplir
sus expectativas de aprendizaje, ya que se sintieron limitados en tener una experiencia
en el campo clinico completo desarrollando un cuidado integral sobre todo en la etapa
terciaria lo que corresponde una rehabilitacion de la salud del paciente en un hospital,
ademas que no pudieron perfeccionar sus habilidades en distintos procedimiento que
muy poco pudieron ver en su corta estadia en un centro de salud, esto se evidencia en
la unidad de significado N° 1,2,3,4,5,6,7,8,9 (Disc, I, II, I11, 1V, V, VI, VII, VIII, IX).
“Siento que mi vivencia en el internado fue afectada por el COVID-19. Senti
limitacion en aprender. Siento no poder interactuar con las deméas personas y no
pudo hacer una atencion integral completa. Hice 6 meses de internado en posta,

no hice internado en hospital, roté por las distintas estrategias”.

(Rosado, D: I).
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“Senti limitacion en el internado al no hacerlo en el hospital. Siento que no hubo
la oportunidad de realizar procedimientos con frecuencia como canalizacion de
vias, la administracion continua de medicamentos, la atencion inmediata del RN,
ejecutar el plan de cuidados de enfermeria, etc.”.

(Turquesa, D: ).
“Me senti limitada cuando me indicaron que solo iba a rotar en posta, porque el
aprendizaje y experiencias no iban a ser las mismas. En la posta se ve la promocion
y prevencion de la salud. En el hospital se centra méas en dar atencién compleja al
ejecutando el plan de cuidados y protocolos establecidos por el servicio”.

(Azul, D: 11).

“Mi internado fue solo 5 meses, lo cual senti que fue poco, y que debio ser mas.
Me senti limitado porque hubiera querido aprender mas, haber realizado mi
internado en hospital. No pude reforzar y aprender nuevos conocimientos. Me
hubiera gustado tener nuevas experiencias en el hospital son muy diferentes. La
posta y el hospital son diferentes”.

(Amarillo, D: 1V).
“Me hubiera gustado la oportunidad de un internado hospitalario. Siento que es
diferente el manejo de criterios hospitalarios con los de una posta”.

(Rojo, D: V).

“Siento que se me cerraron las puertas al no poder practicar mas tiempo y no
realizar un internado hospitalario. Tuve limitaciones por no rotar por los distintos
servicios del hospital. Siento que me perdi procedimientos como canalizacion via,
sondas, poder ver tipos de farmacos, disoluciones, para poder brindar un cuidado
integral al paciente”.

(Blanco, D: VI).
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“Mi internado tuvo desventajas frente a internos de otras promociones e
instituciones. Siento que tuve desventaja al estar un afio en confinamiento porque
perdi la interrelacion y realizacién de procedimientos dentro del cuidado al
paciente”.
(Verde, D: VII).
“Yo senti limitacion en mi aprendizaje para poder ampliar conocimientos. Senti
desventaja al realizar el internado, lo realicé en posta por 5 meses. Me hubiera
gustado que sea en hospital para poder rotar por otros ambientes como centro
quirurgico, no hemos atendido partos, etc.”.
(Morado, D: VI1II).
“Me hubiera gustado hacer internado en el hospital. Siento que los procedimientos
son diferentes en una posta que, en un hospital. Siento que no habia procedimientos
para realizar como en el hospital, como la administracion de medicamentos habia
1 vez a lo mucho, curaciones, partos tampoco se tenian. Siento que la experiencia

en hospital hubiera sido provechosa en procedimientos y cuidados al paciente”.

(Esmeralda, D: 1X).

La formacion de los internos de enfermeria a través de un proceso de ensefianza y

aprendizaje da como resultado una amplia gama de conocimientos y habilidades que se

comparten en el aula y en la préctica. La enfermera en formacion debe tener de alguna

manera experiencia en el cuidado y la consideracion del ser a los que cuida. El cuidado

de enfermeria debe centrar sus esfuerzos en buscar la alineacién con un enfoque global

del despertar del cuidado que promueva el desarrollo de las potencialidades, los

conocimientos, las habilidades y la plenitud interior del estudiante, el nacimiento y las

habilidades en las relaciones interpersonales, intrapersonales y transpersonales, ademas

de centrarse en la calidad humanistica (Guerrero et al., 2021).
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En este sentido, el aprendizaje es “un todo formado por la suma de las partes”, y aparece
una formacion holistica que propone al aprendizaje como “un todo mayor que la suma
de sus partes”. El aprendizaje es un fendmeno donde la vivencia es mas extensa que la
experiencia de conseguir o edificar un conocimiento, por lo tanto, no es lo Unico que el
sujeto realiza, sino también una experiencia en la que se asume. Esto seria lo que el
mismo Heidegger intentaria proponer y lo que el mismo Heidegger habria considerado.
Pensar que Martin propuso una teoria holistica del aprendizaje al considerar que la
"expresion combinada ‘estar-en-el-mundo’ significa, en su forma propia, un solo
fendmeno. Lo que se ofrece ser visto principalmente en su totalidad. Sin embargo, las
referencias a la integracion en las teorias holisticas incluyen la percepcion del ser como
un todo y aprender a asumir que uno esta inmerso en el Todo, y despertar al
reconocimiento del ser, de modo que el Ser y el sujeto sean la misma esencia. Esto
significa que el Dasein y el mundo, a través del aprendizaje, experimentaran la misma
esencia que solo se puede discernir a través de las apariencias (Martinez, 2022).

La profesion de enfermeria se aquella que se aprende haciendo. Las Gltimas dos décadas
han visto cambios importantes en la educacion de enfermeria, pero la practica clinica
sigue siendo un recurso invaluable para preparar a los estudiantes, apoyando la
integracion de la teoria y la practica, y que une el «saber como» con el «saber qué». La
educacion de enfermeria como practica social presenta un alto grado de incertidumbre,
complejidad y apertura, se rige por codigos de ética y se desarrolla a través de procesos
deliberativos de comprension de los participantes, o sea, juicios basados en
interpretaciones de los procedimientos educativos desarrollados por profesores y

alumnos.
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Por lo tanto, estd mas orientado a la comprension que al logro, se preocupa por la
interaccion entre sujeto y objeto, se enfoca en sus atributos subjetivos y esta éticamente
prescrito. En este sentido, el campo clinico sigue siendo fundamental en un entorno
profesional (Uriarte et al., 2016).

Es asi que el interno (a) de enfermeria siente que su vivencia durante este tiempo de
COVID 19 fue limitada, porque se encontrd con diversas situaciones como el no poder
tener que cumplir con la cantidad deseada de los distintos procedimientos lo que
normalmente se ve en un hospital, ya que el centro de salud es un establecimiento donde
la mayor parte de atenciones son de promocion y prevencion de la salud de las personas,

llegando a no completar su aprendizaje deseado para ellos.

47



UNIDAD DE SIGNIFICADO I1: SINTIENDO MIEDO AL CONTAGIO

El COVID - 19 marco la incertidumbre existencial donde los internos(as) de enfermeria se
enfrentaron ante una nueva pandemia llamada COVID -19, ellos expresan a través de estos
discursos su miedo al contagio, tenemos las unidades de significado N° 10,11,12,13,14 y 15

(Disc. I, I, 1 1V, VIY VIHI):

“Nos brindaron EPP todos los dias. Tuve miedo de contagiarme yo y mi familia”.
(Rosado, D: I).
“Se nos dio equipos de proteccion personal en la posta, al llegar a casa lavaba mi
ropa, lo dejaba en un sitio especifico. Mis compafieros se contagiaron de COVID-
197
(Turquesa, D: I1).
“Al inicio de la pandemia tuve miedo de contagiarme y contagiar a mi familia.
Senti que, al ser una enfermedad nueva, desconocia las formas de prevencion
adecuada’.
(Azul, D: 11).
“Senti que era dificil salir y regresar a casa con el miedo de contagiar a alguien.
En casa tenia un tio vulnerable y un hijo, mi miedo era traer la enfermedad y
contagiarlos”.
(Amarillo, D: 1V).
“Tuve miedo de contagiarme, y de contagiar a mi familia. Me aislé de mis
familiares ante una enfermedad que no conocia, a pesar de estar vacunados”.
(Blanco, D: VI).
“Senti miedo de contagiar a mis familiares y miedo a contagiarme. Tuve en cuenta

medidas de bioseguridad”.

(Morado, D: VIII).
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En este sentido, Heidegger sostiene que el miedo se fundamenta en tres etapas
interrelacionadas: la etapa que precede a lo temido, el miedo, y la causa del miedo, se
transforma en “temible” y amenazante. Lo que amenaza a su vez entiende que: 1) lo
que parece ser dafiino, 2) ese dafio indica una serie de areas de la entidad que pueden
ser afectadas por él; 3) la zozobra surge cuando se experimenta desde su propio
dominio, 4) el dafio auin no esté cerca de la dominante, pero se acerca, 5) el acercamiento
se produce cerca (Heidegger, 1997: 164). En efecto, dice Heidegger que el miedo se
forma cuando, en su desarrollo, el dafio no disminuye su capacidad de alcanzarnos. A
su vez, el miedo le permite al ser humano alli liberar lo que esta en juego a medida que
se expone a ello (Heidegger, 1997:165).

Todo lo que se teme es el Dasein porque solo el Dasein es capaz de verse a si mismo
reflexivamente y luego sentir miedo. Con respecto a las causas del miedo, Heidegger
argumenta que el peligro para el Dasein es la amenaza de acceso entre ellos, si
tememos perder nuestro hogar o perder nuestra vida es porque ocupamos un lugar en
ese ser. En este sentido, el miedo puede ir de dos maneras diferentes: por un lado,
puede hacer que el Dasein pierda los estribos, y, por otro lado, puede hacer que el
Dasein vea que esta a punto de estar en peligro y encuentre el camino de regreso. Esta
disposicion emocional, que es el miedo, puede asociarse con otras personas; en este
miedo, es posible que no experimenten los mismos sentimientos que nosotros o que
no elijamos procesar los sentimientos de la misma manera; cuando esto sucede, lo que
el Dasein “mas teme” del otro es precisamente que el “otro” esté actuando
precipitadamente en el mundo o arremetiendo contra cualquier “amenaza”; Heidegger

llama a este nimero “el- temer- por”.
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Este tipo de coexistencia dentro de otro sugiere que lo temible en el miedo no debe
entenderse como una "forma extrema de miedo", sino como "miedo por uno mismo en
la coexistencia del Dasein™. Ahora bien, el "miedo™ surge en un momento en que algo
amenaza con explotar en el entorno que ocupa el ente en el mundo, pero con ello va
acompafado de "todavia no, pero tal vez en cualquier momento" (Kprstanje, 2010).

El miedo se define como un estado emocional desagradable provocado por la
percepcion de peligro y sentimientos de inseguridad. ElI miedo, que es uno de los
mayores contribuyentes a los problemas emocionales como los trastornos del estrés y
la ansiedad, es uno de los principales contribuyentes a que la salud mental este
deteriorada. Esencialmente, los impactos de las pandemias sobre el miedo se reflejan
principalmente en dos aspectos, primero, el miedo esta directamente asociado con una
alta tasa de transmision y un medio rapido e invisible de enfermedades infecciosas
causadas por el virus, en segundo lugar, el miedo es una consecuencia indirecta de la
cuarentena y otras medidas de control. Estudios recientes declararon que COVID-19
fue un determinante del miedo, y el miedo causoé retrasos en la busqueda de atencién
médica. Es esencial determinar el papel importante del miedo causado por COVID-19
para comprender el impacto de la pandemia e implementar las intervenciones

apropiadas (Wang et al., 2022).
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UNIDAD DE SIGNIFICADO I1l: PERCIBIENDO ESTRES
Para quienes realizan su internado en enfermeria, estas practicas pre-profesionales son
importante para tener un buen desenvolvimiento en el &mbito laboral y académico. A
través del internado, adquieren habilidades y actitudes Unicas que seran importantes en
su futuro como profesionales. Debido a la pandemia por COVID-19, perdieron un afio
académico y realizaron 6 meses de internado en posta, sienten que todo este proceso les
causo estrés, esto se evidencia en las unidades de significado N° 16, 17, 18, 19, (Disc,
[, 11, V, VIII).
“Siento estrés y limitacion. Siento que me daban poco campo en las distintas
estrategias, lo que le causaba angustia”.
(Rosado, D: I).
“Me siento estresada por las limitaciones que tenia, el tiempo que andaba en casa.
Pensaba en cuando reiniciaria sus actividades, y mi angustia se hizo larga”.
(Azul, D: 11).
“Me siento estresada porque queria presenciar un parto, una cesarea, o poder
vacunar a un recién nacido. Siento que pude sobrellevar la situacion”.
(Rojo, D: V)
“Siento estrés porque no podia empezar el internado, era una oportunidad para
aprender mas. Era diferente hacer internado en una época normal a cuando estas
en una pandemia con una enfermedad con la cual lidiar, aprender y brindar un

cuidado”.

(Morado, D: VIII).
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Las practicas pre profesionales son un componente esencial en la formacién de los
estudiantes de enfermeria, ya que les faculta adherir sus conocimientos teéricos y
desenvolver habilidades para el cuidado del paciente. La practica hospitalaria tiene un
impacto educativo significativo porque los conocimientos alli adquiridos permiten
desarrollar en cada estudiante las habilidades y actitudes necesarias para adquirir
habilidades y capacitarlos para convertirse en expertos del entorno de la salud. En la
practica profesional, los estudiantes estan expuestos y capacitados para su futura
profesion, enfrentando situaciones dificiles, muchas veces estresantes y no siempre
coémodas, beneficios que les permiten comprender la practica de enfermeria en su
totalidad (Moya et al., 2013.).

El termino "estrés™ origina del verbo latino stringere, que denota apretar o tensar. En
ese sentido, Claude Bernard y Charles Darwin fueron los principales en describir como
poder sobrevivir a los organismos, de los cuales adaptarse en diferentes condiciones
ambientales siempre cambiantes (Weiner, 1992). Por tanto, el estrés se entiende como
una condicion interior fisioldgica de un organismo que aun no ha alcanzado el equilibrio
interno o la homeostasis.

Segun Heidegger, “estrés es una solicitud excesiva, carga; la descarga también puede
ser carga” (Heidegger, 2013, p. 217). Segun Heidegger, el ser reside constantemente en
el brillo del ser, lo que representa que las interpelaciones de los entes se manifiestan en
el ahi (da) del ser (Sein) repercuten constantemente en el ser humano. Por su situacion
existencial de ser arrojado en el mundo, el Dasein se pone este peso sobre si mismo:
“El estrés tiene el cardcter fundamental de la peticion de un ser-hablante” (Heidegger,

2013, p. 220).

52



El Dasein contribuye de alguna manera a la intensidad y dignidad de la vida humana.
La carga es lo que sostiene a la vida, segin Heidegger (Heidegger, 2013, p. 217).
Heidegger deduce de este andlisis que el estrés aparece como un pedido
(Beanspruchung) que, llevado al extremo, se convierte en una carga (Belastung), y que
el Dasein lo percibe en el entorno proximo (Lagos, 2022).

En este contexto, se ha sugerido que se utilice el juicio de Heidegger para proponer un
abordaje filosofico del tema en cuestién. Seglin el andlisis fenomenologico de
Heidegger, las presiones en el mundo vienen en maneras de demandas constantes
(Beanspruchung) que exigen una respuesta. Aquellas solicitudes provienen de los
individuos con las que se interactuan (amigos que a veces piden algo o un favor para
ellos) o de entidades de todo el mundo que requieren nuestra atencion (una declaracion
publica, un trabajo, libros para leer, etc.). Heidegger no solo recuerda la evidencia de
que el estrés es parte de la vida porque ayuda a mantenerla, sino algo mas importante,
el estrés incrementa la intensidad y lo colorido de la vida, porque en nosotros comienza
la existencia, se expande y diversifica a nosotros mismos, y hay posibilidad de

existencia.

El analisis que hace Heidegger del estrés durante los coloquios no es cientifico, sino
fenomenoldgico. EIl estrés para Heidegger como carga (Belastung) pertenece a la
disposicion ontoldgica del Dasein; en términos del tiempo y la existencia (EK-sistenz),
que esta abierta a la interpretacion de entidades, accede que el Dasein se haga cargo de
los requisitos de las entidades que estan urgentemente presentes (como cargas) en su
mundo. Pero asi, los entes en el mundo se le aparecen al Dasein como demandas o
demandas que sélo son compatibles con el Dasein porque se encuentran entre la

purificacion del Ser y la apertura al Ser-ser (Lagos, 2022).
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UNIDAD DE SIGNIFICADO IV: EMOCIONES POSITIVAS
En la etapa del internado en enfermeria, el interno tiene que aprovechar al maximo las
oportunidades que se le presenten para brindar cuidado y de esta manera enriquecer su
aprendizaje, adquirir nuevas habilidades, y asi poner en practica sus valores. En medio
de la pandemia, surgieron nuevas oportunidades para que el interno pueda desarrollarse
profesionalmente y ganar experiencia, se les abrié muchas puertas como es ser parte de
la vacunacién de COVID 19, algo totalmente nuevo, lo cual le gener6 emociones
positivas se observa en las unidades de significado N 20, 21, 22, 23, 24 (Disc, I, V, VI,
VI, IX).
“Fue una grata experiencia, rotamos por las distintas estrategias de la posta.
Ganamos experiencia en atencion primaria”.
(Turquesa, D: 2)
“El internado fue una etapa muy bonita, es la ultima etapa en la cual todos
deseamos llegar, ya que luchamos muchos ciclos de la carrera, obteniendo nuevos
conocimientos, lo cual amerito que con ese conocimiento nosotros realicemos los
procedimientos correspondientes con un cuidado completo ante cualquier
necesidad que se presentara en el centro de salud”.
(Rojo, D: 5)
“El internado ha sido una experiencia unica en verdad, yo creo que el internado
es un paso grande para ser profesional. Se nos facilité el campo en inmunizacion,
vacunacion COVID en la posta, campafias de vacunacion de influenzay VPH para
nifias, en la atencion de CRED, en la toma de tamizaje y suplementacién del nifio

con o sin anemia, explicandole la importancia que lleva esto”.

(Blanco, D: 6).
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“Fue una experiencia muy gratificante porque aprendi y logré las competencias
planteadas, ademds que el ambiente laboral era muy bueno”.
(Verde, D: 7).
“Mi vivencia en un puesto de salud ha sido muy buena. Fue una temporada de 5
meses que tuvimos buenos aprendizajes, supimos desarrollarnos en grupo,
adaptarnos unos a los otros, al puesto de salud, a la rutina que se trabaja ahi”.
(Esmeralda, D: 9).
Los internos de enfermeria nos comparten sus emociones positivas, las cuales tienen
beneficios en diferentes aspectos, estimulan nuestro sistema inmunologico a nivel
fisico, mejoran los vinculos y las relaciones interpersonales a nivel psicoldgico,
formando un solido sistema de apoyo social. Debido a que nos mantienen a salvo y
amplifican los buenos momentos, las emociones son fundamentales y esenciales para
la vida. Las personas se benefician de recibir expresiones de carifio, orgullo, alegria o
gratitud porque potencian su bienestar y sentido de si mismo. Tenemos la energia y la
fortaleza para enfrentar nuestros miedos cuando nos sentimos amados y apoyados
(Luque, 2020).
La enfermeria es vista como ser existente en el mundo segun la fenomenologia de
Heidegger. La cura del Dasein implica el autocuidado; se preocupa; incluye el cuidado
de dar sentido a la existencia propia y existencia del si en el curso de sus préacticas
cotidianas. Un vinculo existe entre la enfermeria y el Dasein, el hallarse ahi en el mundo
de esta disciplina y de la persona a cuidar. El sentido del cuidado humano se expresa
en la obra de Martin Heidegger “Ser y Tiempo”, de donde parten ciertas categorias
vinculadas con el cuidador como “curar”, “el sujeto y la persona”, “el ser”, “la
enfermedad" y la "vida y la muerte”. El cuidado es un estado primitivo que surge de lo

mas profundo de cada ser y esta indisolublemente ligado a la existencia humana.
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El profesional de enfermeria tiene la responsabilidad de estar ahi con conciencia,
voluntad, autoconocimiento y como cuidador(o) de ese otro ser en el mundo (Ramirez
et al., 2015).

En esta investigacion los internos de enfermeria develan que a pesar de todas las
adversidades presentadas sintieron que fue una experiencia muy bonita donde ganaron
experiencia, adquirieron habilidades, reforzaron conocimientos ya aprendidos en las
aulas los afios anteriores. Asi mismo prendieron cosas nuevas al poder ser parte de la
vacunaciéon COVID-19, experiencia ganada al demostrar sus destrezas frente a las
licenciadas quienes les otorgaron la oportunidad de hacerlo, abriéndose asi nuevos
campos en donde pudieron brindar un cuidado de calidad al paciente, siendo un recurso
humano muy valioso el cual es muy necesitado para vacunar a la poblacion que esta a
la espera de poder recibir las dosis necesarias para prevenir enfermarse gravemente de
COVID-19. Como se sabe el papel de la enfermeria incluye apoyar a las personas con
empatia y humanidad tanto antes como después de la vacunacion, entrevistar y evaluar
la salud del paciente es un paso crucial antes de la vacunacion. Asi como el manejo y
la preparacion de dosis, la demostracion de experiencia en el campo y el seguimiento
de la inmunizacién no completan la tarea, debe estar atento e informar cualquier posible
reaccion adversa al virus atenuado o al ARN modificado, etc.

La base de cualquier sistema de salud es la enfermeria que a pesar de las dificultades
que enfrentan los profesionales de enfermeria, teniendo familiares y colegas que
fallecieron en el cumplimiento de su admirable misién, y jugando un rol crucial de
liderazgo en la vacunacién tanto en nuestra nacién como en el resto del mundo, como
sefiala la OMS, siguen luchando contra el COVID -19 en primera linea (Natividad y

Velazco, 2022).
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UNIDADES DE SIGNIFICADO V: SINTIENDO APOYO
Los internos (as) de enfermeria consideran que las licenciadas de enfermeria a través
de su apoyo y la confianza que les brindaron en esta nueva etapa, que estuvo llena de
incertidumbre por la pandemia para todos, fue de mucha importancia ya que sintieron
que pudieron desenvolverse y enriquecer su aprendizaje a nivel primario durante su
poco tiempo de internado, esto se demuestra en las unidades de significado N° 25, 26,
27, 28,29 (Disc, 11, V, VI, VII, IX).
“Las licenciadas se portaron bien, aportaban su experiencia, lideraban mucho lo
que era el area de vacunacion COVID-19, vacunabamos con ellas, ibamos a
comunidad”.
(Turquesa, D: 2)
” Brindabamos cuidado siempre con la supervision y apoyo de las licenciadas”.
(Rojo, D: 5)
“Hemos tenido una tutora que luego de demostrar nuestras destrezas en cuidado
al paciente nos apoyo, nos brindo campo”.
(Blanco, D: 6)
“Las licenciadas siempre nos brindaban su confianza, lo que nos permitio
desenvolvernos mejor y lograr y/o desarrollar nuestro potencial”.
(Verde, D: 7)
“Al principio las licenciadas son un poco reacias con darte un poco de campo,
pero conforme fue pasando el tiempo nos ganamos su confianza y adaptamos muy
bien”.

(Esmeralda, D: 9).
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Apoyo Segun la RAE (2001) proviene del verbo apoyar, que es ayudar a alguien a lograr
algo o hacer que algo suceda o se desarrolle, cooperando o influyendo en una parte, o
expresar un acuerdo para "apoyar una causa".

Es importante contar con aspectos que puedan facilitar esto, como el apoyo, sobre todo
el emocional. Muestra que somos parte de una comunidad donde las personas se
preocupan por nosotros y recibimos ayuda para promover nuestro bienestar (Luque,
2020).

El apoyo brindado puede tener diferentes dimensiones: apoyo emocional o afectivo,
que se refiere a la relacion entre empatia, amor, respeto y afecto; apoyo confidencial
relacionado con la persona que experimenta problemas y sentimientos; apoyo
informativo relacionado con obtener informacidn y orientacion mas practica a través de
estas personas (Mufioz et al., 2002).

El internado de enfermeria ocupa un lugar importante en la formacion de enfermeria,
pues en tales casos el pasante logra adquirir las competencias necesarias para el
desempefio de las funciones del cargo, siendo esta experiencia también una de las tareas
educativas mas importantes aprendidas, para adquirir competencias disciplinarias y
generales en la gestion de enfermeria (Mansilla y Ricouz, 2016).

El internado forma parte del proceso formativo que permite reflexionar sobre el
comportamiento profesional, obtener una visualidad de anélisis de la dinamica de los
nexos existentes del entorno, promover la fusién de la teoria y la practica, asegurando
asi el progreso de nuevos conocimientos e incidir en la alineacion de actitudes.,

conceptos y procedimientos (Mansilla y Ricouz, 2016).
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El papel de la enfermera formadora es crucial en la integracion de la teoria y la practica,
especialmente en las etapas finales de la formacion, por lo que la comprension de la
experiencia del interno durante el proceso de formacion debe ser una preocupacion
constante en las instituciones de formacién para poder desarrollar estrategias, lo que
permite mejorar las diversas situaciones y la calidad del aprendizaje (Mansilla y Ricouz,
2016).

El ser es la relacion de las personas con otras que atribuyen sus experiencias a la
convivencia, resultando que sus acciones sean dependientes de otras para la precision
del ser con. La convivencia es subsistir en el mundo, en no aislamiento, permitiéndole
deleitarse de la conexion humana con los demas. El interno de enfermeria es un ser en
el mundo que necesita el apoyo de cada uno de los profesionales de enfermeria que les
pueden guiar, aportarles conocimientos en base a su experiencia, motivarlos para asi
poder afrontar esta etapa totalmente nueva para ellos , donde es normal que sientan
incertidumbre, desconozcan ciertos protocolos, y también es importante que se les
permita demostrar sus habilidades, destrezas, para poder ayudarles a afianzar su
confianza en si mismos, y asi poder obtener oportunidades para ejecutar lo aprendido

en los afos de estudio de la carrera en bienestar del paciente (Heidegger, 2002).
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UNIDAD DE SIGNIFICADO VI: ENFRENTANDO LOS MOMENTOS
DIFICILES
Habitualmente cuando un estudiante de enfermeria empieza la universidad tiene como
meta terminar los 10 ciclos de la carrera de enfermeria en 5 afios, siendo el dltimo afio
de la carrera el del internado. Con la llegada de la COVID 19, el mundo quedo
paralizado y con ello también se paralizaron muchos servicios, como en este caso la
educacion, es asi que el interno atraviesa dificultades, sintiendo frustracién, afectando
emocionalmente, cognitivamente su conducta en la rutina cotidiana, en los planes a
futuro, los cuales se ven aplazados.
Momentos dificiles, es casi un eufemismo, una forma suave y retérica de describir uno
de los momentos mas inusuales y dificiles de nuestras vidas. Pero despues de este
periodo, los momentos dificiles de la vida son inevitables. En mayor o menor medida,
ya nos han pasado o nos pasaran (Vidal y Cortes, 2021).
Los internos de enfermeria develan que durante esta etapa del internado pasaron
situaciones dificiles al no poder empezar su internado y al perder un afio debido a la
pandemia. Se demuestra en las unidades de significado N° 30,31 (Disc, II, IV, V).
“Perdimos un aiio por la pandemia COVID-19, para la universidad también fue
dificil, era todo un tramite para lograr el inicio del internado”.
(Turquesa, D: 2)
“Realizar internado en tiempos de COVID-19 fue dificil. Se nos dificulto la
aprobacion del internado, tuvimos que perder el afio por lo del COVID-19".

(Amarillo, D: 4)
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“El poder realizar el internado se acompaio de mucha incertidumbre por la

aparicion y propagacion de un nuevo virus, fue dificil, nos tocaba empezar en el

afio 2020, pero comenz6 la cuarentena por pandemia, lo que retraso totalmente

inicio total del internado”

(Rojo, D: 5)

Segun las consideraciones sobre ocupacion-preocupacion de Heidegger (1998),
cuidado es el principal modo del ser- ahi, y su aspiracion de lograr algo o lo que llevara
a cuidar de si mismo y del resto del mundo. Se expresa al cuidado como inautenticidad
por la ocupacion cotidiana, una situacion en la que El Dasein esta abrumado por el
mundo. Para el estudiante es importante ya ser profesional, culminar sus estudios, asi
como para la familia y la sociedad en general. EI poner en pare sus estudios, su rutina
diaria por el COVID-19, y ver que su meta a corto plazo se convierte en una de largo
plaza, hacen de ella una situacion dificil y compleja la cual trae consecuencias negativas
como el desarrollo de sentimientos negativos entre ellos la angustia, frustracion.
Los internos develan sentir frustracion, segun la RAE (2014), se define como el
sentimiento de insatisfaccion o fracaso. La frustracion segiun Camén (2016),
sentimiento que se genera en una persona cuando no puede complacer algo deseado. Y
es lo que expresan los internos en las unidades de significado 32, 33, 34, 35 (Disc. VI,
VII, IX)
“Mi experiencia como interna no ha sido del todo satisfactoria porque fue
frustrante perder un afio por pandemia. Se nos cerraron las puertas para poder
practicar por un periodo mas de tiempo, también el no poder realizar un internado
hospitalario”.

(Blanco, D: 6)
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“Antes de iniciar el internado sentia frustracion porque senti que habia poco
apoyo para el inicio del internado en tiempos de COVID-19, perdimos un afo por
pandemia y en la espera que todo mejoré”.
(Verde, D: 7)
“Al no empezar el internado nos atrasamos cerca de un ario, en ese momento cada
uno pasaba por distintas circunstancias, personas que necesitaban terminar la
carrera. Fue frustrante haber realizado internado solo 5 meses en posta, porque
senti que se esperaba a otro grupo de estudiantes que avancen para que iniciar el
internado todos juntos, y no se gestiond un internado hospitalario rapido,
quedandonos sin la oportunidad de mejorar y perfeccionar nuestras habilidades”
(Esmeralda, D: 9)
La frustracion es un estado emocional causado por eventos que implican la anulacion o
disminucidn inesperada de reforzadores reiterados. Para darle mas importancia a este
tema, Amsel (1992) desarrollo su teoria de la frustracion, que Amsel define como una
decepcion o un contraste negativo, por ejemplo, cuando un sujeto experimenta un
estado negativo o sorprendente de Un reforzador apetitivo en presencia de una sefial
previamente asociada con un reforzador mas fuerte (Kamenetzky et al., 2009).
El Dasein ofrece todos los horizontes de las vivencias y se encuentra en lo que hace,
usa, espera, estd al alcance y pertenece. Experimenta estados emocionales que lo
preparan para las actividades diarias y sale del mundo estando presente y descubriendo
la naturaleza de sus circunstancias (Vial y Dutra, 2014).
En este sentido en este trabajo de investigacion se halla al interno, experimentando
situaciones de frustracion, dificultad, angustia al no iniciar su internado en el tiempo

que lo esperaba debido a la pandemia iniciada en 2020.
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El 15 de agosto del 2021 mediante el Decreto de Urgencia N° 090-2020 se dio a
conocer la continuacion de actividades del internado solo en centros de salud Nivel |
como orden para la suspension de brechas de la demanda humana frente a la pandemia,
es asi que los internos sintieron que perdieron un afio de sus vidas, por el tiempo que
tuvieron que esperar y ademas el no realizar su internado habitualmente como antes en
el hospital debido a la pandemia, quedandose con las ganas de desarrollar habilidades
y aprendizaje. Existe la necesidad de una ley o acto reglamentario que regule la préctica
pre profesional en ciencias de la salud, que regule de manera adecuada los derechos y
responsabilidades del interno de enfermeria, garantizando su dignidad, calidad, y brinde
el derecho de contar con herramientas adecuadas ademas de mantener la seguridad y la

salud de los internos y sus familias.
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V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
1. CONCLUSIONES (CONSIDERACIONES FINALEYS)

El estudio de investigacion tuvo como objetivo develar, analizar y comprender las
vivencias de ser interno de enfermeria de la Universidad Nacional del Santa en tiempos
de COVID 19 en Chimbote.
El ser interno de enfermeria en tiempos de COVID 19 es una responsabilidad muy
grande, asi como el miedo a esta enfermedad, pero también es la oportunidad de
consolidar y aplicar lo aprendido durante la etapa de formacion académica previa,
combinando habilidades y destrezas, siendo una experiencia enriquecedora.
Luego de develar los discursos de nueve internos(as) de enfermeria como hallazgos de
sus vivencias llegamos a estas conclusiones:

- El interno(a) de enfermeria nos devela que mientras duro el internado sintio su
aprendizaje limitado debido a que no desarrollaron précticas en el hospital
debido a la COVID-19, limitandose a realizar acciones que corresponden a este
campo, y solo realizando el internado en posta, sintiendo que no reforzaron por
completo su aprendizaje, habilidades, competencias y quedandose sin la
oportunidad de vivir esta experiencia.

- Sintiendo miedo al contagio; los internos(as) de enfermeria nos manifestaron
que en su internado tuvieron miedo a contagiarse de COVID-19, a pesar de que
les otorgaron equipos de proteccion personal. No solo tenian miedo de
contagiarse ellos, si no también llegar a casa y contagiar a sus familias, siendo

algunos miembros poblacién vulnerable y también a su entorno
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Percibiendo estrés; los internos(as) de enfermeria nos develaron que durante su
internado este estrés se debido a las limitaciones en aprendizaje que tenian al no
realizar su internado en hospital para complementar procesos y cuidados
adicionales a lo que cominmente se veia en una atencion primaria de salud en
la posta, el tiempo de espera que tuvieron para poder iniciar su internado debido
alaCOVID-19, lo mismo con otro grupo de estudiantes que llevo una educacién
virtual durante un afio.

Los internos(as) de enfermeria nos compartieron sus emociones positivas al
cursar el internado, nos manifestaron que fue una experiencia grata para ellos
rotar por las diversos servicios de salud, asi mismo expresaron que se les
abrieron nuevas oportunidades y distintos campos, permitiéndoles ser parte del
recurso humano de vacunacion contra la COVID-19 con la supervision de la
tutora a cargo Yy las distintas licenciadas que brindaban su apoyo, ademas que
enfermeria realizo una labor incansable tanto en la posta de salud, como en la
comunidad, donde obtuvieron nuevos conocimientos, realizando acciones,
procedimientos e intervenciones integrales pensando en prioridad poblacion
infantil, llegando a ellos para que tenga una crecimiento y desarrollo lo mejor
posible.

Sintiendo apoyo; los internos(as) de enfermeria expresaron que en el internado
las licenciadas de enfermeria les brindaron su apoyo, les dieron la confianza
necesaria para poder desenvolverse y desarrollarse en los servicios por los
cuales rotaron en el puesto de salud, todo bajo su estricta supervision, de esta
manera enriqueciendo sus conocimientos y desarrollando habilidades para

poder brindar un cuidado adecuado al paciente.
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El interno(a) de enfermeria estuvo enfrentando los momentos dificiles al ver su
objetivo a corto plazo que es terminar la carrera de enfermeria suspendido por
un tiempo debido a la COVID-19, ellos manifestaron que perdieron un afio de
sus vidas, generandoles sentimientos de frustracion, debido a que cada ser tiene
distintas realidades, pasaba por distintas circunstancias y unos deseaban ya
terminar la carrera para poder trabajar y aportar en sus hogares, este sentimiento
se increment6 al no poder realizar su internado en hospital quedandose sin esa

vivencia
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2. RECOMENDACIONES
En base a los hallazgos encontrados en el trabajo de investigacion se propuso las
siguientes recomendaciones:

- Paralos internos de enfermeria que sepan aprovechar al maximo esta etapa, para
desarrollar y mejorar sus habilidades, afianzar sus conocimientos, crear nuevas
experiencias, pero sobre todo vencer sus miedos.

- A la Escuela de Enfermeria de la Universidad Nacional del Santa que debe
implementar mas horas de practicas pre profesionales para que asi los
estudiantes afiancen sus conocimientos, potencien sus habilidades y destrezas
necesarias para poder brindar un cuidado de calidad hacia el paciente en el
internado.

- Al personal de salud de las instituciones de salud, en especifico las licenciadas
de enfermeria, que deben guiar a los internos de enfermeria en esta etapa de
afianzar sus conocimientos aprendidos en las aulas durante los ciclos anteriores,
para proporcionarles confianza y de esta manera ayudarles a superar su
incertidumbre y miedos.

- Incitar la investigacion cualitativa en los estudiantes de enfermeria, es un
método de investigacion mas profundo, el cual nos permite develar y conocer
de manera mas profunda al ser humano, aportando conocimientos a la profesion,

contribuyendo a fortalecer los cuidados realizados por enfermeria.
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VII.LANEXOS
ANEXO 1
UNIVERSIDAD NACIONAL DEL SANTA
FACULTAD DE CIENCIAS
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Se ha informado que el titulo de esta investigacion es “Vivencias de ser interno de enfermeria en tiempos
de COVID 19, Chimbote 2022”. El propdsito de este estudio es develar, conocer, comprender las
vivencias de ser interno de enfermeria en tiempos de COVID 19. El trabajo de investigacion fue
elaborado por los investigadores ARTEAGA AGREDA CANDY KATERINE y CUEVA RABANAL
PATSY ALLISON DANITSA JOMIRA, con la asesoria de la DRA. HUANAP GUZMAN
MARGARITA de la Universidad Nacional del Santa.
Si accedo a participar en este estudio, deberé responder una entrevista, la cual tomara unos minutos de
mi tiempo. La entrevista serd grabada, asi los investigadores podran transcribir las ideas que haya
expresado. Una vez que haya finalizado el estudio las grabaciones seran destruidas.
Mi participacién sera voluntaria. La informacion recogida sera estrictamente confidencial y no podra
ser utilizada para ningun otro fin que no esté contemplado en esta investigacion.
Si tuviera alguna duda con relacién al desarrollo de la investigacion, soy libre de formular preguntas
que considere necesarias. Puedo dar por finalizada mi participacién en cualquier momento sin que esto
presente algun perjuicio. Si me sintiera incomoda(o), frente a alguna pregunta, puede comunicarselo a
las personas a cargo de la investigacién y no responder. Es por lo que:
Yo, doy mi consentimiento para participar en el estudio
“Vivencias de ser interno de enfermeria en tiempos de COVID 2019, Chimbote 2022” y soy consciente
de que mi participacion es voluntaria.
He recibido informacion en forma verbal sobre el estudio mencionado anteriormente y he comprendido
la informacion y las explicaciones alcanzadas por el equipo investigador. He tenido la oportunidad de
discutir sobre el estudio y hacer preguntar. Al firmar este consentimiento estoy de acuerdo con que mis
datos personales, podrian ser usados en la investigacion de la que estoy participando. Entiendo que
puedo finalizar mi participacién en el estudio en cualquier momento, sin que esto represente algdn
perjuicio para mi. Entiendo que recibiré una copia de este formulario de consentimiento e informacion
del estudio y que puedo pedir informacion sobre los resultados de este estudio cuando este haya
concluido.
Como prueba de consentimiento voluntario para participar en este estudio, firmo a continuacion:

UNS

UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL SANTA

Firma del participante

Firma del investigador Firma del investigador
Candy Katerine Arteaga Agreda Patsy Allison Danitsa Jomira Cueva Rabanal
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ANEXO 2

UNS

UNIVERSIDAD

NACIONAL DEL SANTA

UNIVERSIDAD NACIONAL DEL SANTA

FACULTAD DE CIENCIAS
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

PLAN DE ENTREVISTA

I. DATOS INFORMATIVOS:

SEUDONIMO: FECHA:

LUGAR: HORA:
I1. OBJETIVO:

Obtener, datos veridicos de los participantes relacionados al estudio de investigacion.
I1l. ACTIVIDADES:

3.1. FASE DE ORIENTACION:

3.2.

3.3.

—  Presentacion

— Instaurar una relacion empaética con el (Ia) Interno (a) de Enfermeria.

—  Explicar el objetivo del estudio de investigacion que desea realizar.

— Comunicar que la informacion vertida por el participante serd confidencial y anénimo.

—  Obtener su aceptacion de participar permitiendo que se grabe la entrevista.

FASE DE TRABAJO:

— Empezar la entrevista en un ambiente que relna las condiciones de comodidad y
privacidad.

— Abordar la pregunta orientadora: ¢(CUALES SON SUS VIVENCIAS DE SER
INTERNO DE ENFERMERIA EN TIEMPOS DE COVID 19, CHIMBOTE 2022?

FASE DE FINALIZACION:

— Dar por finalizada la entrevista, cuando ya no se logren datos con relacion al estudio a

investigar y proceder a agradecer por la participacion.

Arroyo y Meléndez (2020), modificado por Arteaga y Cueva (2022)

79



DECLARACION JURADA DE AUTORIA

e, Candy Katerine Arteaga Agreala.

Facultad: | Ciencias . Educacion Ingenieria

Escuela Profesional: Enferman'q
Departamento Enformerla

Escuela de Posgrado Maestria Doctorado

Programa:

De la Universidad Nacional del Santa; Declaro que el trabajo de investigacion

intitulado:
“Vivenaos do ser iqiterno da onfrmerio on hempos do covip 44, Chimbote
2022
presentado en 8; folios, para la obtencién del Grado académico: =
Titulo profesional: | (X ) Investigacion anual: £

» He citado todas las fuentes empleadas, no he utilizado otra fuente distinta a las
declaradas en el presente trabajo. :

> Este trabajo de investigacion no ha sido presentado con anterioridad ni completa
ni parcialmente para la obtencion de grado académico o titulo profesional.

» Comprendo que el trabajo de investigacion seré publico y por lo tanto sujeto a ser
revisado electronicamente para la deteccion de plagio por el VRIN.

> De encontrase uso de material intelectual sin el reconocimiento de su fuente o

autor, me someto a las sanciones que determinan el proceso disciplinario.

Nuevo Chimbote, M de ynio de 2023

Firma: @4

Nombres y Apellidos: Cam}\{ Kaevine A\—’\‘Qaga, A Srulu
DNI: 351543 58

80



DECLARACION JURADA DE AUTORIA

Y. fatsy Allison Danitso. Jomira. Cueva Rabanl

Facultad: | Ciencias | X Educacion Ingenieria

Escuela Profesional: | Enfermeria

Departamento Enfermerio.
Escuela de Posgrado Maestria Doctorado
Programa:

De la Universidad Nacional del Santa; Declaro que el trabajo de investigacion

intitulado:
" Vivencios de sor interno da onfermeria om thzmpos do oV (D 19, Chimbole
2022
presentado en32 folios, para la obtenciéon del Grado académico: {7
Titulo profesional: | (X ) Investigacion anual: i

» He citado todas las fuentes empleadas, no he utilizado otra fuente distinta a las
declaradas en el presente trabajo. ‘

» Este trabajo de investigacion no ha sido presentado con anterioridad ni completa
ni parcialmente para la obtencion de grado académico o titulo profesional.

» Comprendo que el trabajo de investigacion sera publico y por lo tanto sujeto a ser
revisado electronicamente para la deteccion de plagio por el VRIN.

» De encontrase uso de material intelectual sin el reconocimiento de su fuente o

autor, me someto a las sanciones que determinan el proceso disciplinario.

Nuevo Chimbote, 14 de junio de 2023

Firma: %-

Nombres y Apellidos: f4sy Allison Daniksa Somiva. (veva, Rabanal
DNI: 2244129

81



ACTA DE APROBACION DE ORIGINALIDAD

Facultad: | Ciencias Y Educacion Ingenieria

Departamento Académico Enf’an\MO.

Escuela de Posgrado Maestria: Doctorado

Programa:

De la Universidad Nacional del Santa. Asesor / Unidad de Investigacién revisora de
trabajo de Investigacién intitulado:

" Vivencias do Ser inferno da enfermeria, en Hempos de Covi 19, Chimbote 202

De las autoras: Candy Katerine Arfeas Mﬂdt y fatsy Allison Danitse, Somiva Cveva Labanal
De la escuela / departamento académico: Entovm ol

Constato que la investigacion presentada tiene un porcentaje de similitud del 24 el cual
se verifica con el reporte de originalidad de la aplicacion Turnitin adjunto.

Quién suscribe la presente, declaro el haber analizado dicho reporte y concluyo que las
coincidencias detectadas no se conforman como plagio. A mi claro saber y entender, la
investigacion cumple con las normas de citas y referencias establecidas por la Universidad
Nacional del Santa.

Nuevo Chimbote,’! de juni0  de 2023

Firma:

INombres y Apeillidos del Asesor D(a. Hﬂfga,‘(‘\'m HU aﬁap 6(} 2 mén

DNI: 32955493

82



VIVENCIAS DE SER INTERNO DE ENFERMERIA EN TIEMPOS
COVID 19,CHIMBOTE

INFORME DE ORIGINALIDAD

2 1 % 20% 4% 8%

INDICE DE SIMILITUD FUEMTES DE INTERMET ~ PUBLICACIOMES TRABAJOS DEL
ESTUDIAMNTE

FUENTES PRIMARIAS

repositorio.uns.edu.pe 1 1 %

Fuente de Internet

.

revistas.up.edu.mx 1
Fuente de Internet %

M dspace.unitru.edu.pe 1 %

Fuente de Internet

WWw.elsevier.es 1 %

Fuente de Internet

-

www.eumed.net 1 %

Fuente de Internet

un

hdl.handle.net 1 %

Fuente de Internet

E

repositorio.unach.edu.pe {1 %

Fuente de Internet

=

WL’M.EGUFSEthG.EUm
*‘i'l %

Fuente de Internet

83



Submitted to Corporacion Universitaria
Minuto de Dios, UNIMINUTO

Irabajo ool estudabe

renati.sunedu.gob.pe

Fuente de Intermet

damarisdaubeterre.wordpress.com

Fuente de Intermet

dayanasandoval-filosofia.blogspot.com

Fuerie de Inbernet

www.slideshare.net

Fuenie de Intermet

H

www.uns.edu.pe

Fuernite de Inkermet

—
LN

revenfermeria.sld.cu

Fuernite de Inkermet

—
(|

Submitted to Universidad Macional Abierta y a
Distancia, UNAD,UNAD

Irabajo el esbudabe

Maria Antonia Font Oliver, "El valor de las
enfermeras en tiempos de COVID: una mirada

desde la Salud Publica”, Enfermeria Clinica,
2020

Pubdicaccn

cdn.www.gob.pe

Fuernite de Inkermet

84



rud.ud.es

Fueermie de Inkernet

repositorio.uct.edu.pe
E I-L-:E-:Il: IntErmet p {1 %
www.index-f.com {1
= Fuerie de Inkernaet %
- squisa.bvsalud.or
E_fm.:qdn |ImEErmet E { 1 %
E Submitted to Universidad Estadual Paulista < ‘l
Irabajo ol eshudesnie %
Gonzalez Rubi Fermin. "El estrés comao {1 %
consecuencia del trabajo en casa bajo un
contexto de COVID-19", TESIUNAM, 2021
Pubdicaccmn
N Submitted to Universidad Tecnica de Machala 1
= Irabajo ol eshudesnie { %
M vwww.cochranelibrary.com 1
Fueriie de Intermet rl-l'r { %
E Submitted to Universidad de Guayaquil {'l
Irabajo oel esbudsante %
N Submitted to Universidad de Las Palmas de {'l
il . %
Gran Canaria
Irabajo oel esbudsante
B Submitted to Fundacién Universitaria Catdlica {'l “

del Norte

85



Irabajo el eshudsambe

Submitted to Universidad del Sagrado
Corazon

Ir.:l:.:|-:- o eshudesnte

vlex.com.pe

Fueerie de Inbermet

wiww.dspace.unitru.edu.pe

Fuerte de Inbermet

Submitted to Submitted on 1685480503121

Ir.:l:.:|-:- o eshudesnte

WWW.MSN.Com

Fuerte de Inbermet

Lad
B

eneod.unam.mx

Fuerte de Inbermet

Ll
LN

openrepository.aut.ac.nz

Fuerte de Inbermet

Ll
o

www.unach.edu.pe

Fuerte de Inbermet

Submitted to Universidad Nacional de San
Martin

Irabajo el eshudsambe

Lad
0oa

Submitted to Universidad de Cadiz

Ir.:b.:|-:- oel eshudsante

Submitted to Pontificia Universidad Catolica
del Peru

40

86




Irabajo ool esbudssnie

Submitted to Universidad Nacional Autonoma {1 %
de Chota

Irabajo ool esbudssnie

repositorio.uss.edu.pe {1 %

Fuente de Internst

www.dilemascontemporaneoseducacion pnliticaygi‘:lﬁ

Fuente de Internst

T | L

i | L

cicas Exciuir coincidemclas < 15 words

biblingratia

87



