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Abstract
The application of self-care strategies presents personal challenges for nursing profes-
sionals who care for patients diagnosed with Covid-19 in the intensive care units of 
health facilities. The general purpose of this research was to understand the physical and 
emotional self-care strategies used by nurses during the care of patients with COVID-19 
in a State Social Enterprise in the city of Valledupar. The research used a qualitative 
methodology; With a descriptive hermeneutic design, the sample was represented by 10 
Nurses to whom a semi-structured interview was applied. Data triangulation was carried 
out using the Atlas program. Ti8, which provided semantic networks for information 
analysis. Among the main results, it was found that the nursing staff used different stra-
tegies such as the use of personal protective elements and isolation from their family and 
groups of friends to avoid contagion of the disease, although diet, physical activity, sleep 
and rest were deficient so these self-care activities do not meet their needs.

Conclusion: As self-care strategies, nursing professionals used PPE and isolation, but 
maintained poor nutrition, sleep, rest, and physical activity habits.

Resumen
La aplicación de estrategias de autocuidado presenta desafíos personales para los profe-
sionales de enfermería que atienden a pacientes diagnosticados con COVID-19 en 
las unidades de cuidados intensivos de los establecimientos de salud. Como propósito 
general de esta investigación, se planteó comprender las estrategias de autocuidado 
físicas y emocionales utilizadas por enfermeras/os durante la atención de pacientes con 
COVID-19 en un hospital de la ciudad de Valledupar. La investigación utilizó una meto-
dología cualitativa, con diseño hermenéutico descriptivo; la muestra estuvo representada 
por 10 enfermeros, a quienes se les aplicó una entrevista semiestructurada. La triangu-
lación de los datos se realizó bajo el programa de Atlas.ti 8, que arrojó redes semánticas 
para el análisis de la información. Dentro de los principales resultados se encontró que el 
personal de enfermería utilizó diferentes estrategias, como el uso de elementos de protec-
ción personal y el aislamiento de sus familiares y grupos de amigos, para evitar el contagio 
de la enfermedad, aunque la alimentación, actividad física, el sueño y el descanso fueron 
deficientes, por lo que estas actividades de autocuidado no satisfacen sus necesidades. 

Conclusión: como estrategias de autocuidado, los profesionales de enfermería utili-
zaron los EPP y el aislamiento, pero mantuvieron hábitos de nutrición, sueño, descanso 
y actividad física deficientes.
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1. Introducción

En los últimos años, el COVID-19 ha sido conside-
rado  una  pandemia que  ha cambiado  la perspec-
tiva global desde sus diversos actores sociales, espe-
cialmente los enfermeros, por ser el personal más 
afectado, siendo su rol el más decisivo debido a su 
relación directa con todos los actores involucrados, 
como lo son pacientes, familiares y personal de salud 
[1]. Por consiguiente, el enfermero brinda cuidado 
holístico, enfocado a las demandas de la situación, 
en un ambiente laboral saludable [2]. Las epidemias, 
como el síndrome respiratorio agudo severo (SARS), 
son un entorno estresante que afecta la salud física 
y mental, provocando cambios en la forma de relacio-
narse debido a la creencia de que la transmisión es 
relativamente incontrolable, incluso  con  medidas 
como  el uso de equipos  de protección personal y 
evitar multitudes [3].

Con relación a lo anterior, debido a la naturaleza de 
la enfermedad, es muy importante que, para ejercer 
su función de cuidador de manera eficiente, sea 
necesario que los enfermeros apliquen estrategias 
de autocuidado para preservar su propia salud física, 
mental y emocional.

El autocuidado se define como un conjunto de 
conductas personales que se realizan de forma 
voluntaria y metódica para mantener un buen 
funcionamiento y desarrollo orgánico [4, 5]. 
También se refiere a las habilidades que los indivi-
duos, las familias y las comunidades ponen en prác-
tica para la prevención y gestión de enfermedades 
[6-8]. Representa la responsabilidad de cada persona 
en el fomento, conservación y cuidado de su propia 
salud física y mental. En este sentido, el autocuidado 
es una actitud hacia la vida, orientada a promover 
la salud y el bienestar personal. Cabe destacar que 
es considerado un recurso protector para evitar 
alteraciones durante el desempeño de las horas 
laborales [2, 9].

Con respecto al autocuidado físico, este se refiere al 
aspecto orgánico,  que se centra en los siguientes 
factores: calidad  del  sueño  y buena  higiene, 
hábitos  de relajación, hidratación,  ejercicio físico. 
Otro tipo de estrategia es el uso de los elementos de 

protección personal. Mientras que el autocuidado 
emocional se centra en la importancia de atender a 
tus sentimientos, reconocerlos y no huir de ellos en 
el intento de sentirte bien, en cuanto al autocuidado 
mental Se trata de cognición,  comunicación  aser-
tiva, entrenamiento cerebral y actividad mental [10].

Sobre el COVID-19 se puede decir que, en algunos 
casos, es asintomático; los signos más comunes de 
la enfermedad son: tos seca, fiebre alta prolongada, 
fatiga, mialgias, cefalea, disnea, además de dolor 
de garganta, congestión nasal y rinorrea, náuseas, 
diarreas, vómito y dolor abdominal. Por esto, 
entre las medidas de bioseguridad recomendadas 
para prevenir la propagación del COVID-19, se debe 
considerar lavarse las manos frecuentemente con gel 
antimaterial, usar elementos de protección personal, 
desinfección continua de superficies, aislamiento y 
distancia física de familiares [11].

El Instituto Nacional de Salud (2021), en el boletín 
número 79, informa que el total de los casos de 
COVID-19 del personal de salud es de 59.302, de los 
cuales 13.704 son auxiliares de enfermería y 6.111 
enfermeros, habiendo fallecido 285 personas del 
personal de salud, dentro de los que se encuentran 
46 auxiliares de enfermería y 17 profesionales de 
enfermería, lo que indica que el peligro de conta-
gios en este grupo es un fenómeno constante [12]. 
Generalmente, debido a la necesidad de dedicar 
más tiempo a su profesión, los enfermeros tienden 
a dejar de lado el autocuidado [13]. En Valledupar, 
el incremento de ocupación de las camas UCI llegó 
a un 73 %, situación que generó preocupación entre 
las autoridades de salud y en la población en general 
[14]. Si observamos las  exigencias laborales,  estas 
fueron mayores, con el consecuente aumento de las 
horas extras, generando sobrecarga laboral [15, 16].

En este contexto, la enfermera de cuidados intensivos 
por COVID-19 se enfrenta a la atención de pacientes 
con una mayor  carga de  comorbilidades  que 
los  hacen vulnerables  a  la infección  y  al contagio 
de quienes los rodean, requiriendo cambios de estilo 
de vida y nuevas medidas de autoprotección [17]. Las 
situaciones más graves se dan cuando los pacientes 
infectados por el  coronavirus  requieren  cuidados 
y los cuidadores encargados de brindarlos carecen de 
medios para resguardarse del  riesgo de  infección o 
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los  medios disponibles  son escasos [18]. Investiga-
dores como Uribe-Tohá et al., (2022) en su estudio 
sobre “Nivel de agencia de autocuidado de enfer-
meros chilenos durante el contexto pandemia de 
COVID-19”, evidenciaron que, en relación con las 
conductas de salud, un gran porcentaje de enfer-
meras declara no realizar actividad física (64,7 %), 
no poseer hábito tabáquico (72 %), consumir alcohol 
con frecuencia de al menos una vez por semana (53,6 
%), consumir comida chatarra al menos tres veces a 
la semana (80,5 %) y dormir entre 6 y 8 horas diarias 
(67,9 %), lo que indica que un gran porcentaje enfer-
meras presentó niveles bajos de agencia de autocui-
dado, lo cual corresponde a un riesgo de desarrollo 
de enfermedades físicas o mentales [5].

De igual manera, Salazar-Ramírez (2021), en un 
estudio para determinar el “Autocuidado profe-
sional y uso de equipo de protección personal de las 
enfermeras durante el COVID-19 del Hospital III 
EsSalud, Chiclayo”, encontró un autocuidado poco 
suficiente en un 95,5 % (64) de las enfermeras, mien-
tras que un 3 % tuvo autocuidado suficiente y un 1,5 
% un autocuidado neutro durante el COVID-19 del 
Hospital III EsSalud, Chiclayo. Situación que indica 
que el cuidado de su salud es deficiente, pudiendo 
llegar a enfermarse durante la prestación de la aten-
ción en salud [19].

Es un hecho histórico de la salud y la vida humana 
que, en la era  de  las pandemias, la enfermería 
juega un papel protagónico y su participación en el 
cuidado  de  la salud se evidencia en las diferentes 
áreas de desempeño [20]. Por esta razón, este estudio 
quiso  describir el autocuidado  que practica  el 
personal de enfermería en  los establecimientos  de 
salud,  ya  que son  responsables  de mantener 
contacto directo con  los pacientes  a través  de los 
cuidados que brindan y, por lo tanto, son un grupo 
de alto riesgo de contraer esta enfermedad, por lo que 
es necesario que consideren mitigar dichos riesgos 
o  aplicar estrategias para controlarlos. Debido a la 
relevancia de la situación de salud, es necesario inte-
resarse por este tipo  de  cuidados entre el personal 
de enfermería,  para determinar aspectos que  lo 
puedan afectar  desde el punto de vista  profesional 
y personal, como son el estrés  laboral,  procesos y 
procedimientos  del  área de trabajo, que puedan 

generar un  desequilibrio  emocional ocasionando 
retraso de las actividades asignadas,  perjudicando 
gravemente a los pacientes y a ellos mismos.

La información recopilada en este estudio será útil a 
toda la comunidad del sector salud para mejorar las 
prácticas de autocuidado que utiliza brindando aten-
ción en salud de calidad a los pacientes que padecen 
dicha enfermedad. Debido a lo anteriormente mencio-
nado, el propósito de esta investigación describir las 
estrategias de autocuidado físicas y emocionales utili-
zadas por los enfermeros/as durante la atención de 
pacientes con COVID-19 en la UCI de una institución 
pública en la ciudad de Valledupar.

2. Metodología-materiales y métodos

Se eligió un enfoque cualitativo para este estudio, ya 
que intenta comprender el fenómeno en términos 
de su contexto social y real, utilizando descripciones 
detalladas de la situación en las diversas narrativas 
colectivas de los distintos participantes involucrados 
en el estudio, personas, interacciones y comporta-
mientos [21]. La metodología de este estudio se basa 
en la fenomenología hermenéutica, que se centra en 
la interpretación de la experiencia humana que 
cada persona tiene en su entorno y revela cómo las 
personas entienden e interpretan diferentes aspectos 
del entorno [22].

El diseño  es  de tipo hermenéutico interpreta-
tivo, ya que se explora en detalle la experiencia de 
cada enfermera mediante la investigación y compren-
sión de la realidad, y se exploran en detalle las estra-
tegias de autocuidado utilizadas en el cuidado de los 
pacientes diagnosticados  en unidades de cuidados 
intensivos.

La población estudiada fueron enfermeras de la ESE 
de la ciudad de  Valledupar, quienes laboraban  en 
una sala donde atienden a pacientes diagnosticados 
con COVID-19. La unidad de análisis fue diez parti-
cipantes seleccionados mediante muestreo no proba-
bilístico por conveniencia, ya que puede usarse con 
muestras pequeñas, y seleccionados a discreción del 
investigador, lo que permite  una selección arbi-
traria de cuántos participantes podrían incluirse en 
el estudio [23, 24].
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Se utilizó para recolectar la información una entre-
vista semiestructurada, direccionada a la observa-
ción directa del fenómeno abordado dentro de una 
institución de salud en la ciudad de Valledupar, la 
cual fue adaptada de la investigación de Macaya y 
Aranda-Rubio publicada en la Revista Chilena de 
Anestesia, Vol. 49, Núm. 3, “Cuidado y autocuidado 
en el personal de salud: enfrentando la pandemia 
COVID-19” [6, 7]. El instrumento constó de tres 
dimensiones: comunicación, percepción de la 
realidad y autocuidado, contenidas en 28 preguntas 
que se enfrascan en responder los cuestionamientos 
establecidos en relación con la problemática central 
del estudio. Antes de aplicarlo, fue sometido a vali-
dación por juicio de expertos ante dos enfermeros 
que se empeñan en la UCI-COVID de una institu-
ción diferente a la del estudio.

La triangulación de datos se realizó  mediante 
el  programa Atlas.ti 8, donde,  a partir del desa-
rrollo de asociaciones de nodos y redes semánticas, se 
crearon nuevas categorías con categorías de propuestas 
específicas encontradas en la revisión bibliográfica; se 
realizaron comparaciones  con  análisis de matrices 
axiales previamente elaborados.

Para la elaboración del estudio, se tuvieron en cuenta 
los aspectos éticos y la reserva en el tratamiento de 
los datos, tomándose como referencia la Resolución 
008430 de 1993, clasificando el estudio como inves-
tigación sin riesgo.

Propósito: describir las estrategias de autocuidado 
físico y emocional utilizadas por los enfermeros/as 
durante la atención de pacientes con COVID-19.

Triangulación de la información

Alimentación Conocimientos Muy pocas horas de sueñoFolletos

Autocuidado

Precauciones

Medidas de protección Pocas salidas

Bailar Protección Libros

Estrategias en pacientes

Percepción de la realidad Ambiente laboral Educación Reuniones (Charlas) Vinculos afecticos

Fortalacimiento familiar

Descansos bajos Actividades de recreaciónElementos de protección

EPP

Deportes

Buena comunicación

Está asociado con

Es
tá

 a
so

ci
ad

o 
co

n Está asociado con

Está asociado con

Es
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 a
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Es una propiedad de Es una propiedad de
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Es parte de

Es parte de

Es parte de
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Fuente: triangulación de la información recolectada por los participantes (2022).
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3. Resultados

El autocuidado, durante la pandemia de COVID-19, 
se convirtió en la estrategia de mayor envergadura 
para los enfermeros y todo el personal médico, que 
fueron la primera línea de atención para pacientes 
con este diagnóstico; sin embrago, se debe destacar 
que la principal propiedad que se encontró adentro 
del proceso de cuidado está relacionada con las 
precauciones, las cuales se enfocan en las medidas 
de protección a nivel interno dentro de los dife-
rentes turnos y áreas de trabajo en las instituciones 
clínicas y hospitalarias, que se convierten en los 
lugares donde el virus tenía mayor propagación; 
pero también se integra que este tipo de medidas fue 
tomado a nivel externo, donde el núcleo familiar, 
junto con los vecinos, también estuvieron alineados 
con las diferentes estrategias y protocolos, que impli-
caron pocas salidas para evitar el contacto.

Aunque se debe mencionar que este tipo de medidas 
fueron integrales en el desarrollo de las acciones 
implícitas dentro de la pandemia del COVID-19, 
donde el personal de enfermería originó también 
otro tipo de protocolos de manera externa, que fue 
el aislamiento total e integral, porque su rol como 
profesionales del área constituía un riesgo inmi-
nente para el conglomerado social. Dentro de este 
tipo de estrategias que son vinculantes a los proto-
colos de autocuidado se encuentran los elementos de 
preservación de la vida, los cuales tienen inclusiones 
a nivel general; el primer elemento es el uso de EPP, 
el cual se convirtió en elementos de uso obligatorio 
para toda la población dentro y fuera de las institu-
ciones clínicas y hospitales, ya que en cada uno de 
los entornos cerrados la propagación del virus era 
común, dándose a conocer un ambiente laboral inte-
gral basado en la educación y la percepción de la 
realidad del mundo.

Por otra parte, la buena comunicación jugó quizás 
el papel más decisivo dentro de la crisis de salud 
pública que integró la pandemia del COVID-19, 
puesto que hubo una inclusión asertiva de unión 
dentro de cada uno de los enfermeros en las dife-
rentes áreas, los cuales utilizaban mecanismos de 
inclusión en los diferentes grupos como elementos 
de comunicación y socialización; sin embargo, este 

fenómeno promovió en ciertos niveles un fortaleci-
miento en cada uno de los núcleos familiares, donde 
los vínculos asertivos del desarrollo comunicacional 
se incluyó en los procesos inculcados por el rol del 
profesional de enfermería.

Este tipo de acciones construyó nuevas visiones 
dentro de los profesionales de enfermería, donde 
se promovieron valores de compañerismo, aten-
ción, compromiso y sobre todo el respeto por la vida 
como fenómeno de cuidado dentro del compromiso 
que se tiene al tener un rol importante dentro de 
la sociedad de servir con amor; en otras palabras, 
el COVID-19 generó alerta dentro de los procesos 
médicos, ejerciendo una influencia de autocuidado 
al personal de enfermería bajo presiones de trabajo 
altas, donde la exposición incluyó herramientas 
preventivas basadas en protocolos y estrategias que 
lograran mitigar el contagio del personal que se 
encontraba en la primera línea de atención, dándose 
de esta manera el desarrollo de procesos descono-
cidos y aplicados.

El desarrollo del COVID-19 incluyó alteraciones en 
cada uno de los procesos vividos, siendo uno de los 
más comunes la falta de alimentación, la cual integró 
una ingesta poco saludable, porque eran comidas 
rápidas, altamente procesadas y lo peor aún, calen-
tadas o amanecidas, desarrollándose malos hábitos 
alimenticios porque el consumo de comidas chata-
rras y dulces fueron los más preferidos para el 
personal de enfermería, puesto que el desarrollo de 
horas de trabajo fueron extensas, donde cada minuto 
contaba dentro del proceso de desarrollo. El factor 
determinante de cada una de estas malas acciones 
estuvo marcado por los largos turnos, donde el 
personal de enfermería cubría diferentes áreas y 
zonas, fermentando una atención integral.

Por último, encontramos que la segunda amenaza 
fue el poco desarrollo del deporte, donde las acti-
vidades recreativas que realizaban cada uno de los 
enfermeros en sus vidas diarias se convirtieron en 
tareas desplazadas por el rol laboral que desempe-
ñaban, pues solamente tenían tiempo para sus horas 
de sueño y el rol laboral en las diferentes instituciones 
en las que prestaban el servicio. De esta manera, en 
su poco tiempo libre, bailaban dentro de su cuarto o 
simplemente promovían la información a través de 
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libros y folletos virtuales, que edificaron una manera 
de estar comunicados dentro del contexto en el que 
se encontraban.

En síntesis, se puede especificar que el desarrollo 
del autocuidado para los enfermeros dentro de las 
instituciones hospitalarias estuvo relacionado con 
los protocolos estructurados en los conglomerados 
sociales a nivel interno y externo, que buscaban 
aportar desde las acciones de cuidado y atención 
durante la emergencia sanitaria.

4. Discusión

Al entender las técnicas utilizadas por el personal de 
enfermería como formas de autocuidado durante la 
atención de pacientes con COVID-19 en la unidad 
de cuidados intensivos de una institución prestadora 
de servicios de salud en la ciudad de Valledupar, se 
encontró que las herramientas que conectaban los 
protocolos de diferentes instituciones nacionales, 
como organismos para salvaguardar la vida del 
personal de atención, se usaban de forma generali-
zada y homogénea.

Esta estrategia, combinada con protocolos de auto-
cuidado, tiene un elemento  de  salvamento que 
incluye un nivel general, siendo el primer elemento 
el uso de equipo de protección personal, obligatorio 
para  todo el personal  dentro y fuera de la instala-
ción hospitalaria, teniendo en cuenta la comple-
jidad por estar el virus en un ambiente cerrado. Esto 
demuestra que, dentro de las unidades de atención, 
los protocolos de bioseguridad eran muy rígidos con 
la finalidad de preservar la vida de todo el personal 
que se encontraba dentro luchando por la vida de 
los pacientes, siendo las estrategias de autocuidado 
y protección personal el único elemento que tenían 
para mitigar el contagio.

Lo anteriormente mencionado se ratifica a través 
de la descripción de la atención a pacientes apli-
cando el lavado de las manos y empleando todo el 
dispositivo de protección personal recomendado, 
compuesto por la bata y la gorra, las gafas de segu-
ridad, el respirador, el preservador facial y sobre todo 
los guantes, siendo los implementos de autocuidado 
utilizados para el cuidado del paciente contagiado 
con el virus [25].

En la investigación titulada “Autocuidado de enfer-
meras durante la pandemia COVID-19, de un Centro 
de Salud del MINSA. Chiclayo, 2021”, se encontró 
que las enfermeras utilizan el EPP como medida de 
protección ante la COVID-19, el cual incluye gorro, 
lentes, protector facial, mascarillas, mandilón o 
chaqueta, mameluco, botas y guantes [26].

Con relación a las estrategias utilizadas, se centran 
en  los vínculos afectivos en el núcleo  familiar, 
siendo la táctica utilizada por los enfermeros el aisla-
miento en sus hogares para evitar el contacto directo 
con  los hijos, cónyuge y resto de familiares, o bien 
buscando aislarse  de otro tipo de compañeros  solo 
para cuidar  de  sí mismos. Visto desde esta pers-
pectiva, en un estudio desarrollado en Chile [6], se 
observa que todo trabajador de la salud tiene fami-
liares que proteger y, para lograrlo, mantienen la 
distancia  para, de esta manera, reducir  el riesgo 
de contagio, lo cual es la base de sus estrategias.

Esta posición también sobresale en la investigación 
realizada por Quiroz-Ubillus et al. (2020), donde se 
resalta la importancia del rol de enfermería durante 
la pandemia por el COVID-19, mencionando que 
una de las medidas de autocuidado para protegerse 
ante el virus era el aislamiento de las enfermeras 
y demás miembros del equipo de salud [27]. Así 
mismo, en su estudio realizado y titulado “Creencias 
y prácticas de autocuidado en profesionales de enfer-
mería en UCI durante la pandemia COVID-19”, se 
encontró que muchos profesionales de enfermería 
durante la pandemia se separaron de su núcleo fami-
liar para evitar contagiarlos, lo que representó una 
carga emocional adicional [17].

Con relación a las prácticas de autocuidado físicas 
asociadas a la alimentación, esta investigación 
destacó que los hábitos nutricionales fueron defi-
cientes debido a que consumían alimentación 
con alto contenido en grasas, dulces y harinas, así 
como alimentos procesados, lo que constituye un 
riesgo para la salud y la aparición de enfermedades 
crónicas como diabetes, hipertensión, así como la 
predisposición al aumento de peso; esta situación es 
acompañada de turnos laborales extensos y agota-
dores que desgastaban física y mentalmente a los 
profesionales, quienes disminuyeron las actividades 
de gimnasia y recreativas, así como el tiempo de 
descanso en el turno.
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Así pues, estos aspectos se asemejan a lo encon-
trado por Uribe-Tohá et al. [5] en su investigación 
sobre “Nivel de autocuidado de enfermeros chilenos 
durante el contexto de la pandemia de COVID-19”, 
que evidenció que su grupo de estudio, en su gran 
mayoría, consumen habitualmente alcohol y comida 
chatarra, tienen hábitos deficientes de actividad 
física y duermen durante pocas horas, presentando 
un nivel bajo de autocuidado, lo que indica descuido 
teniendo en cuenta que las prácticas saludables 
deben ser voluntarias; igualmente, para brindar un 
cuidado seguro, se necesita un enfermero saludable 
física y psicológicamente [5].

Por otra parte, el contexto encontrado en esta inves-
tigación con respecto al poco tiempo de descanso 
que tienen los profesionales de enfermería dentro 
de su turno para hacer pausas activas y relajarse 
difiere de lo expresado por Domínguez et al. [2], 
quienes recomiendan que los trabajadores sanitarios 
que trabajen atendiendo a pacientes diagnosticados 
con COVID-19 se tomen un descanso de al menos 
40 minutos  después  de 4 horas  consecutivas  de 
trabajo para evitar el agotamiento emocional y físico 
[2]. Debido a las características del entorno laboral 
y la elevada incidencia de infección por coronavirus 
a nivel mundial, pudo haber modificaciones en la 
forma de vida de las personas, dentro de ellas las 
enfermeras, revelando la necesidad de promover la 
salud y satisfacer las necesidades, procurando su 
bienestar y el de las personas que les rodean.

5. Conclusiones

En lo que respecta al  autocuidado durante la 
pandemia de  COVID-19  en  la entidad de salud 
estudiada en la ciudad  de Valledupar, el personal 
de enfermería aplica correctamente cada protocolo 
establecido en su lugar  de  trabajo con respecto al 
uso de los elementos de protección personal. Estas 
inferencias conllevan a mencionar que las creen-
cias y prácticas iniciaron el proceso de una nueva 
vida que integró el rol de los enfermeros desde el 
cuidado, lo cual está asociado al ritual simbólico 
que edifica la construcción cultural desde entornos 
sociales y familiares para el uso de EPP y medidas 

de protección, lo que responde a las intervenciones 
frente a las dinámicas basadas en el comportamiento 
del COVID-19.

También se debe tener en cuenta que existe una 
relación implícita entre el autocuidado y los hábitos 
alimenticios, sueño, descanso y actividad física, los 
cuales fueron afectados durante la pandemia debido 
a las largas horas de trabajo, donde los turnos labo-
rales están compuestos por más de ocho horas, 
con sobrecarga laboral, lo que quiere decir que las 
prácticas de autocuidado físico empleadas distan 
de alcanzar un estado positivo de bienestar bioló-
gico, psicológico y social, situación que indica que 
estos aspectos deben tomarse en consideración al 
momento de efectuar estrategias para promover el 
autocuidado.

Se deben realizar capacitaciones, talleres y simposios 
que promuevan el vínculo de lazos afectivos durante 
las largas horas laborales del personal de enfermería, 
que promuevan ambientes laborales sanos, como los 
requeridos en la pandemia de COVID-19.

También deben crearse alianzas interinstitucio-
nales con los estudiantes de enfermería que decidan 
realizar sus estudios investigativos dentro de la red 
clínica u hospitalaria para la socialización de resul-
tados y las construcciones de futuros planes de 
acciones.

Y, finalmente, seguir implementando los protocolos 
de bioseguridad con el personal de la salud, con el fin 
de promover mejores aspectos de salud y promover 
el autocuidado en los profesionales de la salud, espe-
cialmente de la enfermería.
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