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Introduccion

El profesional de enfermeria tiene conocimientos y
habilidades, actitudes y valores, que los lleva a mejor+ar
la sociedad, y el medio en el que estdn inmersos. Nuestra
profesion se caracteriza por el desarrollo de una actividad
que tiene por objeto dar respuestas a necesidades concretas
de las personas, asi la prictica se fundamenta en el cuidar
y toda concepcién de cuidado se inserta en un sistema
de creencias y valores sociales, culturales, econémicos, y
politicos, importantes, por su relevancia y relacién con la
identidad profesional.

Desarrollo

El concepto valor definido por Rocher 1 como una
manera de ser o de obrar que una persona o una colecti-
vidad juzgan ideal y que hace estimable a los seres, o a las
conductas a las que se atribuye dicho valor. Los valores estdn
al servicio de la vida, y no la vida al servicio de los valores,
se pueden identificar a través de las actitudes y comporta-
mientos selectivos de las personas. Son bases organizativas
y fundamentales de toda sociedad, profesién y persona, dan
sentido, e identidad al grupo profesional.

La palabra Etica proviene del griego Ethos, mientras que
la palabra moral tiene su origen en el vocablo latin Moralis.
Las palabras son sinénimos y algunos estudiosos de la ética
y moralistas las utilizan como tal.

En términos comparativos, se consideraria a la Moral
como los deberes que la sociedad impone, mientras que la
Ftica representaria los principios subyacentes de estos debe-
res, de ahi el porqué de un Cédigo o Enunciado Moral. En
este sentido, se podria decir que el Cddigo de Enfermeras,
es un c6digo moral y que las declaraciones interpretativas
conforman los principios éticos. Arist6teles, fildsofo de la
antigiedad, designé asi a una clase particular de virtudes
humanas, o sea, aquellas relacionadas precisamente con el
cardcter, valores, moderacién, equilibrio humano.
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Con ambos términos (ética y moral) llegamos al con-
cepto actual:

Etica: Es el estudio o ciencia que trata de la moral.

Moral: Conjunto de reglas, principios y codigos de la con-
ducta humana, ellos no son estéticos, tampoco inmutable, se
comportan de acuerdo alas exigencias del medio, delasociedad.

La Erica de Enfermeria es laadecuacién de los principios
éticos que rigen en la sociedad y que acttian directamente
en el quehacer diario de la enfermera.

Laesencia de la enfermeria es cuidar y mantener la salud
dela persona, la familia y la comunidad asi como contribuir
a satisfacer sus necesidades de atencién y bienestar.

La (el) enfermera (0) asume la responsabilidad de hacer el
bien y proteger los valores més preciados: Lavida, lasalud y
los derechos de las personas bajo su cuidado. Es responsable
de salvaguardar un medio sano (fisico, social y emocional)
y de promover la calidad de vida del ser humano.

Como se ha ido avanzando en estos conceptos, en la
medida en que se ha desarrollado la profesion de enfer-
meria hacia formas cualitativamente superiores, Florencia
Nightingale 2,14 escribia, en 1859, en sus «Notes on Nur-
sing» (Notas de enfermerfa), What it is, what it is not»:
lo que se traduce en: Qué es y qué no es.

Laenfermeria tiene la responsabilidad de cuidar la salud
de las personas y tiene que poner a la persona en la mejor
forma posible para que la naturaleza pueda actuar sobre ella.

Virginia Henderson 3, un siglo mas tarde, en 1961, en
su libro «Bases Conceptuales de la Enfermeria», que le
valiera el Premio «Christian Reimann», en 1985, con gran
regocijo del Consejo Internacional de Enfermeras, sefialaba
que la enfermeria es la asistencia a la persona, enferma o
sana, en la ejecucion de aquellas actividades que favorecen
susalud o larecuperacién de la misma, o una muerte en paz,
tareas que ¢l podria realizar sin ayuda si tuviera las energias,
fuerza de voluntad o conocimientos necesarios.

- Ese propio ano de 1961 3,4, se planteaba que enfermeria
es la tarea de proporcionar la ayuda necesaria para que el
paciente satisfaga sus necesidades, es decir, para asegurar su



bienestar fisico y mental al méximo, dentro de lo posible.

- Afios mas tarde, en 1970 3, Marta Rogers se pronun-
ciaba en el sentido que la enfermeria es una ciencia y un
arte, que posee un cuerpo unico de conocimientos que se
desarrolla a partir de la investigacion cientifica y del ané-
lisis racional, pudiendo éste ser trasladado a la prictica de
enfermeria.

De forma sucesiva, distintas personalidades den-
tro de la enfermeria han expresado

- enfermeria es aquello que comprende la promo-
cién y conservacion de la salud, la prevencion de la
enfermedad, los cuidados de la persona durante las
fases agudas de la enfermedad, asi como la rehabi-
litacién y la recuperacién de la salud, Claire Fagin,
en 1978 3,5.

La American Nurses Association declaraba, en
1979 6 que la enfermeria comprende el diagndstico
y el tratamiento de las reacciones humanas a los
problemas relacionados con la salud, tanto existente
como potencial.

- En 1986 6, el Colegio de Enfermeras del Pert
exponia su definicién de enfermeria: «esun servicio
esencial en laatencion de la salud que se ofrece a tra-
vés del establecimiento de un proceso interpersonal
entre la persona, la familiay grupos de la comunidad y
personal de Enfermerfa, por medio del cual identifica
y resuelve los problemas de naturaleza biosicosocial,
mediante actividades preventivo-promocionales, de
curacién y rehabilitacion.

También se senala en 1989 que la enfermeria es
un proceso que comprende juicios y actos dirigidos
ala conservacion, promocién o restablecimiento en
los sistemas humanos; la enfermeria es a la vez una
ciencia y un arte, tiene su propio cuerpo de conoci-
mientos con base cientifica, centrado en la salud y
bienestar del enfermo, se preocupa de los aspectos
psicolégicos, espirituales, sociales y fisicos de la per-
sona, sin limitarse al estado de salud que diagnostica
el médico, Leddy and Pepper 7. Iyer, Taptich and
Benocchi, en 1989. O sea, la enfermeria se centra
en las respuestas de la persona, como un todo, al
relacionarse con el entorno.

- En Cuba, en 1990 4,5 Maria Fenton Tait, se-
fiala que la enfermeria es la profesiéon que teniendo
como base la satisfaccién de las necesidades humanas
aplica en sus acciones los principios de las ciencias
biolégicas, fisicas, quimicas, sociales, psicoldgicas
y médicas, proporcionandoles atencién integral al
hombre sano o enfermo.

-En 1992, el Colectivo Docente de Historia de la Medi-
cina del ISCM-H 5, al disefiar el proyecto de investigacion
sobre la historia de la enfermeria en Cuba, exponia que la
enfermeria es el conjunto de conocimientos tedricos y habi-
lidades intelectuales y practicas dirigidas a la identificacién
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y satisfaccién de las necesidades basicas del hombre sano o
enfermo, a fin de promover, preservar o restablecer la salud
de la persona, la familia y la comunidad.

- Maria del Carmen Amaro, 1993 2,4, declara su
propia definicién al expresar que la enfermeria, arte
milenario de los cuidados al enfermo, es una ciencia
reconocida en este siglo: Consta de un cuerpo teérico-
conceptual que sustenta sus principios y objetivos y
posee un método propio: El Proceso de Atencién de
Enfermeria, el cual incluye técnicas y procedimientos
particulares dirigidos al cuidado de la salud de la per-
sona, la familia y la comunidad.

Los valores morales pertenecientes a la filosoffa de esta
ciencia estan presentes en su codigo ético, dirigido a la
proteccion del protagonista principal en el proceso salud-
enfermedad: La persona, la familia y la comunidad.

Alas puertas del siglo XX, y frente al impacto producido
por la tecnologia de avanzada, la enfermeria se defiende
de la creciente deshumanizacién con un gesto que sélo es
privativo del ser humano: La sonrisa. Como puede apre-
ciarse, en la segunda mitad de este siglo, los profesionales
de enfermerfa, interesados en ampliar los fundamentos de
la profesion, han trabajado aspectos importantes tales como
su definicién, marco conceptual, identidad profesional,
autonomia en el quehacer, orientacién de la formacion de
sus propios recursos humanos y el marco filoséfico.

El Cédigo para Enfermeras(os), aprobado por el CIE,
en 1973 6,8, senala, entre otras cuestiones de interés, lo
siguiente:

- La enfermera(o) mantendrd reserva sobre la informa-
cién personal que recibay utilizara la mayor discrecién para
compartirla con alguien cuando sea necesario.

- La enfermera (o) es personalmente responsable de su
actuacion profesional y de mantener vélida su competencia
por medio de la educacién permanente.

- Los cuidados que recibe un paciente son puestos en
peligro por un colega u otra persona, la enfermera debe
tomar la decisiéon mas adecuada y actuar en consecuencia.

- La enfermera (o) debe definir y aplicar las normas
deseables relativas al ejercicio y la ensefianza de la misma.

Estos aspectos son objetivos para la construccién de
una ética profesional en enfermeria, que sean acordes con
los tiempos actuales, para lo cual es necesario conocer los
origenes de la profesion y su comportamiento a través de la
historia: Las condiciones sociales, econdmicas y politicas
bajo las cuales ha tenido que desarrollar su quehacer, asi
como los avances cientificos - técnicos que forman parte
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de la profesion y la influencia del mundo contemporaneo
sobre cada sociedad en particular. Ello contribuird, de ma-
nera decisiva, al reforzamiento de la identidad profesional.

En sentido general, en todos los cédigos éticos de las
distintas organizaciones de enfermerfa aparecen aspectos
relativos a cuestiones profesionales, tales como la préctica,
competencia y relaciones con colaboradores; condiciones de
empleo; propdsito de la profesién y conducta personal; in-
competencia de otros trabajadores de la salud; responsabilidad
de desarrollar conocimientos y normas para la profesion, y el
papely responsabilidad en la delegacién de funciones a otros.
Los cédigos éticos de enfermeria abarcan cuestiones relativas
a los pacientes: respeto por la vida y dignidad del paciente;
mantenimiento de la confidencialidad; no discriminacién
de personas por motivos de nacionalidad, credo, raza, con-
dicidn socio-econdémica, sexo u opiniones politicas; asi como
la seguridad del paciente, salvaguardarlo de posibles dafios.
Contemplan también cuestiones sociales como examinar y
mejorar las necesidades sanitarias y sociales de la comunidad;
directrices éticas para la investigacion; relacién de la enfermera
con el estado y el cumplimiento de las leyes del pais; y los
criterios sobre eutanasia.

¢Qué estd sucediendo en la sociedad contemporanea
que nos obliga al debate permanente sobre estas cuestiones?

En todos los campos de la actividad humana del mundo
de hoy se habla dela crisis en los valores, de la falta de respeto
en las relaciones humanas. Se escucha un urgente llamado
para revivir los valores y principios éticos, y esto es evidente
en enfermeria.

Enlaensefanza de la profesién de enfermeria se reclama
la necesidad de fortalecer el estudio de la ética profesional,
no necesariamente como una asignatura obligatoria, sino
como una experiencia préctica, formativa, que la integren
todos los docentes, en todas las dreas de trabajo y que se
amplie con el apoyo de grupos interdisciplinarios.

¢Y qué hacer con nuestros actuales profesionales de
enfermeria?

En los estudios de post-grado deberia profundizarse el
andlisis de aspectos éticos relacionados con el drea de espe-
cializacién e investigacion.

Se necesita ofrecer educacion continuada en aspectos de
ética profesional, bioética y situaciones legales.

La funcién de la enfermera y los problemas bioéticos
actuales



La conceptualizacion del cuidar se basa en dos valores
fundamentales 1,4,5,7,9,13,16,, los altruistas, y la dignidad
humana, la capacidad de los valores a generar convicciones,
ideas firmes, conlleva a generar nuevas actitudes.

Las actitudes que se identifican en relacion al valor
altruista son, la ayuda a las personas, la compasion, el
compromiso, y la suplencia. La ayuda a las personas, es una
conviceién firme, y unida a la nocidn de cuidar, también
describe un alto grado de compasién, por lo que percibe
como propio el sufrimiento ajeno, que genera capacidad
de comprensién. La compasién origina accién de ayuda,
Torralba 2002 1,10,16.

Otra actitud generada por el valor del altruismo es el
compromiso, y las nociones relacionadas son 11: La decisiéon
ylavocacién, que transfieren alos profesionales un profundo
espiritu de servicio y disponibilidad.

La tltima actitud relacionada al valor altruista, es la
suplencia: Accién y efecto de hacer por la persona con
problemas de salud lo que no puede realizar por si misma.

Conrelacién al segundo valor principal, el dela dignidad
dela persona receptora de cuidados, eje en el que se sostiene
la practica profesional, se relacionan la humanidad(accién
de distinguir en las personas su naturaleza y esencia),
fundamentada en el valor incondicional del ser humano,
de su libertad y dignidad; el respeto (se orienta a mirar a
las personas, no como medios ttiles que estdn al servicio
de los profesionales, para llegar a alcanzar sus finalidades,
sino como entidades que deben ser cuidadas); la paciencia
(genera el valor de la dignidad humana, es la capacidad de
aceptar el ritmo y el tiempo de otro); la escucha(actitud de
estima a las personas, de reconocer que la persona merece ser
atendiday respetada). Estas aptitudes estdn intrinsecamente
unidas a la naturaleza de la persona y relacionadas con la
préctica profesional de cuidar, la actitud de confidencialidad
(capacidad de guardar secretos, de preservar la vida intima
de las personas, su privacidad, su universo de vida interior),
Torralba 2001 1,10,16.

La Enfermeria hoy implica cualidades muy especiales:
Creary construir permanentemente la profesion; fuerza
para mantenerse frente al dolor de otros; imaginacién
critica, para adaptar la organizacién de los servicios de
salud hacia un entorno favorecedor del cuidado de las
personas. Requiere por tanto de una preparacioén y un
talento cientifico, técnico y humano para ensefar y ayu-
dar a suplir las necesidades de cuidado de cada individuo
como ser unico e incorporarlo a su entorno, a la familia
y a la comunidad.

El proceso de atencién de enfermeria es el método que
aplicalabase tedricaal ¢jercicio de la profesion; sirve de guia
para el trabajo practico; permite organizar pensamientos,
observaciones ¢ interpretaciones; proporcionalas bases para
las investigaciones; contribuye a la promocién, prevencion,
mantenimiento, as{ como a la restauracién de la salud de los
individuos, la familia y la comunidad; exige del profesional
capacidades consultivas, técnicas y personales para cubrir
las necesidades afectadas y permite sintetizar conocimientos
técnicos y practicos.

Los objetivos se encaminan a cambiar el modelo de ac-
tuacion de Enfermeria, de uno automatico a uno responsable
y profesional, que sea capaz de interpretar las necesidades
inmediatas del paciente y prestarle ayuda calificada, lo que
mejora la calidad de la atencién de manera personalizada 12.

El modelo utilizado antes se caracterizaba por
cumplir solamente los tratamientos médicos (acciones
dependientes), la insuficiente actuacién de acciones
interdependientes y nula actuacién de acciones inde-
pendientes.

La palabra independiente ha sido interpretada como
“no integracién” al equipo de salud. Esta interpretacion
errénea debe ser combatida, si se considera la realidad de
que al paciente, ademds de aplicarle el tratamiento médico
indicado debe brindarsele bienestar, mostrar interés por sus
problemas y preocupaciones y apoyarlo en todo momento

que le haga falta.

Enfermeria y su relacién con otras ciencias

La Enfermeria se nutre de otras ciencias 4,13,15 y acu-
mula habilidades, experiencias e informacién alrededor del
trabajo en cualquier medio, especialmente en la comunidad,
lo que la convierte en una disciplina transformadora y util.
La utilizacién del método cientifico permite y obliga a la
vez a reconsiderar los principios éticos, ya que en cada una
de las etapas del proceso de atencién de enfermerfa debe
tenerse presente que:

La validez de la ética del cuidado tiene que ver con el
valor delaintimidad dela persona como ser tnico, que toma
decisiones desde sus propios ideales, sus mitos, sus simbolos
y su propia vision de la realidad.

La relacién entre el cuidador y el cuidado se establece
en el reconocimiento del ser humano en la otra persona,
ya que cada uno proyecta en el otro su inquietud abiertay
comunicativa, propia de los seres humanos. La utilizacién
de la otra persona como mero instrumento del cuidado,
la desposee de su propia esencia y la convierte en objeto.
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Por cuanto, la ética trata de alcanzar aquello que va
miés alld de los intereses particulares, y de la condicién
del hombre como ser vivo, aquello a lo que todos los
seres humanos aspiran. Los momentos que estd viviendo
la humanidad, en los cuales la Enfermeria estd inmersa,
ameritan que se haga una reflexién seria y profunda
sobre el rumbo que estd tomando la sociedad con los
adelantos técnicos y cientificos nunca antes desarro-
llados que pueden ser comunicados con la rapidez de
estos tiempos, en los cuales los valores humanos, éticos
y morales estdn siendo soslayados. Se hace necesario
pues, meditar para poder actuar con responsabilidad
profesional.

Elvalor es un nexo particular de conducta o estado final
de existencia y en él intervienen varios factores:

-- Necesidades (carencias).

-- Intereses (satisfaccion de necesidades).
-- Fines (c6mo se logran).

-- Experiencias precedentes.

-- Relaciones afectivo-emocionales.

José R. Fabelo4,7,10,11,12,15, refiere que “cada objeto,
fenémeno, suceso, tendencia, conducta, idea o concep-
cién, cada resultado de la actividad humana desempena
una determinada funcién en la sociedad, favorece y obs-
taculiza el desarrollo progresivo de esta, y adquiere una
u otra significacién social, y en tal sentido es un valor o
un antivalor, un valor positivo o un valor negativo”.

Elvalor es la significacién social subjetiva que poseen
los objetos y fendmenos de la realidad, atendiendo a sus
propiedades funcionales al ser incluidos en la actividad
practica.

Cada sujeto social conforma su propio sistema de
valores, en dependencia del nivel de coincidencia de
sus intereses particulares y los generales de la sociedad
en su conjunto, pero también en dependencia de las
influencias educativas y culturales que recibe y de las
normas y principios que prevalecen en la sociedad en
que vive.

La calidad en la formacién del profesional de enferme-
ria depende no solo de los conocimientos y habilidades
que desarrolla en el curriculo universitario, sino también
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de los intereses y valores que regulan su actuacién profe-
sional. El amor a la profesion, la responsabilidad, el hu-
manismo y la honestidad constituyen valores esenciales,
reguladores de la actuaciéon de un profesional competen-
te, que se reflejan en cada persona de manera diferente,
en funcién de su historia individual, sus intereses y capa-
cidad. Por lo anteriormente planteado podemos concluir
que no siempre los valores jerarquizados oficialmente por
una sociedad como los mds importantes son asimilados
de igual manera por sus miembros. Esto ocurre porque
la formacién de los valores en lo individual no es lineal
y mecanica, sino que pasa por un complejo proceso de
elaboracién personal en virtud del cual, los seres humanos
en interaccion con el medio histérico-social en el que se
desarrollan, constituyen sus propios valores.

Responsabilidad en la profesién de enfermeria

La responsabilidad profesional del personal de Enfer-
merfa consiste en aplicar en todo 4mbito, los principios de
proteccién de la humanidad, deben como defensores de
los seres humanos, ayudar a los pacientes a encontrar un
significado o un propdsito a su vida o a su muerte.

Ser enfermero y sentirse enfermero significa ser au-
téntico, ser y asumir valores coherentes a nivel personal
y profesional, también estd implicitamente relacionado
con una identidad profesional fuerte 1,10,11,15, porque
se cree y trasmite una actitud profesional que favorece
la recuperacién o el mantenimiento y la promocién de
la salud de las personas, la asuncién de los valores no se
puede dejar al azar, debe haber un compromiso individual
y colectivo para obtener resultados al nivel de lo que la
sociedad demanda actualmente, unido al desarrollo de los
valores es fundamental mantener alo largo de la trayectoria
profesional el equilibrio personal; los enfermeros en la
medida que valoran cuidarse, anaden valor a su trabajo,
cuidarse en todas las vertientes, biol6gica, psicoldgica, so-
cial y espiritual, Gracia Guillen, tiene la frase, CUIDARSE
PARA CUIDAR 1,11,15.

La humanizacién de la asistencia sanitaria.

Por humanizar entendemos de una manera general
hacer que algo sea humano o més humano, digno de la
persona humana (excelencia) o acorde con las exigencias
de la condicién humana, implica capacidad de autocri-
tica, buena voluntad, hacer las cosas cada vez mejor, la
asistencia debe ser mds humana para todos los implicados
en ella, de ahi, el principal problema bioético.



Conclusiones
¢Como humanizar la relacién entre el personal de salud,
y el ser humano frégil?

El ser humano frégil y frecuentemente angustiado,
porque vive el duro trance de una enfermedad, que afecta
hondamente a su ser personal, ahi estd el gran reto dentro de
un marco, en que existe frecuentemente una desproporcion
entre los medios técnicos de avanzada a disposicién y los ni-
veles de humanidad implicitos en el personal de enfermerfa;
con frecuencia se subvalora el espiritu, el valor clinico del
sentimientoy de la palabra, la humanizacién de la asistencia
debe apoyarse en dos pilares igualmente fundamentales,
una adecuada actitud del personal de enfermeria, y una
estructura, una organizacion, asi como un contexto, que
favorezca la actuacién humanizadora de los profesionales
de salud1,12,15.

En este contexto, las narrativas e historias de vidas, tienen
suverdadero espacioy funcién, aproximarnos al ser humano
que sufre y espera nuestros cuidados.
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