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Resumen

La ética en enfermeria basada en el comportamiento y desarrollo practico
del ejercicio profesional como un elemento clave, que permite asegurar un
servicio de salud de calidad a los pacientes que requieren cuidados
hospitalarios, ademas de ser una guia para la toma de decisiones. Objetivo:
Analizar los aspectos éticos que influyen en el cuidado de enfermeria.
Desarrollo: La enfermeria ha tenido un progreso como profesion, disciplina,
ciencia y tecnologia y este progreso les exige a sus profesionales hacer
evidente, la relacion que existe entre el conocimiento, los valores y los
principios éticos y bioéticos que sustentan el ejercicio profesional de la
enfermeria como practica social. Se hace un recorrido resaltando la
importancia de la ética y bioética en enfermeria, los codigos de ética, la ética
en el acto de cuidado de enfermeria, el acto de cuidado y la responsabilidad
profesional y se termina con los tribunales éticos de enfermeria.
Conclusiones: La enfermeria debe evidenciar el cuidado humanizado en
todas las acciones que ejecuta, aplicando la dimension ética y bioética y
cientifico técnica que fundamenta su conocimiento y su actuar hacia la

persona a cuidar.

Palabras claves: Etica, enfermeria, valores, bioéticos, moral.
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Abstract

Nursing ethics based on behavior and practical development of professional
practice as a key element that ensures quality health service to patients who
require hospital care, in addition to being a guide for decision making.
Objective: Analyze the ethical aspects that influence nursing care.
Development: Nursing has made progress as a profession, discipline,
science and technology and this progress requires its professionals to make
evident the relationship that exists between knowledge, values and ethical
and bioethical principles that support the professional practice of nursing.
nursing as social practice. A tour is made highlighting the importance of
ethics and bioethics in nursing, codes of ethics, ethics in the act of nursing
care, the act of care and professional responsibility and ends with the
nursing ethical courts. Conclusions: Nursing must demonstrate humanized
care in all the actions it carries out, applying the ethical and bioethical and
scientific-technical dimension that bases its knowledge and its actions

towards the person to be cared for.

Keywords: Ethics, nursing, values, bioethics, morality.
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INTRODUCCION

El avance de la enfermeria como profesion, como disciplina, como ciencia y
tecnologia, ha exigido a sus profesionales hacer evidente, por medio de la
investigacion cientifica, la fundamentacion tedrica de la practica que
muestre la relacién del conocimiento con los valores y los principios Eticos
y bioéticos que sustentan el ejercicio profesional de la enfermeria como
practica social (1)

El término Bioética fue creado por el oncdlogo norteamericano Van
Rensselaer Potter, en el ano 1970, a partir del interés creciente por la
reflexion y el debate acerca de los valores morales vinculados al ejercicio
profesional de las ciencias de la salud, generados a consecuencia del
desarrollo cientifico-técnico creciente que caracterizo al siglo XX.
La Etica, también conocida como filosofia de la moral, busca responder las
preguntas filosoficas sobre la moralidad. Su historia se remonta a la filosofia
y los escritos sobre religion. La Bioética es el estudio filoséfico de las
controversias éticas provocadas por los avances en biologia y medicina. La
Bioética se ocupa de cuestiones éticas que surgen de las relaciones entre las
ciencias de la vida, la biotecnologia, la medicina, la politica, el derecho, la
filosofia y la teologia. El moderno campo de la Bioética se convirtié en una
disciplina académica en la década de 1960 (2).

Los profesionales de enfermeria en su practica profesional se exponen a
enfrentar conflictos de caracter ético debido a las responsabilidades
derivadas del cuidado de las personas y por trabajar en un medio de salud
cada vez mas tecnificado

La evolucion que ha tenido la enfermeria al pasar de un oficio o trabajo
artesanal con labores de cuidado basadas en el espiritu de servicio y en la
intuicion, a fin de actuar para hacer el bien, constituyen practicas que
fueron miradas con aprecio por las personas beneficiadas debido al espiritu
de bondad y de acompanamiento que mostraron en su momento. Las

practicas de enfermeria, en la segunda mitad del siglo XX, han sufrido una
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reconocida transformacion hacia un proceso de accion sistematizado,

sustentado en conocimientos con fundamentos teodricos y aplicacion
progresiva de los adelantos de la tecno-ciencia y de la ética que hoy, con los
cambios y progresos alcanzados, le imprimen a dichas practicas de cuidado
el caracter de una disciplina y practica profesionales con su propia
naturaleza, su caracter disciplinar e interdisciplinar, y su dimension ética
(3)

Es importante mencionar que Enfermeria, ademas de emplear cuidados
humanisticos se brinde apoyo psicolégico, emocional, con el fin de ayudar
al paciente de manera respetuosa, demostrando que son ellos la razéon de
nuestra existencia, en otras palabras, la comunicacion enfermero-paciente
se constituye como un elemento primordial en la relacion clinica, debido a
la responsabilidad ética en el desarrollo de las funciones asistenciales y el
acompanamiento al paciente durante el proceso de enfermedad hasta su
recuperacion (4)

Los estandares bioéticos centrados en la vida, salud y comportamiento de
las personas son relevantes y muy importantes. Al igual que los principios
de sociabilidad o interaccion social, subsidiaridad o responsabilidad social
del estado, para garantizar un adecuado cumplimiento de las medidas de
salud publica (5)

El dilema ético y conflicto de interés ante la decision o accion de asignar el
recurso se presentara en la ética de salud publica solo en tiempos de
excepcion y urgencias (5). El dilema y conflicto de interés en la ética clinica
siempre estara presente en tiempos de normalidad, de excepcion y
urgencias. En la ética de salud publica: A quién asignar el recurso
disponible, bajo qué criterios se toma la decision de aplicar el principio de
justicia distributiva, en la ética clinica: Qué principio ético fundamenta la
decision de asignar el recurso en la justicia distributiva, los principios de la
ética clinica que se aplican respetan la autonomia del paciente. El principio
de justicia distributiva de la ética de salud publica esta respetando el bien

colectivo y el menor dafio social. Sin embargo, pareciera que en tiempos de
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crisis prima el bien colectivo sobre la autonomia del paciente. En este punto

del analisis nos referiremos al acto moral de tomar una decision, al dilema
ético y conflicto de interés que puede suscitarse ante una decision, y
finalmente analizaremos las teorias morales o éticas relacionadas con el
dilema.

Para comprender la accion moral ante una decision médica de asignacion
del recurso se tomo en cuenta la definicion que Aristoteles (385 - 323
adc Ethica Nicomachea) da al meédico al considerarlo «virtuoso moral y
virtuoso intelectual», entendiendo la virtud como la actitud honesta y de
servicio que el médico ofrece al realizar la accion de tomar una decision.
Esta se acompanara de la moral, que es el conjunto de reglas aplicadas en
los actos y juicios de la vida que orienta las acciones y comportamientos
diarios. Estos actos y juicios estaran siempre sujetos a la virtud moral del
meédico al tomar la mejor decision de asignar un recurso o decidir una accion
correcta (6).

El punto de partida es como los cambios de los escenarios de la salud, que
generan situaciones nuevas, nos confronta a dilemas éticos que nos mueve
socialmente tales como la fertilizacion in vitro, el desarrollo de la genética
(genoma humano), la concepcion de muerte, etc., mientras persisten
situaciones de injusticias e inequidades, en grupos cuya vulnerabilidad es
mayor si se agrega factores como la edad, el sexo, su condicion
socioeconoémica, la procedencia, su eleccion sexual, entre algunas, entre los
que se destaca la poblacion infantil y de adolescencia. Se debe destacar que
los Derechos Humanos de primera generacion incluyen la igualdad, la vida,
la libertad y la dignidad, luego surgen los de segunda generacion que
incluyen los sociales, los econémicos y culturales (trabajo, salud, familia,
educacion y relativismo cultural), es decir, la dimension material de la
existencia; entre los de tercera generacion que encierran los derechos de
solidaridad (medio ambiente). Finalmente, en los de cuarta generacion se

contempla el derecho a la privacidad e intimidad (tecnologia, internet y base
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de datos). Como primer punto clave se destaca que la investigacion

pediatrica debe responder al respeto de los Derechos Humanos de los
infantes, lo cual incluye una connotaciéon juridica que debe de ser
considerada en su aplicacion (7)

Partiendo entonces, que el objeto de la enfermeria es el cuidado de las
personas de modo individual o en grupos (familia, comunidad); tanto en la
salud como en enfermedad y que el cuidado de la salud se enmarca en la
dimension social de la vida, el ejercicio de la enfermeria, asi como el de otras
profesiones, implica un compromiso de promover la vida, prevenir las
enfermedades, cuidar al enfermo, y ayudar a las personas a vivir con
limitaciones salvaguardando su dignidad (8). Compromiso en el cual las
creencias y principios fundamentales de la responsabilidad ética, humana
y social de la enfermera son importantes. La enfermeria es mucho mas que
ciencia y tecnologia; por lo tanto, la responsabilidad profesional exige que
en la practica profesional se apliquen los conocimientos cientificos y
técnicos, respetando y protegiendo el derecho a la vida de los seres
humanos, desde la concepcion hasta la muerte; respetando su dignidad,
integridad genética, fisica, espiritual y psiquica. Sin olvidar que cada
paciente es una persona, que necesita satisfacer necesidades especificas y
que no es solamente un receptor de asistencia sanitaria (9)

Los codigos de ética tienen un papel muy importante, teniendo en cuenta
que cada vez se deshumanizan mas las relaciones entre personas y que los
principios de autonomia y libertad son muy importantes. La enfermeria es
una disciplina en la cual, en su practica profesional, existe una relacion de
ayuda hacia las personas, que en la mayoria de las ocasiones padecen una
enfermedad, lo cual exige que la enfermera en esa relacion cumpla unas
normas de conducta ética. Para la enfermeria, es inherente el cuidado de las
personas, donde se respetan los derechos humanos; la tecnologia ha hecho
que estos cuidados sean cada vez mas sofisticados y requieran un enorme
conocimiento de la técnica, pudiendo dejar de lado el respeto por estos

derechos. Es asi como en enfermeria, existen unas normas éticas para el
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correcto desempeno de la profesion. Estas normas son las que se recogen
en el Codigo Deontologico. Estos codigos son documentos, creados por los
organismos profesionales oficiales, que contienen los principios, normas y
preceptos que han de guiar e inspirar a sus miembros en el ejercicio ético
de su trabajo profesional. La fundamentacion ética y humanitaria de la
enfermeria ha sido evidente desde épocas antiguas. El codigo de conducta
en enfermeria se remonta a las escuelas Nightingale, donde era requisito
para las aspirantes una conducta y disciplina intachables. El primer cédigo
de ética en enfermeria fue publicado por la Association Nursing American
(ANA) en 1950 (Leddy y Peppler, 1989). Posteriormente, el Consejo
Internacional de Enfermeras (CIE) adoptdé por primera vez un Codigo
Internacional de Etica para Enfermeras en 1953, el cual ha sido revisado y
reafirmado en varias ocasiones, la mas reciente en 2012 (Consejo
Internacional de Enfermeria, 2012). Este codigo, tiene cuatro elementos
principales que exponen normas de conducta ética sobre: la enfermera y las
personas, la enfermera y la practica, la enfermera y la profesion y la
enfermera y sus companeros de trabajo. Cuando los profesionales adoptan
un codigo de ética, esto indica que la profesion ha alcanzado un grado de
desarrollo y madurez, su autonomia y capacidad de autorregularse,
buscando cada dia la excelencia en la prestacion de sus servicios

profesionales y exigiendo el cumplimiento de este en su practica profesional
(10).
MATERIALES Y METODOS

Se realizo una revision bibliografica sistematica para desarrollar un analisis
critico reflexivo del contenido de documentos, donde se consideraron libros,
articulos originales y de revision. La estrategia de busqueda adoptada fue la
utilizacion de las palabras clave o descriptores, conectados por intermedio
de los aperadores booleanos OR y AND. Las palabras clave utilizadas fueron

nn

"enfermeria," "cuidado" y "ética", siendo estas identificadas a través de DECs

o de MeSH. De esta forma, fueron utilizados para la busqueda los articulos

1918



referidos descriptores en idioma espanol e inglés. La busqueda fue realizada

en la base de datos Medline/Pubmed, LILACS, SciELO.

Luego se clasificaron los documentos, se elabor6 una ficha bibliografica de
cada uno y se procedio con la redaccion. En cada base de datos se adelanto
la siguiente busqueda:

* En SciELO, con las palabras clave bioética y educacion en salud, se
encontraron 232 articulos; en la primera fase se seleccionaron 7 y en la
segunda fase, 3. Asi mismo, con las palabras clave bioética, ensennanza y
competencias, se encontraron 550 articulos; en la primera fase se
seleccionaron 12 y en la segunda fase, 2.

e En PubMed, con las palabras clave bioethics y health education, se

encontraron 97 articulos; en la primera fase se seleccionaron 72 y en la

segunda fase, 25.

Herramientas utilizadas

En el proceso de seleccion de articulos para nuestra revision sistematica,

seguimos meticulosamente el enfoque del método PRISMA (Preferred

Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses). Este método es

ampliamente reconocido por su rigor y transparencia en la busqueda y

evaluacion de la literatura cientifica

RESULTADOS
Diversas investigaciones se han desarrollado para evaluar la necesidad de
la formacion bioética de los profesionales de la salud y valorar su impacto y
calidad. A su vez, muchos profesores han publicado articulos que relatan
sus experiencias sobre cursos de bioética que han impartido en diferentes
programas de salud de pregrado y posgrado y otros han aportado valiosos

resultados a partir de revisiones de la literatura del area (11).
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Las enfermeras, por tanto, aunque han continuado realizando acciones

dependientes de las ordenes médicas han sumado las acciones
interdependientes, con otros profesionales del equipo de salud; pero lo mas
importante de todo, han iniciado la realizacion de un grupo, cada vez mas
numeroso, de acciones independientes, frente a las cuales son las unicas
responsables, tanto desde el punto de vista de la competencia y desempeno
profesional demostrado en su actuar, como desde el angulo de la ética.
Especialmente en la atencion primaria de salud, donde la enfermera aplica
con amplitud el enfoque socio-psico-biolégico que su profesion imprime al
proceso salud-enfermedad (12)

No obstante, la enfermera de los tiempos actuales tiene que incorporar
modificaciones sustanciales en su actuar. Tradicionalmente ha sido
asociada la funcion de la enfermera a la de madre y esposa, la que esta
atenta a proveer de todo lo necesario a sus seres dependientes; pero al
mismo tiempo, ese reconocimiento le ha permitido suplantar el derecho de
sus dependientes a saber y decidir sobre las acciones que, sobre su propia
persona, realizan a diario, sin apenas una informacion (13)

Suarez, Téllez, Jasso y Hernandez, indican que es necesario que los
profesionales sanitarios brinden una atenciéon que promueva la proteccion

de los derechos y la calidad de vida de los pacientes (14)
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DISCUSION

Algunos autores, evidencian la insuficiente presencia de la bioética en la
medicina actual, asi como las carencias sobre el tema en el diseno del plan
de estudio vigente de la carrera de enfermeria, lo que puede perjudicar el
proceso de reforzamiento de valores y el ejercicio bioético valorativo en el
nuevo modelo de formacion profesional, lo cual fundamenta la necesidad de
esta disciplina en el curriculo de dicha carrera (15).

En la actualidad, las profesionales de la salud a nivel mundial son las
primeras en gestionar los sistemas y politicas de la informaciéon que forman
una suerte de muro de contencion ante la infodemia. Estas muchas veces
han visto mermada su salud mental o presentan algun resquebrajamiento
emocional ante la falta de ética, proteccion y privacidad de la informacion a
la que son expuestos dia tras dia. Es el personal mas agotado, y en algunos
casos, incluso deben lidiar con la falta de recursos de equipos o, en su
defecto, con la indiferencia remunerativa (6)

Segura, Miranda y Guillén realizaron un estudio sobre percepcion del
cuidado y encontraron que algunos pacientes manifestaron que el cuidado
fue eficaz y que durante su estancia hospitalaria recibieron apoyo emocional
y acompanamiento por parte de las enfermeras; aunque para otros, en
ocasiones, el cuidado no fue del todo bueno (16). Las autoras indican que
teniendo en cuenta que la enfermeria no es una profesion estatica, es
necesario dedicar mas tiempo a dialogar con los colegas para ensenar y

aprender, en aras de mejorar el cuidado que se brinda a los pacientes vy,
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como consecuencia, que se facilite aplicar los principios bioéticos por la

relacion entre cuidado y bioética (15).
CONCLUSION

La enfermeria posee una carga ética importante, el cuidado al paciente,
constituye su razon de ser, esta intimamente ligado a principios éticos que,
en su ausencia, desvaloriza la esencia de tan humana profesion. No hay
escenarios donde se presten servicios de enfermeria sin que los principios
éticos de beneficencia, autonomia, justicia, responsabilidad, estén al
servicio del mejor cuidado brindado al paciente.

Al brindar los cuidados de enfermeria, debe primar el respeto por el otro,
partiendo de las necesidades inherentes a sus expectativas. Estas
necesidades deben estar presentes en la gestion del cuidado y en la
administracion de los recursos existentes mediante la optimizacion de
recursos humanos, conocimiento, sabiduria, tecnologia y servicios
dispuestos al individuo y a la comunidad.

La profesional de enfermeria debe estar dotada de una soélida experiencia
ética y tecnologica, la que debe partir desde la etapa universitaria con la
finalidad de que, a través de las materias deontologicas, el respeto de los
principios éticos que subyacen al deber de la especialidad y las normas de
investigacion cientifica, permitan mejorar la capacidad de prevenir y resolver
conflictos éticos en la ejecucion de su labor

Al brindar los cuidados de enfermeria, debe primar el respeto por el otro,
partiendo de las necesidades inherentes a sus expectativas. Estas
necesidades deben estar presentes en la gestion del cuidado y en la
administracion de los recursos existentes mediante la optimizacion de
recursos humanos, conocimiento, sabiduria, tecnologia y servicios

dispuestos al individuo y a la comunidad.
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