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Valencia como recurso de para afrontar la muerte de sus pacientes
desde una mirada de la logoterapia. Este estudio presenta un enfo-
que cualitativo con un diseno fenomenolégico y una muestra de tipo
no probabilistico de siete enfermeros, empleando como técnica la
entrevista semiestructurada, abordando categorias como espiritua-
lidad, afrontamiento de muerte y recursos noéticos. Se encontré que
la espiritualidad es percibida como una dimensién fundamental,
manifestada en creencias y comunicacién con un ser superior que les
permite resignificar experiencias de muerte mediante practicas re-
lacionadas a los recursos noéticos propuestos por la logoterapia. En
conclusidn, estos recursos constituyen estrategias de afrontamiento
de muerte desde experiencias relacionadas con la espiritualidad.

Palabras clave: espiritualidad, afrontamiento, muerte, personal de
enfermeria, logoterapia.

Abstract. Theaimofthepresentinvestigationisfocused ondescribing
the spirituality perception of the Neonatal Intensive Care Unit of the
Susana Lépez de Valencia Hospital’s nursing staff, this as resource
to face the death of patients from a logotherapy perspective. This
research presents a qualitative approach with a phenomenological
study and a non-probability sampling of seven nurses, using the
semi-structured interview as a technique, it tackles categories such
as spirituality, coping methods after death and noetic resources. It
was found that spirituality is perceived as a fundamental dimension
and itismanifested in beliefsand communication with a higher being
that allows them to resignify death experiences through practices
related to the noetic resources proposed by logotherapy. To sum up,
these resources constitute of strategies for coping with death from
experiences related to spirituality.

Keywords: spirituality, coping, death, nursering staff, logotherapy.

Introducciéon

La presente investigacion nace de la necesidad que presenta el Hos-
pital frente al mejoramiento de la calidad en la prestacién del servi-
cio de salud a sus usuarios desde el programa de humanizacién que
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promueve la linea de accién de apoyo emocional espiritual al final
de la vida. Se destaca la relevancia del tema puesto que, al realizar
un sondeo sobre investigaciones relacionadas al asunto, se han en-
contrado grandes vacios conceptuales debido a las pocas referencias
de trabajos de espiritualidad desde la perspectiva psicolégica en los
ambientes hospitalarios, tanto en el marco internacional, como es-
pecialmente en el local. En dichos antecedentes, pudo notarse que el
personal de salud que labora en las unidades de cuidados intensivos
atribuye relevancia a la dimensién espiritual, siendo esta un factor
influyente en las experiencias de cuidado, asi como lo evidencia el
estudio de Terceno (2017), en el cual se obtuvieron como resultado
tres niveles en relacién con el cuidado espiritual: la naturaleza del
cuidado espiritual, la autopercepcion ante el cuidado espiritual y el
afrontamiento de cuidados espirituales. Asi mismo se logra percibir
que la constante exposicidon a experimentar la muerte de sus pacien-
tes puede llegar a producir algtin tipo de afectacién emocional a la
vida laboral y personal, como es mencionado en el estudio de Fer-
nandez et al. (2017) en el que la percepcion de muerte puede llevar
en ocasiones a generar ciertas dificultades hacia el afrontamiento.
En ese sentido se permite comprender que la muerte de sus pacien-
tes puede generar confrontacién, maxime cuando esta se produce
en ninos que llevan pocos dias de nacidos y cuya expectativa de vida
se despliega especialmente en sus familiares como sucede en las
unidades de cuidados intensivos neonatales.

El personal asistencial de enfermeria de las instituciones de salud,
como el del Hospital Susana Lopezde Valencia (HSLV), especialmente
aquellos que atienden las unidades de situaciones criticas como la
Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales (UCIN), estan enfrentados
diariamente al sufrimiento, el dolor y la muerte de sus pacientes.
Surgen en tornoaestarealidad interrogantes de como logran afrontar
y dar respuesta a estas diversas realidades y poder continuar con sus
labores profesionales y personales. Por lo tanto, esta investigacién
tiene como propoésito describir la percepcién de la espiritualidad
del personal de enfermeria de la UCIN del Hospital Susana Lopez de
Valencia como un recurso de afrontamiento frente a la muerte de sus
pacientes desde la logoterapia.
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Método

El disefio empleado para esta investigacion es el fenomenolégico
que tiene su eje principal en el estudio de las experiencias humanas,
de lo subjetivo y de aquellas cosas que se escapan a lo cuantificable,
procurando observar y describir como las personas experimentan e
interpretan los fenémenos.

Tipo de estudio

El tipo de enfoque de esta investigacion es el cualitativo que busca la
comprensién e interpretaciéon de la realidad humana y social, con
un interés practico, es decir con el propésito de ubicar y orientar la
accion humana y su realidad subjetiva.

Técnica e instrumento

Como técnica de recoleccidén de los datos para esta investigacion, se em-
pled laentrevista semiestructurada. Esta técnica permite tener un acer-
camiento profundo a los significados subjetivos que el personal de en-
fermeria puedabrindar parala recoleccién de la informacién necesaria
para la investigaciéon. El instrumento de entrevista semiestructurada
estuvo conformado por ocho preguntas que abordaron las categorias
propuestas para esta investigacion: la espiritualidad y afrontamiento
de la muerte y recurso noéticos de afrontamiento ante la muerte.

Muestra

El tipo de muestreo que se escogid para esta investigaciéon es de
tipo no probabilistico y por intencionalidad. La muestra para esta
investigacion era parte del equipo asistencial de enfermeria de la
UCIN del HSLV de Popayan y estuvo conformada por siete enfermeros
y enfermeras jefes. Como criterios de inclusién se tuvo en cuenta
que el enfermero o enfermera, estuviera vinculado al servicio de
UCIN del HSLV, llevar mas de dos anos laborando en este servicio y,
el tercer criterio, que aceptara el consentimiento informado para la
realizacion de la investigacion.
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Fases de la investigacion

Primera fase. Se efectué un primer contacto con la poblacién
para dar a conocer el proyecto de investigacion, generar empatia y
reconocer cudl seria la muestra poblacional que estaria dispuesta a
formar parte del proyecto.

Segunda fase. Se aplicoé la entrevista semiestructurada. Esta se
realiz6 de manera individual en un tiempo estimado de 45 minutos.

Tercerafase. Consisti6 en el analisis delos datos recogidos deacuerdo
a las categorias de analisis del estudio.

Cuarta fase. Socializacion de los resultados con la poblacién.

Resultados

En relaciéon a la percepciéon de espiritualidad como recurso de
afrontamiento ante la muerte de los pacientes en la Unidad de
Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital Susana Lépez de
Valencia por parte del personal profesional en enfermeria, se
describiran las categorias relacionadas con espiritualidad, muerte y
recursos noéticos.

Categoria espiritualidad

Dentro de esta categoria se tuvieron en cuenta las subcategorias
percepcién de la espiritualidad, formas de espiritualidad e
importancia de la espiritualidad.

Percepcion de la espiritualidad

En la informacién recibida de los participantes se puede inferir que
la espiritualidad esta relacionada con la bisqueda y la afirmaciéon de
un ser superior, que en su mayoria es Dios, desde una vision religiosa.
Seis de los entrevistados hablan de la espiritualidad asociada a un
sentido de trascendencia hacia un ser superior denominado Dios.

Manuel*: “Para mi la comunicacién con un ser superior que es Dios,
tener que trascender de lo terrenal a lo espiritual por medio de EI”.

¢ Todos los nombres empleados en esta seccién son ficticios.
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Marta: “Puededepender comodelareligion pues sobre todo se maneja
en las personas que tienen la creencia de que hay un ser superior”.

Lorena: “Yo creo que es creer y depender totalmente de un ser creador
y supremo que seria pues Dios”.

Valentina: “La espiritualidad para mi es como ese sentimiento que
uno tiene hacia algo como religioso, como a lo que uno se aferra fuera
de lo comun o sea, pues yo lo asocio mucho a la parte religiosa”.

Camilo: “La espiritualidad yo la definiria como la parte del alma que
se crea el contacto directamente con Dios”.

Carlos: “Para mi la espiritualidad es como creer en un Dios”.

Por otra parte, encontramos que Modnica entiende la espiritualidad
como una conexion con lo que esti a su alrededor sin mencionar un
ser superior o Dios.

Monica: “Para mi es un sentimiento, pero ya del alma, por el cual
transmitimos sentimientos, nos conectamos con la naturaleza, con
los demas seres, con el mundo en general”.

Formas de espiritualidad

Los entrevistados en su totalidad manifiestan que si tienen una
espiritualidad y la consideran como una dimensién importante.

Sin embargo, se encuentra que los sujetos asocian en primera medida
la espiritualidad con el ejercicio de una comunicacién personal
con un ser supremo y el contacto y/o servicio con el otro, como lo
manifiestan Manuel, Valentina y Camilo.

Manuel: “Mi espiritualidad la describiria como una desconexién con
el resto del mundo, es algo mas que es muy individual, que lo puedo
aplicar solo, meditar solo y hablar con Dios”.

Valentina: “Yo soy catdlica, y en ese aspecto yo soy muy religiosa, no soy
de las personas que todos los dias se la pasan en la iglesia o todos los dias
rezando, pero si me considero una persona que cada que voy a realizar
una actividad y todo eso me encomiendo a Dios y todo lo que hago...”.

Camilo: “Es la comunicaciéon que puedes tener con Dios”.
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Por su parte Monica y Lorena relacionan su espiritualidad con una
forma de contacto y servicio hacia los otros.

Mobnica: “Considero que mi principal caracteristica es muy débil,
pero a la vez muy humana, soy muy sensible a las situaciones de las
demas personas asi no las conozca”.

Lorena: “Yo creo que ser primero que todo una persona noble, que
dependa completamente de Dios, en este caso de nuestra profesién
seria brindarle como una mano ayudadora a aquellas personas que
estan pasando por un momento o una crisis en la que esta su familiar
completamente enfermo”.

Entre tanto en los siguientes participantes se evidencia que las formas
de espiritualidad se encaminan hacia la paz y la comprension.

Marta: “Una espiritualidad que brinda paz, calma, como paciencia
quiza”.

Carlos: “En donde amar, en donde entender, en donde comprender”.
Importancia de la espiritualidad

En relaciéon a la nocién de importancia de la espiritualidad entre los
entrevistados hay quienes afirman que la espiritualidad favorece a
quien la posee como en la ayuda a otras personas.

Marta: “Si, la verdad si lo considero asi, porque considero que la
espiritualidad es como un plus que tienen las personas por asi decirlo
y, que de alguna u otra manera ayudan a las personas con ella”.

Lorena: “Claro que si, pues yo creo que si todos fuéramos espirituales
eso nos ayudaria mucho aqui pues en el servicio, porque uno ve a
diario muchos casos donde nosotros pues nos vemos enfrentadas a
muchas situaciones...”.

Carlos: “Si, porque asi vamos a entender a las demés personas”.

Y por otra parte hay quienes consideran que la importancia de la
espiritualidad es subjetiva y depende de la experiencia personal de
cada participante.
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Manuel: “Pues eso depende de cada quien del pensar y las creencias
que tenga cada persona... pero yo si lo tengo mas ligado a la parte de
la religiéon”.

Mboénica: “Hay gente que definitivamente no todos son espirituales, des-
de mi punto de vista de ver las cosas debemos trabajar en eso que muchas
veces lo dejamos a un lado, nos fortalecemos mas en lo fisico, en lo fisio-
l6gico mas no en lo espiritual y el alma hay que fortalecerla mucho”.

Camilo: “Entonces consideraria que es independiente de cada
persona”.

Valentina: “Pienso que eso es muy relativo, porque cada uno asume su
espiritualidad de acuerdo a lo que uno crea, de acuerdo a lo que uno
viva y todo eso. O sea, creo que sea importante en la medida en que
uno lo necesite. En lo personal a mi si me trae mucho beneficio, yo
pienso que es importante, pero es muy respetable porque hay gente
que ellos no creen en un Dios, no creen en una fuerza superior”.

Categoria muerte

Respecto a la categoria muerte se abordardan las subcategorias
percepcion de la muerte y afrontamiento de la muerte desde las
practicas religiosas o espirituales.

Percepcion de la muerte.

Desde la informacién obtenida se infiere que la muerte es percibida
por los sujetos entrevistados como un proceso natural que acontece
en la vida.

Manuel: “Para mi es algo natural, es algo que es un hecho que debe
pasar, que se debe esperar como cualquier otra cosa”.

Mobnica: “La muerte aprendi a verla como un descanso, me costé6 mu-
cho inicialmente incluso cuando los pacientes se morian me daba tris-
teza, no queria que eso pasara, pero después entendi que en esos estados
creo que es lo mejor que le puede pasar a una persona, un descanso”.

Marta: “Es como algo normal porque sabemos que todo ser vivo pues
tiene que, de una u otra manera terminar su ciclo como parte natural
de un proceso biolégico”.
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Lorena: “Puesyo considero que esun estado natural en que la persona
pues descansa, muere”.

Valentina: “Yo pienso que la muerte esla parte final de uno en la parte
fisica, y la parte espiritual yo creo que sigue prolongandose, o sea la
muerte es el desprendimiento de un espiritu de lo que nos mueve a
nosotros en la parte espiritual, en la parte sentimental y todo eso,
todo lo que somos asiy esa parte se desprende, todo eso para mi es la
muerte. La separacion del cuerpoy el alma”.

Por otro lado, hay quienes conciben la muerte como una realidad
dolorosa, tal y como lo expresan los siguientes participantes, 6 y 7.

Camilo: “Pero yo lo veo como algo doloroso™.

Carlos: “Creo que es algo dificil de asimilar, la muerte, para mi, esun
tema muy complejo y muy delicado”.

Afrontamiento de la muerte desde las practicas religiosas o
espirituales.

Se hallé aqui que los participantes Manuel, Moénica, Lorena,
Valentina, Camilo y Carlos en el proceso de afrontamiento de la
muerte recurren a algunas practicas religiosas relacionadas con su
espiritualidad por medio de acciones como las que se describen a
continuacion.

Manuel: “Tratando de hablar y meditar con Dios por medio de la
espiritualidad”.

Mbonica: “Siclaro porque yo soy muy apegada a Dios... yo soy muy espiri-
tual en ese sentido y creo que la persona contintia a una mejor vida, creo
que la persona en el momento en que tiene que morirse se tiene que ir”.

Lorena: “Uno confia totalmente en Dios o Dios le ayuda, uno le pide
mucho a él pues en oracidn... pero sobre todo pues si, creer en Dios le
ayuda a uno muchisimo a salir de esa situacion”.

Valentina: “Aqui uno de los valores que manejamos es la
espiritualidad... por ejemplo si ellos dicen mire yo quiero traeral cura
para que me bautice un nino, listo traigalo, y en esa parte nosotros
somos muy respetuosos, y participamos alli...”.
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Camilo: “Nosotros tenemos agua bendita y tenemos un ritual con
todos los pacientes que se nos mueren... y lo hacemos creyendo que
contribuimos a que su pequena alma trascienda”.

Carlos: “Nos reunimos y hacemos oracién por la persona y los
bautizados”.

A diferencia de los participantes antes mencionados, Marta responde
a la pregunta refiriendo a actitudes con las cuales afronta la muerte
de sus pacientes.

Marta “Sia través de algunas actitudes, como manejar la calma, tener
paciencia y entender pues que de una u otra forma tenia que suceder”.

Recursos noéticos en el afrontamiento de la muerte

En relacion con los recursos noéticos de la logoterapia se evidencia
quelos participantes Manuel, Lorenay Valentina recurren aactitudes
de comunicacién procurando una catarsis y apertura de apoyo a los
demads. Manifestado asi:

Manuel: “Lo que trato siempre es hablar con una persona, como el
desahogo, ese dia llegue a mi casa post-turno y hable con mi papa y
mi mama... lo que hicimos fue pedir por la mama y pedir pues obvia-
mente por el bebé, pero sobre todo por el sufrimiento de la mama...
yo loinico que pude hacer fue hablar con la mama y decirle que noso-
tros la apoyabamos y que lo que necesitara ahi ibamos a estar”.

Lorena: “Teniamos muchos procedimientos que hacer, pero encima
de eso como que paramos un momento nuestra actividad, hablamos
primero con la mama, le explicamos, le brindamos como una ayuda
a la mama de que en ese momento llamara al familiar que necesitaba
y después ya nos fuimos con el bebé, estuvimos con él como media
hora, le hicimos todos los cuidados al bebé como feto, retirarle todos
losaccesos, le buscamos la ropita mas bonita, después hablamos entre
companeros y tratamos como de llevarlo de la mejor manera”.

Valentina: “Cuando le pasa algo a algiin paciente yo busco ala mama,
hablo con ella, le digo mamita yo entiendo por lo que usted esta
pasando, que es muy duro para usted, pero uno trata de no, 6sea el
peor dano que uno lo puede hacer a la persona es la compasién, yo
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pienso que la mejor ayuda es uno darle animos, decirle mire usted
tiene mas hijos entonces luche por ellos, de pronto su hijo estaba
solamente hasta alli”.

Se aprecia también que los participantes Ménica, Marta, Camilo y
Carlos afrontan la muerte desde la toma de distancia de si mismos
permitiendo la capacidad de controlar aquellos procesos emotivo/
cognitivos propios de la condiciéon humana.

Mobnica: “Poco a poco fui meditando y entendiendo que es un proceso
natural que todos vamos a llegar alla... y lo logré entender poco a
poco... es algo personal de entendimiento de todos los dias hasta que
logré aceptar... pero mira que aca ya lo que he visto en muertes y no
me ha afectado”.

Marta: “Pues a uno si lo afecta de cierta manera, pero de todas
maneras toca hacer el trabajo de la mejor manera, continuar pues,
porque si uno se distrae o se deja afectar pues de manera intensa por
asi decirlo pues, puede cometer ciertos errores en su trabajo y pues
no debe ser asi”.

Camilo: “Yo doy todo por el paciente, pero no me gusta estar en el
momento del afrontamiento de la madre con el paciente, me salgo,
no se soy muy sensible en esa parte y me afecta de cierta manera
emocionalmente”.

Carlos: “Cuando fallecen pues es complejo porque uno de una u otra
manera empieza a extranar, pero pues con el paso del tiempo pues
uno va como asimilando...”

Discusion
En el siguiente apartado se retomaran las categorias relacionadas con
espiritualidad y afrontamiento frente la muerte desde una mirada

de la logoterapia propuesta por Victor Frankl, contrastada con
referentes tedricos y resultados significativos de la investigacion.

En relacién a la categoria de andalisis sobre la percepcion de la espiri-
tualidad, se pudo constatar que para los sujetos entrevistados es en-
tendida como una dimensién fundamental para sus vidas cotidianas
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y laborales, partiendo de la fe y la creencia como factor esencial en
el desempeno de sus funciones. Frankl (1990) “plantea que la espiri-
tualidad es lo que tenemos de humano y nuestra dimension esencial
en la que acontece nuestra existencia” (p.2). Desde esta perspectiva,
la espiritualidad es considerada una dimensién que da sentido y sig-
nificado a la vida desde un encuentro en si mismo y con los otros, es
parte central en el desempeno de las actividades del personal de en-
fermeria, ya que les permite trascender situaciones como la muerte
y el sufrimiento que en algunos momentos va mas alla de la atencién
dentro de los parametros clinicos.

Asi mismo, algunos de los entrevistados entienden la espiritualidad
desde la comunicacién con un ser superior hacia quien apunta el sen-
tido y significado de la existencia, en la mayoria de los casos desde una
vision religiosa. Es preciso acentuar que, para la visién de la logotera-
pia, la realidad religiosa del hombre se encuentra abarcada dentro de
la espiritualidad, distincién que los entrevistados no manifiestan ex-
plicitamente en sus discursos. Perea (s.f) precisa ante lo mencionado:

Lareligion se entiende entonces como una forma concreta de expresar
y de vivir la espiritualidad, sin contradecir el hecho de que no es
necesario ser practicante o seguidora de una organizacion o confesion
religiosa para poder experimentar, expresary vivir la propia dimension
espiritual (p. 149).

En consecuencia, con la percepciéon de la dimensién espiritual
hallada en los entrevistados, se puede inferir que la espiritualidad es
parte delatotalidad del ser humano y debe ser tenida en cuenta como
un recurso Util a la hora de prestar un servicio de salud integral,
especialmente en la realidad particular que les compete dentro de su
area de trabajo, como lo es el fendmeno de la muerte.

Ahora bien, desde la percepcién de espiritualidad hallada, es im-
portante resaltar que esta es percibida y manifestada desde diferen-
tes formas asociadas a una creencia particular que ha sido elabora-
da e integrada a lo largo de su historia personal. Pudo percibirse en
los discursos la presencia de una variedad de manifestaciones de fe,
creencias y un sentido de trascendencia hacia un ser superior que
para los sujetos entrevistados significa en parte su espiritualidad.
Los sujetos manifiestan afinidad con diferentes denominaciones reli-
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giosas, cada una con una perspectiva diferente pero que confluyen en
una misma necesidad de manifestar su fe y su creencia en Dios, con
quien buscan una constante comunicacion que les ayude a afianzar
su dimensién humana y que, a su vez les permita, a partir de la espi-
ritualidad, trascender las situaciones como el sufrimiento, el dolory
la muerte. Es preciso anotar la importancia de la religién, sus credos
y expresiones en situaciones de pérdida que ameriten cierto control
y equilibrio desde el punto de vista psicolégico, afectivo y emocional,
donde a partir de la fe, los rituales y creencias se procura mitigar el
malestar y potenciar sentimientos positivos (Bermejo, 2012).

De esta manera es posible afirmar que las diferentes expresiones de
la espiritualidad constituyen una riqueza sociocultural y religiosa,
ya que aun siendo tan diversas las formas de manifestarse, todas
convergen en un sentido de trascendencia que busca dar significado a
las realidades humanas como lo son la muerte y el sufrimiento.

Por lo tanto, la importancia que los entrevistados atribuyen a la
espiritualidad, como una dimensién relevante para sus vidas y
para el ejercicio de su profesion, se aprecia en la necesidad de que
puedan existir espacios de apoyo psicolégicos y espirituales en su
contexto laboral, teniendo en cuenta que el personal asistencial de
enfermeria enla UCIN se halla expuesto constantemente a realidades
humanas como el dolor y la muerte, que les confrontan a hacer uso
de herramientas que les permita afrontarlas. Segtin Luna (2007) esta
dimensioén espiritual, seria capaz de darle sentido a toda realidad
humana que pueda verse envuelta en el dolor, el sufrimiento e incluso
en la misma muerte.

Por consiguiente, partiendo de la importancia que tiene la espirituali-
dad para el personal de enfermeria entrevistado y teniendo en cuenta
que ha sido percibida como un recurso necesario para dar significado
desde su trabajo a realidades como la muerte, se demandan espacios en
la Unidad (UCIN) gestionados por el area de humanizacién, que favorez-
can la sensibilizacién sobre este tema y dar asi la importancia que me-
rece dentro de este ejercicio de enfermeria sometido constantemente a
situaciones que amenazan la estabilidad emocional de los enfermeros.

En este punto, la presente investigaciéon concuerda con los resultados
obtenidos por la tesis doctoral llevada a cabo en Espana por Terceno
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(2017) quien identificé la importancia de la espiritualidad clasificada
en tres niveles relacionados con el cuidado espiritual: la naturaleza
del cuidado espiritual, la autopercepcion ante el cuidado espiritual,
y el afrontamiento de cuidados espirituales, donde el nivel de
autopercepcion del cuidado espiritual, tuvo mayor demanda en
el personal de enfermeria. Lo anterior corrobora los hallazgos de
esta investigacién, respecto a la necesidad que tiene el personal de
enfermeria de profundizar en esta dimension.

Después de tener una vision general sobre la percepcién de la
espiritualidad, sus formas de manifestarse y la importancia que
tiene para el personal de enfermeria, es preciso anotar también la
percepcion sobre el fendmeno de la muerte. Teniendo en cuenta que
esta ha sido considerada en su mayoria como un proceso natural, y
entendida desde diferentes concepciones que pretenden atribuir
significado a un hecho que se hace inevitable, sin embargo, esta
realidad de la muerte se convierte en un fenémeno reflexivo que
interpela y exige darle sentido y significado.

Es asi como el personal entrevistado refiere la percepciéon de la
muerte como un proceso natural y biolégico con el que se culmina un
ciclo evolutivo o de la vida y en algunos casos en su contexto laboral
se asocia a una experiencia dolorosa porla pérdida de losinfantes que
cuidan. Frente a estas dos formas de percibir la muerte, Hernandez
(2006), por un lado, entiende la muerte desde una fatalidad arbitraria
que se impone contra la voluntad, y por otro lado desde una reflexién
cientifica que permite comprenderla como una ventaja selectiva en
procesos de evolucion. Es entonces claro que la muerte es percibida
comounacontecimientobiolégiconatural quesedacomo finalizacién
de un ciclo vital, percepcién que se ha ido desarrollando con el
continuo ejercicio profesional; sin embargo, 1a muerte en el contexto
real de algunos sujetos entrevistados, toma un sentido experiencial
doloroso al tratarse de un hecho no esperado para sus pacientes, pues
todos sus esfuerzos estan encaminados hacia la conservacién de la
vida y el mantenimiento de las condiciones propias de la misma.

Por otra parte, luego de analizar la percepciéon de la muerte, es
importante especificar las formas religiosas y espirituales de afrontar
dicho fenémeno. Esasi como en lainformacién obtenida se evidencia

82



Humanizar el contexto hospitalario
Experiencias y desafios desde la mirada psicolégica

que los sujetos recurren a estas formas que les han sido atilesala hora
de afrontar la muerte de sus pacientes y brindar acompafiamiento a
sus familiares. Entre ellas se incluyen rituales como comunicacién
con un ser superior, Dios, a través de la meditaciéon, oraciones
individuales y colectivas, disposiciéon de elementos religiosos como
“agua bendita”, practicas de bautizo y bendiciones, como simbolos de
trascendencia espiritual a los pacientes fallecidos, participaciéon de
rituales solicitados por los familiares y actitudes de comprensiéon. En
este sentido Sempértegui (2018) considera que “el acercamiento hacia
la espiritualidad y a un ser supremo puede facilitar de gran manera el
proceso de elaboraciéon del duelo y la superacién de éste” (p.14).

Teniendo en cuenta lo anterior es claro que el acercamiento a ciertas
practicas religiosas facilita en gran medida el afrontamiento de la
muerte, dado que estos recursos de afrontamiento ayudan al personal
de enfermeria entrevistado, a asimilary dar sentido de trascendencia
al fendmeno, con practicas como la oracién y la meditaciéon para
lograr un control de las emociones generadas por el acontecimiento
de la muerte. Por ello, se hace necesario procurar espacios reflexivos
queamplienyfundamenten la espiritualidad ylas practicasreligiosas
como recurso de afrontamiento de la muerte.

Hay que anadir que, en consonancia con los hallazgos de esta investiga-
cién, que el estudio de Acosta (2016), como resultado més importante,
establece que el personal de enfermeria tiene un alto grado de capacidad
de afrontamiento ante la muerte. A nivel religioso existe un gran pre-
dominio catélico y cristiano en los profesionales, logrando determinar
que estas dimensiones religiosas buscan dar respuesta a aquello que no
se puede explicar con la razén, por lo que sirven como soporte ala hora
de afrontar situaciones relacionadas con la enfermedad y la muerte.

Por otro lado, luego de considerar las distintas manifestaciones
ante la muerte y las formas de afrontarla, se pretende senalar
desde la logoterapia los recursos noéticos presentes en el personal.
Frankl (1992) asegura que los recursos noéticos de la logoterapia
comprendidos en aquella dimensién para asumir dichas realidades
son autotrascendencia y autodistanciamiento.

Deestaforma, enlosdiscursosde los entrevistados se pueden apreciar
actitudes y practicas que emplean para afrontar el fendmeno de la
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muerte y que a su vez se pueden relacionar con dichos recursos. Se
hall6é que algunos de los enfermeros y enfermeras prefieren tener
una actitud de desahogo con otros, para asi lograr una apertura
como forma de apoyo hacia los demas en el ejercicio de su profesion.
Estas actitudes estan relacionadas hacia la necesidad de comunicary
expresar lo que genera en ellos la muerte de sus pacientes.

Por consiguiente, esta actitud corresponde al recurso de autotrascen-
dencia, que segin Diaz (2018) es “la facultad que tiene el hombre de
descentrarse de si mismo para abrirse a los demas, dirigiendo su in-
tencién hacia el salir al encuentro con algo o alguien significativo”
(p.49). La autotrascendencia resulta siendo un recurso noético im-
portante que los enfermeros utilizan como afrontamiento y que les
permite enfrentarse a las situaciones de muerte que constantemente
estan experimentando en su profesion, permitiendo una descentrali-
zacion ante dicho acontecimiento, al abrirse al exterior a través de la
comunicacion e interaccién con otros, que para estos casos han sido
familiares cercanos o sus pares, lo cual les ha permitido que en el mo-
mento de la muerte de sus pacientes encuentren un equilibrio de sus
emociones y una motivacién para la continuidad de su labor.

Por otra parte, en algunos casos los entrevistados toman un distan-
ciamiento reflexivo como mecanismo de evitacion del fenémeno, te-
niendo en cuenta que la muerte es significada para estos casos como
una experiencia dolorosa, dificil de asimilar. Por tanto, la evitacién
del dolor que causa la muerte se ha configurado como un recurso
para entender el fenémeno desde una perspectiva natural, como par-
te del proceso de aceptacion de la misma, en aras de lograr un equi-
librio de sus emociones. Asi, esta actitud se relaciona con el autodis-
tanciamiento, que es entendido por Diaz (2018) como la facultad que
“permite descentrarse de si mismo, ampliar la percepcion personal,
teniendo mayor vision de su campo que le permite verse en situacion,
reconocer lo que le sucede y realizar un ejercicio de autoconciencia
reflexiva sobre sus emociones y pensamientos” (p. 47).

Dicho lo anterior, pudo evidenciarse que este recurso ha permitido
que el personal de enfermeria ante la muerte y el dolor de sus pacien-
tes, pueda tener un espacio interno de reflexién que le posibilita en
algunos casos, la elaboraciéon de aquellas pérdidas que emocional-
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mente le han afectado. Esta actitud ha favorecido en los sujetos entre-
vistados el reconocimiento de las emociones propias que les genera el
hecho de la muerte y asi procurar un equilibrio entre el pensamiento,
el sentimiento y la accion.

Para finalizar, es relevante mencionar que el andlisis de estas cate-
gorias ha permitido tener un acercamiento a las realidades cotidia-
nas del personal de enfermeria de la UCIN frente al fenémeno de la
muerte y como la espiritualidad constituye un recurso fundamental
para el buen desempeno de su profesion, puesto que ayuda a mitigar
los impactos emocionales negativos, no solo de su contexto laboral
sino también de las otras areas de sus vidas. En este sentido, al des-
cribir la percepcion de la espiritualidad del personal de enfermeria y
las practicas religiosas empleadas, se destacan los recursos noéticos
de la logoterapia como aquellos que han posibilitado, desde su expe-
riencia cultural y religiosa, estrategias para enfrentar la muerte de
sus pacientes.

Conclusion

Se puede concluir que el personal asistencial de enfermeria de la
Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital Susana Lopez
de Valencia, percibe y explica la espiritualidad como una dimensién
fundamental en la vida, manifestada a través de la creencia en un ser
superior desde una visién religiosa. Dicha percepcién esta dada por
factores socio/culturales y religiosos elaborados desde su experiencia
personal, que determinan formas de expresién de la espiritualidad
a partir de recursos como la comunicacién con ese ser superior en la
meditacién y la oracién.

Es preciso resaltar la importancia que tiene para el personal de
enfermeria la dimensién espiritual, ya que esta relacionada con
la forma de trascender y dar sentido y significado a situaciones
particulares de su contexto, lo cual les permite encontrar en ella un
recurso para establecer el equilibrio de sus emociones en el ejercicio
de sus labores frente a realidades humanas como la muerte.

Seconfirmaasiqueel personal de enfermeria dela UCIN que constan-
temente se ve interpelado a experimentar la muerte de sus pacientes,
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ha logrado desde su realidad y percepciéon particular, afrontar este
fenémeno, utilizando recursos, elementos, concepciones religiosasy
culturales que hacen parte de su dimension espiritual permitiéndo-
les resignificar estas experiencias a lo largo de su recorrido profesio-
nal, las cuales en algunos momentos han sido dolorosas. Aunque son
conscientes que se debe profundizar mas en esta dimensién y algunos
manifiestan mas claridad que otros respecto a su espiritualidad, todos
han procurado hacer uso de estrategias como la autotrascendencia y
el autodistanciamiento para afrontar esta realidad. A partir de las
diferentes actitudes que toma el personal de enfermeria de la UCIN
como recurso de afrontamiento ante la muerte de sus pacientes, se
puede concluir que estan relacionadas directamente con los recur-
sos noéticos de autotrascendencia y autodistanciamiento propuestos
porlalogoterapia, siendo este tiltimo el mas evidente en las practicas
utilizadas por el personal. Estos recursos se entienden como las for-
mas mas concretas, que en el ejercicio de su profesién, han permitido
a los enfermeros tomar una postura ante un fenémeno al que estan
expuestos constantemente para evitar que dicha situacion afecte sus
areas laborales y personales.
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