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implemento diferentes métodos de investigacién. El instrumento utilizado para recopilar informacion
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INTRODUCCION.

Actualmente, los codigos deontoldgicos tienen un papel muy importante, cada vez las relaciones entre
personas se deshumanizan més; la autonomia y la libertad es lo més importante, pero en una profesion
como la enfermeria (arte de cuidar), no se puede olvidar cual es el cometido: cuidar de las personas
sanas o enfermas.

Si se recuerda un poco la historia de la enfermeria, estos cuidados los ofrecian las madres, luego
ordenes religiosas, hasta que se desarrolld6 como profesion. La tecnologia ha hecho que estos cuidados
sean cada vez mas sofisticados y requieren un enorme conocimiento de la técnica, pero ;Ddnde esta el
cuidado humano? Todo el mundo sabe, que debe cumplir lo que dice la constitucién, la Declaracion de
los Derechos Humanos, entre otras normas, pero ademas también hay una ética personal que guia los

actos humanos, y a esto se le debe sumar, que hay ciertas profesiones, como la de enfermeria, en las
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que se deben seguir normas de conducta para el correcto desempefio de la profesidn. Estas normas son

las que se recogen en el codigo deontoldgico; por tal motivo, la enfermera en su practica fundamenta
su actuar no solo en el conocimiento y el saber técnico que corresponde a esta profesion, sino en el
cumplimiento del cddigo deontoldgico, el cual ayuda al profesional de enfermeria en la humanizacion
y mantenimiento de la calidad del cuidado, asi como en el aseguramiento de un ejercicio idoneo,
haciendo visible la verdadera imagen y funcion de la enfermeria en las instituciones de salud.

Como parte del estudio, se describe investigaciones elaboradas por otros autores con la finalidad de
fundamentar este subnumeral, ademas de tomar como referencia para determinar un analisis breve
acerca del tema propuesto. La recabacion de informacién es dada por medio de las fuentes secundarias
como, libros, tesis, articulos, entre otros, y cabe recalcar, que el analisis se realiz6 minuciosamente, ya
que se pretende brindar informacion actualizada.

En el &mbito internacional, se presentd un estudio con el objetivo de analizar el codigo deontoldgico
del profesional enfermero y conocer las condiciones del cuidado; para la busqueda de los resultados,
se aplico la técnica de la encuesta a 50 profesionales de la salud; ademas se agreg6 los codigos de otros
paises, que demostraron las siguientes deducciones en la falta de actualizacién de los mismos, por lo
que se generd que los enfermeros no conocen las implicaciones dentro del cuidado de pacientes; otro
aspecto que se evidencié fue que los cédigos de los demas paises son diferentes, por lo que se forma
una incdgnita en los profesionales.

En esta investigacion se presentara un estudio con el objetivo de conocer si el profesional de enfermeria
conoce acerca del codigo deontoldgico de enfermeria y si lo aplica en su vida profesional; se aplicara
latécnica de encuesta a 5 profesionales de enfermeria y se mostraran los resultados obtenidos mediante
tablas de categorizacion (Maranon et al., 2011).

Otra investigacion dada en Cuba, cuyo objetivo principal fue analizar la atencidon de enfermeria que
brindan a la poblacion en general por medio de los principios éticos y bioéticos de la profesion, para

aquello se realiz6 una revision bibliogréfica en articulos, libros y la técnica de la entrevista que fue



4
aplicada a los profesionales de la salud, donde reflejaron que la ética es un principio de conducta y que

los deberes que son asignados; se realiza por un compromiso moral de preservar la vida humana;
muchos de los entrevistados manifestaron que existen cuatro principios importantes que son promover
la salud, prevenir las enfermedades, restaurar la salud y aliviar el sufrimiento; por su parte, la bioética
se vio reflejada como una disciplina de las ciencias humanisticas y que esta implica que dentro de los
cuidados es indispensable aplicar habitos y conductas éticas.

Se realizara una investigacion exhaustiva acerca de las implicaciones bioéticas que existen en la unidad
hospitalarias basadas en aprendizaje adquirido en su vida estudiantil, la comunicacion que existe entre
los profesionales de salud y demés cuerpo hospitalario; la manera de brindar atencion al usuario, el
comportamiento del profesional al momento de comunicarse con las personas que le rodean y como es
su ambiente laboral. Todo esto con el fin de conocer el grado de conocimiento que tiene el profesional
de enfermeria acerca del codigo y de sobre la bioética (Gonzalez, 2008).

En Quito, Ecuador, en una investigacion propusieron la tesis con el objetivo de describir el nivel de
conocimiento que tienen las enfermeras sobre la bioética y su aplicacién en el cuidado de los pacientes;
la técnica aplicada a las 32 enfermeras fue la encuesta, la misma que permiti6 el desarrollo de los
siguientes resultados: en primer lugar, se reflej6 un bajo conocimiento de la bioética, por lo que se
determind que las mismas no la emplean dentro del cuidado de los pacientes; ademas, se evidencio que
los profesionales tienen poco interés por participar y de conocer los cédigos deontolégicos; se concluye
con la propuesta de ejecucion de talleres de capacitacion en tema de bioética para los enfermeros

(Siurana Aparisi, 2010).
Etica.
Es una disciplina de la filosofia que estudia el comportamiento humano y su relacion con las nociones

del bien y del mal, los preceptos morales, el deber, la felicidad y el bienestar comun. La palabra ética
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proviene del latin ethicus, que a su vez procede del griego antiguo 10wd¢ (€thicos), derivado de éthos,

que significa “caracter” o “perteneciente al caracter (Siurana Aparisi, 2010).

Etica en enfermeria profesional.

La ética de enfermeria estudia las razones de los comportamientos en la préctica de la profesion, los
principios que regulan dichas conductas, las motivaciones, los valores del ejercicio profesional, los
cambios y las transformaciones a través del tiempo. Dentro de sus deberes fundamentales con los
enfermos esta el compromiso moral de preservar la vida humana, ya que la reflexion ética se basa en
el respeto a dos principios fundamentales: la vida y la autodeterminacion de la persona (Gémez et al.,
2017).

El camino que ha recorrido la enfermeria a lo largo de los afios nos muestra que como profesionales
que ejercemos la profesion, es de gran importancia el sentir humano hacia el mismo hombre,
basandonos en primera instancia en el amor a la vida, y con ello, actuando de forma respetuosa y
responsable en cada acto que se realiza para la recuperacion de una persona que ha perdido la

estabilidad en su salud.

Dilemas éticos de enfermeria.

El dilema ético surge y se instaura cuando las vivencias de las situaciones del medio asistencial son
sentidas de forma contrapuesta, o al menos distinta, entre el paciente y el equipo asistencial, ya sea por
razones de conocimiento o de formacion / informacion, por el hecho cultural de cada individuo, de
creencias o costumbres, etc. Un articulo en el Journal of Advanced Nursing encuesto a las enfermeras
sobre los problemas éticos que enfrentan en su trabajo diario. Los encuestados mencionaron los dilemas
mas frecuentemente experimentados:

e Proteccion de los derechos de los pacientes (64%).

e Autonomiay consentimiento informado al tratamiento (61%).

¢ Planificacion de atencion avanzada (41%).
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e Patrones de personal que impactan negativamente en el trabajo (37%).

e Toma de decisiones sustitutas (32%).

e Toma de decisiones al final de la vida (26%).

Otras respuestas incluyen violaciones de confidencialidad, conflictos de intereses y donacion, y
trasplante de 6rganos (Chancay Aragundi & Escuntar Villacis, 2015).

Los principios basicos de la ética, la autonomia, la no maleficencia, la beneficencia y la justicia,
constituyen el pilar donde se asienta la ética de los cuidados, ética por excelencia de enfermeria sin
exclusiones o preponderancias limitadas al medio asistencial, lo que viene a significar que en el ambito
de las urgencias / emergencias no caben otras excepciones que las especificas en cada caso por la

consecucién de resultados rapidos y eficientes.

La bioética.

Constituye una disciplina que ha cobrado gran importancia en el mundo actual, donde la ciencia se une
con la alta tecnologia para ofrecer nuevos métodos para conservar la vida, pero que en ocasiones priva
al paciente del calor humano y de su derecho propio a la vida, y también a la muerte.

Los profesionales que conforman el equipo multidisciplinario de salud constituyen el centro medular
para la preservacion de los derechos y calidad de vida de los pacientes, evitando que la ciencia se
convierta en la aplicacién y desarrollo de técnicas y aparatos sin un trasfondo emocional, social y
humano. Es preciso imponer siempre un limite a las decisiones profesionales, y este limite implica el
respeto a la libre decision del paciente, a la expresion de su personalidad en su dignidad de ser humano;
se le debe ayudar y aconsejar, pero no forzar sus decisiones (Pérez Porto & Gardey, 2008).

Las formas y modalidades de la comunicacion de la “verdad” al paciente y a sus familiares revisten la
caracteristica de obligacion moral, y con inusitada frecuencia imponen un dilema bioético; hay que
aprender a decir la verdad, pero no toda la verdad en un instante, sino aquella parte que les beneficie y

no la que les hiere.



Principios de la bioética.
El principialismo defiende que existen algunos principios generales descubiertos en el &mbito de la
ética biomédica y que deben ser respetados cuando se plantean conflictos éticos en la investigacion o

en la préctica clinica.

Principio de la autonomia.

Si bien la ética médica tradicional coloca a la enfermera en la posicion de progenitora con respecto al
paciente, y este ultimo, se transforma en un receptor pasivo de los cuidados y se le niega la expresion
de su autonomia. Negar a las personas dicha expresion es lo mismo que tratarlas como si no fueran
personas integras; por ello, la autonomia se define como "capacidad para pensar, decidir y actuar
basandose en razonamientos y decisiones que se tomen de manera libre e independiente, sin influencias
o impedimentos. Una mejor préctica del principio de autonomia sera cuando los cuidados de enfermeria
se centren en el paciente. Ello implica dar informacion con lenguaje comprensible, saber escuchar,
adoptar actitud empatica, intentando comprender su situacién, expectativas y deseos. Implica también
proporcionarles informacion veraz y ajustada a las demandas de informacién del propio paciente. Un
paciente es capaz de tomar una decision auténoma cuando tiene capacidad de comprender la
informacion relevante, las consecuencias de su decision, elaborar razonamientos a partir de la
informacion que se le transmite y tenga la capacidad de comunicar la decision que haya tomado (Mora

Guillart, 2015; Siurana Aparisi, 2010).

Principio de No Maleficencia.

El principio de beneficencia es la obligacion moral que tiene todo ser humano de hacer bien a los otros;
es decir, que ningun ser humano puede hacer dafio a otro intencionalmente; en la practica de la
Enfermeria significa hacer el bien en todas y cada una de las acciones que realiza la enfermera; es por

ello, por lo que uno de los criterios para que la enfermeria sea una profesion es que los profesionales
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estén comprometidos con su trabajo y motivados a hacer el bien; pues dafiar no puede estar presente

de manera consciente, ni en la idea, de un profesional de la salud (Tapp et al., 2005).

Una enfermera aplica el principio de beneficencia a partir del momento en que se preocupay se dedica
a la atencion preferente de su autosuperacion para mantener una competencia y desempefio profesional,
que le permita brindar una atencion de calidad; asimismo, cuando se esfuerza por establecer correctos
diagnosticos de enfermeria, al brindar cuidados de enfermeria eficaces, y cuando ajusta el horario de

la administracién de medicamentos no a su comodidad, sino a las necesidades del paciente.

Principio de Beneficencia.

Se trata de la obligacion de hacer el bien. Es otro de los principios clésicos hipocraticos. El problema
es que, hasta hace poco, el personal de salud podia imponer su propia manera de hacer el bien sin contar
con el consentimiento del paciente; por lo tanto, actualmente este principio viene matizado por el
respeto a la autonomia del paciente, a sus valores, modo de vivir y deseos. No es licito imponer a otro
la propia idea del bien. Este principio positivo de beneficencia no es tan fuerte como el negativo de
evitar hacer dafo. No se puede buscar hacer un bien a costa de originar dafos: por ejemplo, el "bien"
de la experimentacion en humanos no se puede hacer sin contar con el consentimiento de los sujetos,

y menos sometiéndolos a riesgos desmedidos o infligiéndoles dafios (Mora Guillart, 2015).

Principio de Justicia.

El principio de la justicia, en el marco de la atencion de salud, se refiere generalmente a lo que los
filésofos denominan "justicia distributiva™; es decir, dar a cada quien lo necesario, en el momento
preciso, con independencia de su status social, ideologia, raza, edad y sin reparar en los costos.

Todos los seres humanos tienen los mismos derechos, independientemente de su desarrollo e integridad
fisica o psiquica, de sus condiciones raciales, sociales, politicas, econémicas o religiosas; es decir, tiene

los mismos derechos humanos el nifio que esta por nacer que el adulto y el anciano; el oligofrénico que
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el genio; el de raza amarilla que el de raza blanca; el pobre que el rico; el que vive en un pais del norte

que el del sur.

La enfermera actla bajo el principio de justicia cuando entrega o recibe su turno, coloca al paciente
como prioridad antes que realizar tramites administrativos, cuando la enfermera suministra tratamiento
de manera correcta, teniendo en cuenta las necesidades del paciente o ante una urgencia, atiende al mas
necesitado de los posibles a recuperar; cuando valora las necesidades de un paciente y los jerarquiza
para la satisfaccion de estas (NUfiez & Espejo, 2010).

En ocasiones, se argumenta que al revelar mas a los pacientes sobre su enfermedad y tratamiento,
aumenta su ansiedad; no obstante, es probable que ocurra todo lo contrario, ya que la ansiedad aumenta
maés por la incertidumbre y se alivia al recibir informacién; por tanto, al no revelar informacion al

paciente, le estamos causando dafio.

Cadigo deontoldgico del CIE para la profesion de enfermeria.
Es una guia para actuar sobre la base de los valores y necesidades sociales y solo tendré significado
como documento vivo si se aplica a las realidades de la Enfermeria y de la atencion de salud en una

sociedad cambiante (Garrido, 2016).

Deontologia.
Es el Conjunto de los deberes de los profesionales de Enfermeria que ha de inspirar su conducta (Ferro

et al., 2009).

Elementos del codigo.

Las enfermeras tienen cuatro deberes fundamentales: promover la salud, prevenir la enfermedad,
restaurar la salud, y aliviar el sufrimiento. La necesidad de la enfermeria es universal. Son inherentes
a la enfermeria el respeto de los derechos humanos, incluidos los derechos culturales, el derecho a la
viday a la libre eleccion, a la dignidad y a ser tratado con respeto. Los cuidados de enfermeria respetan

y no discriminan segun consideraciones de edad, color, credo, cultura, discapacidad o enfermedad,
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género, orientacion sexual, nacionalidad, opiniones politicas, raza o condicién social (Soto-Fuentes et

al., 2014).

La enfermeray la practica.

Se plantea que:

Las enfermeras tienen responsabilidad personal y rinden cuentas de la practica ética de la
enfermeria y del mantenimiento de su competencia, participando en el desarrollo profesional
continuo y aprendizaje a lo largo de la vida.

Las enfermeras mantienen su habilitacion para ejercer al objeto de no comprometer su capacidad
para prestar cuidados de calidad y seguros.

Las enfermeras ejercen dentro de los limites de su competencia individual y su @mbito de practica
regulado o autorizado, y usan el juicio profesional al aceptar y delegar responsabilidad.

Las enfermeras valoran su propia dignidad, bienestar y salud, y para lograrlo, hacen falta entornos
positivos para la practica, que se caracterizan por ofrecer reconocimiento profesional, formacion,
reflexion, estructuras de apoyo, dotacién de recursos adecuada, practicas de gestiones sélidas, y
salud y seguridad laboral.

Las enfermeras observan estandares de conducta personal en todo momento. Se reflejan bien en la
profesion y potencian su imagen y confianza publica. En su rol profesional, las enfermeras
reconocen y mantienen limites en las relaciones personales.

Las enfermeras comparten sus conocimientos y experiencia, ademas de proporcionar
observaciones, mentorazgo y apoyar el desarrollo profesional de los estudiantes de enfermeria,
enfermeras noveles, colegas y otros proveedores de atencion de salud.

Las enfermeras son defensoras de los derechos de los pacientes y mantienen una cultura de la

practica que promueve un comportamiento éetico y dialogo abierto.
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Las enfermeras pueden realizar objecion de conciencia en relacién con su participacion en

determinados procedimientos o investigacion enfermera o relacionada con la salud, pero tienen que
facilitar una actuacion respetuosa y oportuna que garantice que las personas reciban cuidados
adecuados para sus necesidades individuales.

Las enfermeras emprenden acciones adecuadas para salvaguardar a las personas, familias,
comunidades y poblaciones cuando un compariero de trabajo, otra persona, una normativa, una
intervencion o un mal uso de la tecnologia pone en peligro su salud.

Las enfermeras participan activamente en la promocion de la seguridad del paciente. Fomentan la
conducta ética cuando se producen errores o pseudo-errores, ademas de denunciar las situaciones
en las que se ve amenazada la seguridad del paciente, abogar por la transparencia y cooperar con
otros implicados para reducir el riesgo de errores.

Las enfermeras son responsables de la integridad de los datos para apoyar y facilitar estandares de

cuidados éticos.

La enfermeray la profesion.

Se plantea que:

Las enfermeras asumen el liderazgo principal en la determinacion e implementacion de estandares
informados por la evidencia aceptable en materia de practica clinica, gestion, investigacion y
formacion de enfermeria.

Las enfermeras y los estudiantes de enfermeria trabajan activamente en la ampliacion del
conocimiento profesional actual, basado en la evidencia, sobre el que se sustenta la practica
informada por la evidencia.

Las enfermeras trabajan activamente para desarrollar y apoyar un conjunto central de valores

profesionales.
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e Las enfermeras, a través de sus organizaciones profesionales, participan en la creacion de entornos

de la practica o contextos organizativos positivos y constructivos, abarcando los cuidados clinicos,
la formacion, la investigacion, la gestion y el liderazgo, e incluyendo entornos que faciliten la
capacidad de las enfermeras de ejercer en toda la extension de sus &mbitos de responsabilidad, asi
como prestar cuidados de salud seguros, eficaces y oportunos, en condiciones laborales que a su
vez, sean seguras y social y econdmicamente equitativas para ellas.

e Las enfermeras se implican en la generacion, difusion y aplicacion de estudios de investigacion

orientados a mejorar los resultados de salud para las personas, familias y comunidades.

La enfermera comparte con la sociedad.

Las relaciones de enfermeria en la sociedad se basan en un estado de desequilibrio entre las capacidades
de las enfermeras para programar, supervisar y mantener sistemas de autocuidado terapéutico a
individuos y las capacidades de hacerlo de estos individuos o sus familias.

La enfermera es, tanto profesional de la salud y ciudadana, inicia y apoya acciones adecuadas para

responder a las necesidades de salud y sociales del publico.

UCI.

La unidad de cuidados intensivos (UCI) es un servicio sumamente especializado y equipado con todo
lo necesario para atender a pacientes con prondstico grave o con alto riesgo de presentar
complicaciones. Por su estado, las personas ingresadas requieren monitorizacién continua, vigilancia
y tratamiento especifico. La UCI es un area polivalente de acceso restringido destinado a proporcionar
a estos pacientes asistencia intensiva integral las 24 horas del dia y donde la coordinacion de todos los

recursos es primordial.
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Paciente critico.

Los pacientes criticos se definen como aquellos que sufren una inestabilidad organica, estructural o
funcional y estan en situacion de riesgo vital real o potencial; o bien sufren un fracaso de uno o més de

un érgano vital.

Enfermera de UCI.

La unidad de Enfermeria de UCI tiene como principal misién proporcionar una atencion éptima a los
pacientes. La atencion debe ser integral, a través de acciones de apoyo en la enfermedad, de proteccion,
de fomento de salud y de ayuda de la reincorporacion del individuo a la sociedad. La unidad de
enfermeria en la UCI es la principal fuente de asistencia a los pacientes durante su estancia en la misma.
Se trata del personal que mas tiempo esta con los pacientes y también es el personal que proporciona

cuidados bésicos y cuidados especializados a los mismos.

DESARROLLO.

Modalidad y tipos de investigacion.

La presente investigacion aborda tanto la modalidad cualitativa como la cuantitativa.

Modalidad cualitativa.

Con este tipo de modalidad, se pudo establecer una orientacion interpretativa de los resultados
obtenidos acerca de la investigacion realizada y de la realidad, haciendo énfasis con un analisis dentro
de un contexto.

Modalidad cuantitativa.

Esta modalidad permitio realizar una interpretacion estadistica de los datos recolectados, y con ellos,
establecer numéricamente el incumplimiento de la poblacion en estudio frente a esta problematica.
Ademas, esta modalidad permite estudiar la relacion entre las variables dependiente e independiente

del proyecto que son respectivamente.
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Tipos de investigacion.

Los tipos de investigacion utilizados para el desarrollo de nuestro proyecto fueron:

Por el proposito, Investigacion aplicada. La aplicacion de la presente investigacion se basé en
implementar la teoria con la practica y resolver problemas concretos acerca del cumplimiento del
cadigo deontoldgico de los profesionales de enfermeria que trabajan en el servicio de UCI del Hospital
Luis G Dévila.

Por la clase de medios que se utiliza, Investigacion de Campo. Se emplea en la determinacién del
problema a investigar, porque se recurre al propio sitio de la investigacion, el Hospital Luis G Davila.
Es una Investigacion Documental, ya que a través de diferentes fuentes bibliogréaficas y linkografias
actuales, reales y confiables, se logro indagar, compilar, clasificar y evaluar la informacion pertinente
y necesaria para visualizar el problema de estudio y contextualizarlo en el marco teorico.

Por el alcance, Investigacion Descriptiva. Este tipo de investigacion se utilizo, porque se describen los
cddigos deontoldgicos, deberes, valores, etc., que debe cumplir la enfermera en su &mbito laboral y
mientras ejerce su profesion.

Es una Investigacion Exploratoria, porque permitié generar nuestro propio conocimiento, indagando,
buscando, explorando temas no abordados anteriormente, como es el caso del c6digo deontoldgico que
no ha sido estudiado en el profesional de salud de UCI del Hospital Luis G. Davila.

Es una Investigacion Correlacional, porque se relacionan las dos variables entre si, como la variable
dependiente que es el desconocimiento del cddigo deontoldgico de enfermeria y la independiente que
son los pacientes criticos hospitalizados en la UCI.

Es una Investigacién Historica, ya que para el desarrollo de la presente investigacion se recopild
informacidn acerca de la historia de la salud que tiene el cumplimiento del cddigo deontol6gico en la
profesion de enfermeria en el cual van temas centrales para el desarrollo y conservacién de la presente

investigacion.
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Técnicas e Instrumentos de Investigacion.

Técnica.

Encuestas en linea. Se aplicé a los profesionales de enfermeria que trabajan en el servicio de UCI del
Hospital Luis G. Davila mayo-agosto 2022. 3.3.2.

Instrumento.

Cuestionario. Se plantearon un grupo de preguntas que faciliten tanto a los encuestados como a los

encuestadores el posterior andlisis de resultados.

Poblacion y muestra.

Poblacién. La poblacion de estudio de la investigacion fueron 15 profesionales de enfermeria que
trabajan en el servicio de unidad de cuidados intensivos en el Hospital Luis Davila.

Muestra. Al tratarse de una poblaciéon pequefia no es necesario aplicar muestra y se trabaja con la

poblacion mencionada anteriormente, a la cual se le aplicé las encuestas respectivas.

Resultados.

Gréfico N.° 1: Representacion estadistica de deberes fundamentales de enfermeria.

Segun el cédigo deontoldgico de enfermeria. ¢Cuales son los

0, ,
0% deberes fundamentales de enfermeria?

= Promover la salud,
Prevenir la enfermedad,
Restaurar la salud, Aliviar

el sufrimiento .
= Asumir su responsabilidad

como miembro del equipo
de salud, Prevenir

enfermedades.
= Proteger la integridad de

las personas ante cualquier
afeccion.

No conoce

Elaborado por: Autores del presente proyecto.
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Anélisis e interpretacion.

De acuerdo con la informacion obtenida en la encuesta realizada el 62% del personal, la unidad de
cuidados intensivos manifiesta que los deberes fundamentales de enfermeria son: promover la salud,
Prevenir la enfermedad, Restaurar la salud y aliviar el sufrimiento; estatuyendo una cultura ética y
profesional que promueva el bienestar, accesibilidad, eficacia de la atencidn, respetando siempre los
principios que la rigen, como son la solidaridad, integridad, equidad y calidad.

Grafico N.° 2: Representacion estadistica de cuidado fundamentado en teorias de enfermeria.

El cuidado que usted brinda se fundamenta en las
teorias de enfermeria y en los conocimientos
actualizados de las ciencias bioldgicas, sociales y
humanisticas.

0% 0%
12%
= Nunca
A veces
Siempre
No Aplica
88%

Elaborado por: Autores del presente proyecto.
Andlisis e interpretacion.
De acuerdo con la informacion obtenida en la encuesta realizada, el 88% del personal, la unidad de
cuidados intensivos brinda un trato que se fundamenta en teorias de enfermeria y conocimientos
actualizados de las ciencias biologicas, sociales y humanisticas. Su principal objetivo es actualizar y
mejorar los conocimientos, aptitudes y habilidades. Se debe de mantener los conocimientos al dia de
las Gltimas tendencias del sector de la salud, con el fin de poder ofrecer a sus pacientes un servicio

personalizado, eficaz, que garantice en todo momento su seguridad.
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Gréfico N.° 3: Representacion estadistica de derechos del paciente

Dentro del codigo de ética y deontologia, los derechos del paciente que la
enfermera(o) debe proteger son

0%

m [nteraccion con los demas de su entorno.

= La comunicacién y promocion de lazos afectivos con
el entorno.

= Su libertad de decidir sobre su salud, aunque sea
nocivo para el propio paciente.

Centrarse solo en sus problemas de salud y
economicos.

Elaborado por: Autores del presente proyecto.

Analisis e interpretacion.

De acuerdo con la informacion obtenida en la encuesta realizada, el 50% indica que los derechos del
paciente a proteger son: su libertad de decidir por su salud, aunque sea nocivo para el propio paciente.
Los profesionales que conforman el equipo multidisciplinario de salud constituyen el centro medular
para la preservacion de los derechos y la calidad de vida de los pacientes, teniendo en cuenta el respeto
por la vida, la dignidad y los derechos del ser humano, tomando como condiciones esenciales de esta
profesion en la que no se hace distincion alguna de nacionalidad, raza, religién, color, edad, sexo,

opinion politica o posicién social.
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Grafico N.° 4: Representacion estadistica de comunicacion humanizada. Fuente en linea:

Encuesta aplicada al personal de enfermeria de la UCI.

¢Establece una comunicacion empatica y humanizada con la
persona enferma y/o su familia?

0%

= Sj
= No

Elaborado por: Autores del presente proyecto.
Andlisis e interpretacion.
De acuerdo con la informacion obtenida en la encuesta aplicada, el 100% del personal de la unidad de
cuidados intensivos establece una comunicacion empética y humanizada con la persona enferma o
familiares, permitiendo elaborar un plan de cuidados méas personalizado, humanizado y ético, con el
proposito de mejorar el estado de salud del paciente, haciendo su estancia mas agradable en el hospital
y reducir de manera significativa el miedo y la ansiedad que genera la hospitalizacion.

Gréafico N.° 5: Representacion estadistica de fundamentos de la enfermeria.

¢Qué fundamentos debe predominar en el profesional de enfermeria
durante su cuidado al paciente?

= | a ética profesional, Confidencialidad,
0% Humanismo.

= Prevencion de las enfermedades,

Mantenimiento de la salud.
38% ., e .,
Atencidn, rehabilitacion e integracion

social del enfermo.

= NO conoce.

0%

Elaborado por: Autores del presente proyecto.
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Anélisis e interpretacion.

De acuerdo con la informacidn obtenida en la encuesta aplicada, el 62% del personal de la unidad de
cuidados intensivos se guian por la ética profesional, confidencialidad, humanismo para el cuidado al
paciente, permitiendo aplicar los principios y valores sugeridos en el &mbito laboral, en virtud de
minimizar el sufrimiento y contribuir con la recuperacion de la salud del paciente, el respeto a sus
creencias y costumbres, asi como el respeto y reconocimiento de su autonomia y voluntad.

Gréfico N.° 6: Representacion estadistica de principios de ética.

¢ Cudles son los principios de ética
profesional que usted conoce?

= Responsable,
0% Beneficencia, No
Maleficencia, Justicia,
Autonomia, Integridad.
Afectividad, Voluntad,
Humanisticas, Contexto

0
25% natural y cultural.

63% o )
Justicia, Integridad,

Solidaridad,
Comprension, Apoyo
Emocional.

Elaborado por: Autores del presente proyecto.
Analisis e interpretacion.
De acuerdo con la informacién obtenida en la encuesta aplicada, el 63% del personal de unidad de
cuidados intensivos se orientan por los principios de la ética profesional planteados, y dentro de sus

deberes fundamentales con los enfermos esta el compromiso moral de preservar la vida humana, ya

que la reflexion ética se basa en el respeto a los principios fundamentales.
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Gréfico N.° 7: Representacion estadistica de plan de cuidados de enfermeria.

Usted elabora un plan de cuidados de enfermeria para cada persona que
cuida, con el proposito de promover la vida, prevenir la enfermedad,
intervenir en el tratamiento, en la rehabilitacidn y dar cuidado paliativo

0%

13%
= Nunca

= A veces
= Siempre
No aplica

Elaborado por: Autores del presente proyecto.
Anélisis e interpretacion.
De acuerdo con la informacion obtenida en la encuesta aplicada, el 50% del personal de la UCI elabora
un plan de cuidados de enfermeria para sus pacientes, con los propositos establecidos en la encuesta,
ya que estos marcan la pauta para que el cuidado tenga objetivos y resultados esperados claros,
alcanzando la recuperacién y la calidad de vida de los pacientes.

Grafico N.° 8: Representacion estadistica de estandares de conducta.

En el ambito de la enfermera y la practica. - Las enfermeras observan
estandares de conducta personal en todo momento. ¢En su rol profesional,
de enfermera reconoce y mantiene limites en las relaciones personales?

0%

= Sj
= No

Elaborado por: Autores del presente proyecto.
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Andlisis e interpretacion.

De acuerdo con la informacion obtenida en la encuesta aplicada, el 100% del personal de la UCI, en su
rol profesional, reconoce y mantiene limites en las relaciones personales. Se debe detener en cuenta los
elementos de la comunicacion que favorecen la relacién, de modo que permiten la relacion reciproca

y contribuye con la funcion profesional de la enfermera.

Gréfico N.° 9: Representacion estadistica de deberes de enfermeria.

Segun el cédigo deontoldgico de enfermeria.
¢ Cuales son los deberes fundamentales de
enfermeria?

= Promover | lud, Prevenir la
0% 0% omover la salud,
enfermedad, Restaurar la
salud, Aliviar el sufrimiento.

= Asumir su responsabilidad
como miembro del equipo de
salud, Prevenir enfermedades.

= Proteger la integridad de las
personas ante cualquier
afeccion.

No conoce.

Elaborado por: Autores del presente proyecto.
Anélisis e interpretacion.
De acuerdo con la informacion obtenida en la encuesta aplicada, el 75% del personal de la UCI
cumple los deberes fundamentales de promover la salud, prevenir la enfermedad, restaurar la
salud y aliviar el sufrimiento; ademas el compromiso moral de preservar la vida humana, ya que

la reflexidn ética se basa en el respeto a sus principios fundamentales.
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Gréfico N.° 10: Representacion estadistica de pudor del paciente.

¢Usted respeta el pudor del paciente?

0% 0% 0%
= Nunca
A veces
Siempre
No aplica.
100%

Elaborado por: Autores del pre.sente proyecto.
Analisis e interpretacion.
De acuerdo con la informacion obtenida en la encuesta aplicada, el 100% del personal de la UCI respeta
el pudor del paciente. Nadie puede acceder al cuerpo de otra persona sin su permiso. Nadie que esa
persona no consienta puede tocarle, observarle o invadirle; corresponderd, por tanto, al enfermo decidir

a quiény a qué da acceso.

Discusion.

El Codigo de Etica del CIE para las Enfermeras es una declaracion de los valores, responsabilidades
profesionales y &mbitos competenciales de rendicion de cuentas a nivel profesional de las enfermeras
y los estudiantes de enfermeria, que define y guia la practica ética de la enfermeria en sus distintos roles
y ambitos de ejercicio. No es un cddigo de conducta, pero puede actuar como marco para la practica de
enfermeria y la toma de decisiones éticas, con el fin de cumplir los estandares profesionales
establecidos por los organismos reguladores.

Es importante el cumplimiento del cddigo deontoldgico, porque contribuye de manera fundamental a
crear y afirmar una conciencia moral colectiva dentro de la profesion. Junto a los conocimientos

técnicos, frente a las exigencias de los cuidados, estan también las normas y los principios morales que
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se debe poner en préactica para mejorar la condicién del paciente; ademas de ofrecer orientacion ética

en relacion con los roles, deberes, responsabilidades, conductas, juicio profesional y relaciones con los
pacientes, asi como con otras personas que estén recibiendo cuidados o servicios, comparieros de
trabajo y profesionales afines.

El Cddigo es fundacional y debe ser construido en combinacion con las leyes, reglamentos y normas
profesionales de los paises que rigen la practica de la enfermeria. Los valores y obligaciones expresados
en el presente Cddigo se aplican a todas las enfermeras en todos los entornos, roles y &mbitos de
practica

El Codigo deontoldgico incluye cuatro elementos principales que ofrecen un marco para una préactica
ética: las enfermeras y los pacientes u otras personas que requieren cuidados o servicios; las enfermeras
y la préctica; las enfermeras y la profesion, y las enfermeras y la salud global.

El texto presenta una serie de gréaficos que representan diferentes aspectos relacionados con los deberes,
principios y préacticas de enfermeria en una unidad de cuidados intensivos (UCI). Estos graficos se
basan en los resultados de una encuesta realizada al personal de enfermeria de la UCI, y proporcionan
informacion sobre temas como los deberes fundamentales de enfermeria, el cuidado fundamentado en
teorias de enfermeria, los derechos del paciente, la comunicacién humanizada, los fundamentos de la
enfermeria, los principios de ética, el plan de cuidados de enfermeria, los estandares de conducta y los
deberes de enfermeria.

Es de suma importancia el garantizar una atencion de enfermeria de calidad en las unidades de cuidados
intensivos. Los graficos destacan la relevancia de promover la salud, prevenir la enfermedad, restaurar
la salud, aliviar el sufrimiento y respetar los derechos del paciente. Estos aspectos son fundamentales
para brindar una atencion integral y centrada en el paciente.

Se destaca la necesidad de fundamentar el cuidado de enfermeria en teorias y conocimientos
actualizados, lo que resalta la importancia de la formacion continua y el desarrollo profesional en el

campo de la enfermeria. Esto es especialmente crucial en un entorno de cuidados intensivos, donde se
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requiere una atencion especializada y de avanzada.

El grafico que representa la comunicacion humanizada también es relevante, ya que destaca la
importancia de establecer una relacién empética y ética con el paciente y sus familiares. Una
comunicacion efectiva y compasiva contribuye a mejorar la experiencia del paciente durante su
hospitalizacidén y puede tener un impacto positivo en su recuperacion.

Se resalta la importancia de los principios éticos en la enfermeria, como el respeto a la vida humana,
la confidencialidad y el respeto a la autonomia del paciente. Estos principios fundamentales guian la
toma de decisiones éticas y aseguran la integridad y el cuidado de calidad; sin embargo, también es
importante considerar las limitaciones de la encuesta y los graficos presentados. La muestra utilizada
puede ser limitada y representar solo una perspectiva particular dentro de la UCI. Seria beneficioso

contar con datos mas amplios y representativos para obtener una imagen méas completa de la situacion.

CONCLUSIONES.

Con base en las fuentes bibliograficas y linkografias, a libros y revistas cientificas de alto impacto,
Ilegamos a conocer que el Codigo Deontoldgico es de crucial importancia en el personal de enfermeria,
porque basandonos en el CIE deben aplicar los cuidados humanisticos que requiera el paciente.

De acuerdo con la investigacion de campo, se puede comprender que la enfermera de la UCI desconoce
de los cddigos y principios deontoldgicos, y por lo tanto, llevan sus cuidados de forma rutinaria.
Gracias a las estrategias educativas compartidas por via online, juntamente con el equipo de salud y
enfermeras que elaboran en el servicio de UCI, se logré conocer el cédigo deontoldgico, el cual sera
puesto en practica en sus labores cotidianas.

El anélisis del grado de conformidad con el codigo ético de los enfermeros y enfermeras en el entorno
de la unidad de cuidados intensivos (UCI) revela la importancia de la ética profesional en la practica

de enfermeria y su impacto en la atencién al paciente.
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El estudio ha proporcionado informacién valiosa sobre el nivel de conformidad de los profesionales de

enfermeria con el codigo ético en el entorno de la UCI. Los resultados obtenidos muestran que existe
una conciencia generalizada sobre la importancia de seguir los principios éticos en el ejercicio de la
enfermeria.

La conformidad con el cddigo ético es fundamental para garantizar una atencion de calidad y segura
en la UCI. Los enfermeros y enfermeras desempefian un papel crucial en el cuidado de los pacientes
criticamente enfermos, y su compromiso con la ética profesional es esencial para proteger la dignidad,
la autonomia y los derechos de los pacientes.

El andlisis también ha identificado areas en las que se pueden realizar mejoras. Es necesario seguir
fortaleciendo la conciencia y la comprension de los principios éticos entre los profesionales de
enfermeria en la UCI, y fomentar una cultura ética sélida que guie su practica diaria; ademas, es
importante proporcionar el apoyo y los recursos necesarios para que los enfermeros y enfermeras
puedan enfrentar los desafios éticos que surgen en el entorno de la UCI. Esto puede incluir programas
de educacion continua, espacios para la discusion ética y el acceso a comités de ética hospitalaria.

En ultima instancia, el analisis del grado de conformidad con el cddigo ético de los enfermeros y
enfermeras en la UCI destaca la importancia de cultivar una cultura ética solida y promover la
formacion continua en ética para mejorar la calidad de la atencion en este entorno critico. La ética
profesional es un pilar fundamental de la enfermeria y garantizar su integracion efectiva en la practica

diaria beneficia tanto a los pacientes como a los profesionales de enfermeria.
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