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APRESENTACAO

As Ciéncias Biomédicas envolvem diversificadas possibilidades de
atuacbes e diferentes profissionais que buscam atuar em diversas areas
contribuindo para a melhora da saude, tecnologia e qualidade de vida da
populagéo. Diversas pesquisas e feitos nas mais variadas areas com contribui¢des
relevantes relacionados a tematicas como: composicdo dos alimentos,
diagnoéstico, analises clinicas, genética, imunologia, biotecnologia, sanitarista,
patologias, tratamentos, recuperacéo e reabilitacédo, dentre outros, constituem-
se em aptiddes dos profissionais envolvidos com as Ciéncias Biomédicas. Tal
area é composta por diversos recursos, técnicas e profissionais atuantes em
medicina, odontologia, enfermagem, fisioterapia, estética, fonoaudiologia e
outras diversas profissdes da area de saude que de forma conjunta favorecem
a saude global da populagéo. Diversas descobertas biotecnologicas envolvendo
as diversas profissdes que compdem as Ciéncias Biomédicas vém surgindo e
contribuindo cada vez mais para a transformacgéo da sociedade.

Considerando a vasta area de conhecimento que envolve a biomedicina
e as ciéncias biomédicas e sua importante contribuicdo para a sociedade,
a editora Atena lanca o e-book “A BIOMEDICINA E A TRANSFORMACAO
DA SOCIEDADE 3” que traz 19 artigos capazes de fundamentar e evidenciar
algumas das contribuicoes dessa area tdo abrangente, demonstrando algumas
formas de como ela é capaz de transformar e melhorar a vida de todos.

Convido- te a conhecer as diversas possibilidades que envolvem essa
area tao inovadora e abrangente.

Aproveite a leitural

Claudiane Ayres
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RESUMEN: La resiliencia, es una
capacidad, una estrategia que nos permite
no soélo hacer frente a la adversidad, sino
aprender de ella para ser mucho mas
fuertes, mas valientes, mas sabios. Nos
ayuda a hacer frente a aquello que la vida
nos presenta de forma inesperada, como
un fracaso sentimental, una desilusion,
una pérdida. Para poder ser resiliente es
importante ser consciente de las propias
limitaciones y vulnerabilidades, que no

Data de aceite: 01/11/2022

todo se puede y sera facil; asi mismo es
importante reconocer aquello en lo que se
es bueno y nadie puede poner en duda. Se
debe entender que el sufrimiento también
forma parte del aprendizaje vital, pero
identificar qué es lo que nos ha lastimado,
ayudara a evitar que nos vuelva a ocurrir.
El sufrimiento, asi como la felicidad forman
parte de la vida; sin embargo, las personas
resilientes no se anclan en el pasado, en
lo que pudo ser y no fue, en esa pérdida
que nunca volvera. Aprender a vivir en el
“aqui y ahora”. La resiliencia nos ensena
a aceptar lo ocurrido para vivir mejor en
el presente, en lo que ahora inscribe la
verdadera oportunidad de ser feliz. Ser
una persona resiliente en el servicio de
oncologia, resulta sumamente favorable,
ya que el personal de enfermeria adscrito al
servicio que tiene el contacto diario con los
pacientes pediatricos viven constantemente
en un sube y baja de emociones por tratar
a estos pacientes. Al ser nifios no pierden
su inocencia y peculiaridad para ganarse
la confianza de las enfermeras y sobre
todo su carifio; siendo esto el proceso
mas complicado ya que en el peor de los
casos cuando llega a fracasar el tratamiento
oncoldgico se enfrentan a la muerte de ese
paciente y a reconfortar a la familia, que se
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vuelve también parte importante en este proceso de convivencia enfermera-paciente. Saber
identificar las limitaciones como profesionista y como ser humano, brindara al personal de
una barrera de proteccién emocional para saber dividir el cuidado integral brindado hacia
los pacientes y la relacion afectiva que se pueda desarrollar con el paciente oncologico. Sin
ver afectada la salud bio-psico-emocional de las enfermeras. La interaccion es mucha, la
comunicacion el mejor método para poder ganar la confianza de los nifios y el creer en ellas
mismas la mejor forma de ser resilientes y poder brindar una atencion de calidad e integral a
los pacientes pediatricos oncologicos.

El autoconocimiento y el fortalecimiento de la inteligencia emocional; la promocién de estos
dos ayudara a que el personal de enfermeria a cargo de los pacientes cronicos tenga
una salud mental y emocional adecuada para la correcta atencion y cuidado del paciente
pediatrico oncologico.

INTRODUCCION

En la actualidad el cancer se ha vuelto una problematica de salud a nivel mundial, la
palabra “cancer” es un término al que se le atribuyen una serie de significados devastadores
los cuales se desarrollan estrechamente con la muerte y el sufrimiento de quien la padece
y es considerada como una enfermedad cronica que amenaza la vida; esta enfermedad a
lo largo del tiempo ha terminado con la vida de muchas personas, hoy en dia existe una
mayor supervivencia en personas con cancer, debido a los avances de la ciencia brindando
una mayor oportunidad de atencién a quién lo padece.

De acuerdo con la informacién del Instituto Nacional de Estadistica y Geografia
en 2013 (INEGI), los tumores malignos fueron la primera causa de muerte en México en
la poblacién en general; en nifios de 5 a 14 afios, el cancer representa la segunda causa
de mortalidad, con 55.8% de defunciones por leucemia y 15.8% por tumores malignos.
(Instituto Nacional de Estadistica y Geografia, 2016).

En el desarrollo del presente capitulo, se describira desde la parte cualitativa con la
participacion de ocho enfermeras adscritas a un hospital pediatrico; tuvo como proposito
definir el tipo de resiliencia que tienen ellas al momento de tratar y cuidar al paciente
pediatrico oncolégico y la interrelacion que tienen diariamente con ellos; de forma tal que
no afecten su cuidado integral ni a su vida personal.

Dicho capitulo emerge, de la observacion diaria que cdémo enfermera adscrita al
servicio de oncologia se tiene al lograr la empatia, compasion y transferencia con los
pacientes pediatricos y su familia en este proceso del tratamiento oncolégico.

Que en muchas ocasiones el cuidado va mas alla de las necesidades fisiologicas
y se ven involucrados los sentimientos que como todo ser humano, surgen al tener el
contacto con los nifios; esa inocencia, simpatia, carisma que todos los pequefios tienen y
que con el trato diario es dificil no involucrarse sentimentalmente con ellos. Pero aqui viene

lo complicado, por lo mismo, es tan importante fortalecer al personal que atiende a este
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tipo de pacientes, ya que desafortunadamente por su patologia no todos tienen el mejor
pronéstico de vida.

Saber diferenciar el cuidado profesional y la vida personal, sin olvidar la empatia y el
humanismo en cada una de las actividades enfermeras. De aqui la premisa tan importante
del término resiliencia, que para las entrevistadas la definen como la capacidad para actuar
ante un problema, la actitud que toman ante cada situacién que la vida les presenta.

La muerte de un paciente es sin duda, lo mas duro de las experiencias vividas; pero
por otro lado el fortalecimiento de su personalidad y el sentirse agradecidas por todo lo que

tienen en sus vidas.

EL PROPOSITO

Es definir la resiliencia, que vive el personal de enfermeria ante la adversidad que se
percibe diariamente con los pacientes oncologicos pediatricos dentro del Hospital del Nifio
DIF, en Hidalgo, México. El impacto que este tiene en relacion a sus intervenciones para
brindar un cuidado de calidad integral, asi mismo la relacion que tiene directamente sobre
la salud bio-psico-social del profesional de enfermeria.

Ya que cada afio mas de 250,000 nifios en el mundo reciben diagnoéstico de cancer,
de los cuales aproximadamente 90,000 mueren al afio debida a esta enfermedad. En los
paises subdesarrollados se localizan el 80% de los nifios diagnosticados en el mundo. Los
porcentajes de supervivencia en estas zonas son tan s6lo del 10-20% es decir, practicamente
1 0 2 de cada 10 nifios con cancer que reciben tratamiento sobrevive. (International Society
of Pediatric Oncology, 2015).

En México, se estima que existen anualmente entre 5,000 y 6,000 casos nuevos
de cancer en menores de 18 anos. Entre los que destacan principalmente las leucemias,
que representan el 52% del total de los casos; linfomas el 10% y los tumores del sistema
nervioso central el 10%.

La sobrevida estimada en México es del 56% del diagnéstico. La razdn de incidencia
de casos de cancer es de 9 casos por 100 mil menores de 18 afios para poblaciéon no
derechohabiente en la Republica Mexicana. (Secretaria de Salud, 2015).

Se puede decir, que la resiliencia es una caracteristica propia e inherente a las
enfermeras, por la exposicion continua al sufrimiento humano y a condiciones laborales
estresantes, por lo tanto, su entrenamiento se deberia de dar desde las universidades para
mejorar la practica clinica de la enfermeria.

Oscar Arrogante, en su investigacion “Resiliencia en Enfermeria: definicion,
evidencia empirica e intervenciones”, menciona la importancia de que el profesional de
enfermeria sea resiliente, ya que si bien cuida de otros, pero hay poca informacién sobre
el cuidado hacia si mismas.

El estar siempre en situaciones estresantes ya sea con las condiciones laborales,
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como con los pacientes a los que brinda un cuidado, hace ain mas importante el hecho
de fomentar el autocuidado en las enfermeras. Una de las maneras de promover dicho
autocuidado lo constituiria el desarrollo de la resiliencia con el proposito de mejorar la
practica clinica en enfermera. (Arrogante, 2015).

EL PROBLEMA

La investigacion de este tema, nace de la observacion en el actuar diario como
enfermera en el servicio de oncologia y la necesidad qué como ser humano, se tiene al
lograr la empatia, compasion y transferencia con los pacientes pediatricos y su familia en
este proceso complicado del tratamiento oncolégico.

Las enfermeras en el servicio de oncologia tienen la fortuna de compartir experiencias
de vida con los pacientes oncolégicos, que a pesar de su corta edad nos ensefian a ser
agradecidos por lo bueno que se tiene; pero de igual forma nos enfrentamos a todas las
pérdidas que se van teniendo durante todo el tratamiento, desde el cambio radical en
la imagen corporal del paciente, la ruptura de la estructura familiar, el desanimo de los
pacientes y mal humor, el dolor crénico por el que atraviesan dia a dia; considerando
importante los cuidados paliativos que se tienen que brindar al paciente en la etapa final
de la vida, e incluso despedir al paciente que por tantos meses se convive y pérdida
de la batalla contra el cancer y donde también el profesional de enfermeria brindara el
acompafiamiento a la familia en la etapa de duelo.

Pero, y el profesional de enfermeria ;cémo transforma todos estos sentimientos
para que no influyan en su vida personal, como canaliza todas las impresiones para no
influir negativamente en sus cuidados integrales con los pacientes?.

Florece un nuevo concepto, resiliencia, que segun la Real Academia Espafiola (RAE)
la define como “capacidad de adaptacion de un ser vivo frente a un agente perturbador o un
estado o situacion adversos”. (Real Academia Espafiola, 2016).

La resiliencia en el profesional de enfermeria que cuida a personas en proceso
de morir, alude una filosofia cimentada en el autoconocimiento, concepto necesario para
lograr un crecimiento a nivel personal y profesional, visualizando ambos como un universo
y no elementos divididos.

En el caso de enfermeria el concepto es util, ya que al convivir con personas que
sufren y atraviesan por etapas dolorosas, se involucran fisicas, afectivas y socialmente con
efectos adversos y positivos que se expresan en la vida y practica cotidiana. Asi pues, como
lo dice la tedrica Joey Travelbee, “Se piensa que los valores espirituales que mantienen a
una persona determinaran en gran medida, su percepcion de la enfermedad.

Los valores espirituales de la enfermera y sus opiniones filoséficas sobre la
enfermedad y el sufrimiento determinaran hasta qué grado podra ayudar a una enfermera a
encontrar o no el significado en estas situaciones” (Marriner Tomey & Raile Alligood , 2007).
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Existen una serie de habilidades que el personal de enfermeria en su diario quehacer
le resultan imprescindibles: el autocontrol, el entusiasmo, la automotivacion, la empatia,
la compasion, la interaccion, la comunicacion, la transferencia y el uso terapéutico del
yo, (Marriner Tomey & Raile Alligood , 2007); la presencia de las mismas facilita alinear
recursos animicos que propician mayor habilidad en la resolucién de problemas, en
fomentar relaciones interpersonales armoniosas, aumentando asi habilidades sociales, lo
que ayuda a potenciar el rendimiento laboral y generar defensas para la reaccion positiva
a la tension y al estrés.

Para el profesional de enfermeria, el desarrollo de la resiliencia requiere otra forma
de mirar la realidad para usar mejor las estrategias de intervencidn y lograr el objetivo de la
enfermeria segun Travelbee, “... ayudar a una persona y/o familia a prevenir o afrontar las
experiencias de la enfermedad y el sufrimiento, y si es necesario, a encontrar un significado
para estas experiencias, siendo el fin Gltimo la presencia de la esperanza” (Marriner Tomey
& Raile Alligood , 2007).

Pero para poder lograr este objetivo, es indispensable que la enfermera tratante
tenga una salud psicoemocional adecuada la cual le permita llegar a una resiliencia 6ptima,
de tal forma le permita continuar con el arte del cuidado.

Actualmente el profesional de enfermeria es un profesionista altamente capacitado
en observacion, analisis critico, sintesis, comprension de conceptos complejos, capacidad
de anticipacion y planeacién, organizaciéon de ideas y procedimientos, interés por la
investigacion, capacidad para la comunicacion verbal, no verbal y escrita, creativo,
trabajo autbnomo y en equipo, resolutivo, lider; habilidades y competencias innatas del
profesionista de enfermeria las cuales le permitiran brindar cuidados de calidad, integrales
atendiendo todas las esferas de la persona bio-psico-social.

MODELO DE RELACION PERSONA A PERSONA DE JOYCE TRAVELBEE

Joyce Travelbee presentd su teoria de la relacién entre seres humanos en su libro
Interpersonal Aspects of Nursing (1966, 1971). Propuso que el objetivo de la enfermeria
es ayudar a una persona, familia o comunidad a prevenir o afrontar las experiencias de
la enfermedad y el sufrimiento y, si es necesario, a encontrar un significado para estas
experiencias, siendo el fin ultimo la presencia de la esperanza.

Discutié su teoria con Victor Frankl, junto con Rollo May con quienes atribuye la
influencia de su pensamiento basado en la logoterapia y el existencialismo. La obra de
Travelbee era conceptual y escribi6 sobre las enfermedades, el sufrimiento, el dolor, la
esperanza, la comunicacion, la interaccion, la interrelacion, la empatia, la compasion, la
transferencia y el uso terapéutico del propio yo. Propuso que la enfermeria se lleva a cabo
mediante relaciones entre seres humanos que comienzan con:

a. El encuentro original, que profesa a través de fases de
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b. Identidades emergentes

c. Sentimientos progresivos de empatia y posteriormente,

d. Compasion, hasta que

e. La enfermera y el paciente consiguen la transferencia en la dltima fase.

Trevelbee, creia que era tan importante solidarizarse como empatizarse con el
paciente, si enfermera y paciente tenian que desarrollar una relacion entre seres humanos.
Fue explicita en cuanto a la espiritualidad de paciente y enfermera, observado lo siguiente.

“Se piensa que los valores espirituales que mantiene una persona determinaran,
en gran medida, su percepcion de la enfermedad. Los valores espirituales de la enfermera
y sus opiniones filosoficas sobre la enfermedad y el sufrimiento determinaran hasta qué
grado podra ayudar a un enfermo a encontrar o no el significado en estas situaciones”

El énfasis de Travelbee en el cuidado puso de relieve la empatia, la compasion,
la transferencia y los aspectos emocionales de la enfermeria. (Marriner Tomey & Raile
Alligood , 2007).

Para obtener los datos se utilizé una entrevista semiestructurada, titulada “Resiliencia
del profesional de enfermeria ante el paciente oncolégico pediatrico y su interaccion”
(RPEPOPI), donde unas preguntas fueron tomadas de acuerdo a las necesidades
especificas a encontrar de la resistencia, asi mismo se tomaron otras preguntas basados
de la escala de resiliencia de Walding y Young; la cual evalua las siguientes dimensiones
de la resiliencia: ecuanimidad, sentirse bien solo, confianza en si mismo, perseverancia y
satisfaccion.

Para cada entrevista hubo pautas y disipamiento de dudas. La idea principal fue
intentar que las participantes contestaran libremente en un ambiente de confianza, donde
pudieran expresar sus inquietudes, dudas, emociones y opiniones respecto al tema a tratar,
cada entrevista tuvo una duraciéon de una hora aproximadamente sin perder de vista las
consideraciones éticas aplicadas en cada participante.

Arrogante (2015) realizd una investigacion titulada “Resiliencia en enfermeria:
definicion, evidencia empirica e intervenciones”, estudio cualitativo descriptivo, desarrolla
que las condiciones laborales estresantes que debe afrontar el personal de Enfermeria en
su trabajo diario, unidas a las situaciones conflictivas que se dan en el mismo, hacen aun
mas lenta la necesidad de fomentar el autocuidado de la propia enfermeria.

Una de las maneras de promover dicho autocuidado lo constituiria el desarrollo de
la resiliencia con el propésito de mejorar la practica clinica enfermera. La investigacion
enfermera ha revelado que la resiliencia es una caracteristica propia de la Enfermeria.

Las habilidades de las enfermeras resilientes son las que hacen que se mantengan
en su trabajo y en un clima laboral dificil y adverso. Se plantean unas estrategias para
el autodesarrollo de la resiliencia personal en Enfermeria: 1) Desarrollar relaciones
profesionales positivas y enriquecedoras; 2) Fomentar la positividad viendo el lado positivo
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de las cosas; 3) Ser consciente de las necesidades y reacciones emocionales; 4) Alcanzar
una vida equilibrada mediante el desarrollo de un sistema de creencias estable; y 5)
Reflexion personal a través del andlisis de las experiencias negativas pasadas.

El dominio del concepto de resiliencia por parte de las enfermeras les facilitaria
comprender mejor a los pacientes y ayudarles a superar una situacion estresante, como lo
es su propio proceso de enfermedad, y por otro lado la resiliencia se puede considerar como
una caracteristica esencial es inherente a la enfermeria para el desarrollo de la asistencia
sanitaria diaria, haciendo ain mas necesario su entrenamiento entre la Enfermeria no
resiliente.

Dicho entrenamiento se deberia promover desde las propias universidades hasta
los centros sanitarios, para mejorar la practica clinica enfermera. (Arrogante, 2015).

La presente investigacion se desarroll6 de forma cualitativa con la finalidad de
responder a las preguntas que den respuesta a la atencion que brinda el profesional de
enfermeria del Hospital del Nifio DIF con respecto a la capacidad de resiliencia en la
atencion del paciente oncolégico pediatrico. Detallando los siguientes cuestionamientos:

a. Cuestiones ontoldgicas: los cuestionamientos del profesional de enfermeria sobre
el manejo de la resiliencia en la atencion directa en el paciente oncologico pediatrico.

b. Cuestiones epistemologicas: se tratara de conocer la realidad, de conocer y de
dar a conocer la resiliencia por parte de los profesionales de enfermeria.

c. Cuestiones metodolégicas: se realizaron una serie de cuestionamientos para

conocer y examinar mas de cerca la realidad o la verdad, asi como la forma mas
adecuada de abordar el fenébmeno estudiado.

Se considerd trabajar en el servicio de oncologia pediatrica del cual se consideraron

a 8 participantes que deseen participar de forma voluntaria, basado en la estrategia de

muestreo de casos tipicos, que comprende a los que intentan encontrar situaciones o casos

que representen a otros similares a ellos (Martinez Salgado, 2011).
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DEFINICION DE CATEGORIAS

Categoria

Concepto

Resiliencia

El término de resiliencia, que procede del latin, de la palabra resilio, que significa,
volver atras, volver de un salto, resaltar, rebotar. (Becofa, 2006). Es la capacidad
de un material de volver a su estado normal tras estar sometido a presion.
Habilidad de seguir hacia adelante a pesar de las malas experiencias.

Interrelacion

Segun la RAE se define interrelacién como, correspondencia o relacién muta entre
personas o cosas. (Real Academia Espanola, 2016).

Profesional de
Enfermeria

Profesionista altamente capacitado en observacion, analisis critico, sintesis,
comprension de conceptos complejos, capacidad de anticipacion y planeacion,
organizacion de ideas y procedimientos, interés por la investigacion, capacidad
para la comunicacion verbal, no verbal y escrita, creativo, trabajo auténomo y en
equipo, resolutivo, lider; habilidades y competencias innatas del profesionista
de enfermeria las cuales le permitiran brindar cuidados de calidad, integrales
atendiendo todas las esferas de la persona bio-psico-social.

Paciente
oncologico
pediatrico

Paciente en la edad pediatrica cursando un proceso de enfermedad complejo,
como lo es el cancer que presenta unas necesidades fisicas y psicolégicas
complejas durante la evolucion de la enfermedad, las cuales se deben tratar
adecuadamente. Para poder brindarle un cuidado de calidad se debe conocer
cuales son las demandas basicas que necesitara el paciente.

Fuente: Entrevista Semiestructurada “RPEPOP”

Se realizd una interpretacion acerca de los datos exclusivos de las participantes,

se encontrd que las entrevistadas estan en un rango de edad de entre 27 y 38 afios,

entendiendo con esto que el personal que atiende a los pacientes pediatricos oncologicos

es joven.

El total del profesional de enfermeria que fueron entrevistadas es licenciadas

en enfermeria, unificando de esta manera el grado de conocimientos sobre el area de

oncologia y la profesionalizacion de los cuidados brindados.

Todas las entrevistadas tienen mas de dos afios en el servicio de oncologia,

cumpliendo con uno de los criterios de inclusién para la muestra seleccionada. Conocen

el manejo del servicio y del trato con los pacientes oncologicos pediatricos. Tienen la

experiencia laboral en un rango de entre 4 y 16 afos.

Red semantica de acuerdo a las categorias de estudio, Atlas.ti.
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LA CUESTION

La informacion obtenida a partir de los resultados se analiz6 de acuerdo a
las categorias. De esta forma se pretenden identificar convergencias y divergencias,
investigativas y teoricas que permiten hacer un aporte a este campo de conocimiento, asi
como se establecio en los objetivos.

De acuerdo a los estudios que se tienen sobre la resiliencia es sabido que se
caracteriza de la siguiente manera. Una persona resiliente es capaz de detectar la causa
del problema, saben manejar sus emociones, mantienen la calma en situaciones de mucha
presion, son realistas, confian en si mismas, son empéaticas, son capaces de automotivarse,
se preguntan el cobmo y asi emplear su energia para una solucion.

Es muy importante la voluntad de cambiar, pero es muy importante también identificar
cuales de estas caracteristicas no se poseen para iniciar el cambio. Arrogante (2015) en su
investigacion “Resiliencia en enfermeria: definicion, evidencia empirica e intervenciones”,
consideran la resiliencia como una caracteristica esencial es inherente de la enfermeria
para el desarrollo de la atencién sanitaria, siendo equivalente a los resultados obtenidos en
la presente investigacion, ya que como se fue desarrollando durante todo el estudio, el ser
resiliente resulta indispensable en la practica de la enfermeria con el paciente oncolégico
ya que se viven situaciones de estrés, pérdida y duelo constantemente.

Asi mismo Arrogante en otro resultado que el dominio del concepto de resiliencia
por parte de las enfermeras, les facilitaria comprender mejor a los pacientes y ayudarles a
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superar una situacion estresante, como lo es su propio proceso de enfermedad.

Siendo diferente en la presente investigacion, ya que tienen bien conceptualizado el
término resiliencia y su aplicaciéon; en lo que pudieran empatar seria en el fortalecimiento
de técnicas o apoyo tanatologico para el mejor manejo de las emociones y lograr ser
mas resilientes. Promover desde las universidades, hasta todos los niveles de atenciéon
hospitalaria para un entrenamiento resiliente que mejoraria la practica clinica enfermera.

Sanchez Vallina (2013) en su investigacion “Resiliencia y Sindrome de Burnout en
el personal de la unidad de cuidados intensivos del Hospital del Cabuefies de Gijon”, uno
de sus objetivos era medir la capacidad de resiliencia de las enfermeras de la unidad de
cuidados intensivos del Hospital del Cabuefies de Gijon, que lamentablemente por falta de
tiempo no se obtuvieron resultados; con respecto a la presente investigacion, si contamos
con que el nivel de resiliencia de las enfermeras adscritas al servicio de oncologia del
Hospital del Nifio DIF, Pachuca, es elevado; ya que poseen caracteristicas propias de la
persona resiliente: creen en ellas mismas, son resolutivas, tienen una alta autoestima,
toman decisiones acertadas, tienen actitud positiva, por mencionar algunas.

Termes Boladeras (2013) en su investigacion “La resiliencia en profesionales
de enfermeria: estudio fenomenoldgico hermenéutico” la capacidad de resiliencia en el
profesional de enfermeria puede influir directamente en los momentos de crisis, de escases
de personal y aumento en la carga de trabajo, para de esta forma reorientar las acciones
del cuidado de enfermeria y la interaccion con el paciente; a cdmo se ha visto en todas las
teorias de referencia, el ser resiliente resulta ser una caracteristica innata del profesional de
enfermeria. Siendo de la misma forma con el cuidado al paciente oncolégico, la resiliencia
es efectiva en las enfermeras al creer en ellas mismas y estar siempre enfocadas en el
cuidado integral de todos los pacientes, cuidado su salud emocional.

La resiliencia para Termes Boladeras (2010) en su investigacion “La resiliencia: una
mirada desde la enfermeria”, la tiene conceptualizada cémo un camino de crecimiento
construida por los vinculos de afecto que se han tenido a lo largo de toda la vida, que si
bien es cierto que la resiliencia te lleva a un camino de crecimiento personal, es diferente
la conceptualizacion que se tiene de la resiliencia en las enfermeras que trabajan con
pacientes oncologicos pediatricos ya que lo conceptualizan o lo definen como la capacidad
para actuar ante un problema, donde ellas son altamente resolutivas; capacidad adquirida
de un proceso de autoconocimiento constante y certero.

Arrogante y colaboradores, en su investigacion “Bienestar psicoldgico en enfermeria:
relaciones con resiliencia y afrontamiento” (2015), donde estudian la importancia del
bienestar psicolégico de las enfermeras teniendo como conclusién que las dimensiones
de autoaceptacion y dominio del entorno (caracteristicas de una persona resiliente), son
las mejores herramientas que fortalecen el bienestar psicologico del profesional de la
enfermeria; unificando con la presente investigacion ya que se describi6 al personal de
enfermeria resiliente con un autoconocimiento y confianza de si mismos para poder realizar
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sus intervenciones y ser resilientes a pesar del clima laboral estresante o el cuidado de un
paciente grave.

Teniendo como comuUn denominador que las enfermeras son resilientes de forma
inherente, resultando muy importante el fortalecimiento de la misma desde la formacion
universitaria para mejorar la practica enfermera.

Y por ultimo tenemos a Arrogante (2014), con su investigacion “Mediacién de
la resiliencia entre burnout y salud en el personal de enfermeria “, concluye que el ser
resiliente resulta ser lo més positivo para el profesional de enfermeria para poder soportar
las condiciones laborales estresantes que llevan al sindrome de burnout; compartiendo la
idea de la importancia de la capacidad que pueda llegar a tener la enfermera en una sala de
cuidados criticos como se ha manejado en la presente investigacion, se puede decir que la
resiliencia es un medio para que la enfermeria afronte el estrés asociado con su trabajo y

que las enfermeras resilientes son un elemento crucial en nuestro sistema sanitario.

CONCLUSION

Las enfermeras adscritas al servicio de oncologia del hospital del Nifio DIF definen
a la resiliencia como la capacidad para actuar ante un problema. El creer en si mismas es
la mejor alternativa que tienen para fortalecer su capacidad de resiliencia.

Las experiencias vividas durante su estancia en el servicio de oncologia, han
sido variadas. Las negativas con respecto a falta del apoyo de los supervisores y jefes
inmediatos para cuando existe una carga laboral mayor, falta de personal o falta de insumos
necesarios para la atencién del paciente pediatrico oncologico y por supuesto la muerte de
algln paciente es para todas las entrevistadas la peor experiencia vivida.

Por otro lado, las experiencias buenas son el carifio por los nifios, la convivencia
diaria con estos pequefios que las han llenado de grandes experiencias de vida y de
agradecimiento. La ternura, la inocencia y el simple hecho de ser nifios hace inevitable
relacionarte afectivamente con ellos.

La buena comunicacion, el dialogo con todos los pacientes y sus familias es el mejor
método para poder ser asertivos en las situaciones adversas con el paciente oncoldgico
pediatrico. La metacomunicacion efectiva, permite que la relacion enfermera-paciente se
vuelva terapéuticamente buena.

La interrelacion que se tiene con el paciente pediatrico oncologico es mucha, por la
convivencia diaria ya mencionada; con la cual se tiene que ser resiliente para saber separar
el cuidado profesional y el afecto adquirido hacia los pacientes. A pesar de que en muchas
ocasiones han tenido que despedir a un paciente con el cual se han encarifiado, nunca se
ve afectado el cuidado hacia los demas pacientes que en ese momento necesitan de la
atencion. En este proceso va implicito el cuidado hacia la salud bio-psico-emocional de las
enfermeras y su concepto de resiliencia.
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El potencial de resiliencia beneficia a la hora de proporcionar cuidado a las personas
y su familia, ya que brinda un panorama en cuanto a las medidas de proteccién emocional
que el profesional de enfermeria emplea y asi, poder integrarlo a la practica y la vida
cotidiana.

La resiliencia se va fortaleciendo cuando se tiene una buena autoestima y se cree
en uno mismo, se tiene una buena actitud y fortaleza ante las adversidades que la vida te
presenta. Seis de las entrevistadas estan convencidas que creer en si mismas siempre
les ha permitido atravesar tiempos dificiles y solo dos de ellas comentaron que la mayoria
de las veces confian en si mismo. Esto nos da un panorama extenso sobre la inteligencia
emocional que manejan estos profesionales.

Sin salud emocional, nada funciona. Existen cinco pilares fundamentales que se
deben dar para una inteligencia emocional efectiva.

1. La sana comunicaciéon

2. Informacién emocional basica

3. Sana vida interior

4. Sana relacién con uno mismo

5. Ser agradecido (Gaitan lzaguirre, 2018).

Para el profesional de enfermeria, el desarrollo de la resiliencia requiere otra forma
de mirar la realidad para usar mejor las estrategias de intervencidn y lograr el objetivo de la
enfermeria segun Travelbee:” ... ayudar a una persona y/o familia a prevenir o afrontar las
experiencias de la enfermedad y el sufrimiento, y si es necesario, a encontrar un significado
para estas experiencias, siendo el fin Gltimo la presencia de la esperanza” (Marriner Tomey
& Raile Alligood, 2007).
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