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RESUMEN

Introduccion: La esencia de la labor de enfermeria es cuidar a las personas de
forma holistica y con compromiso profesional para garantizar la dignidad que
merece el ser humano, aplicando habilidades blandas. Objetivo: identificar las
habilidades blandas del profesional de enfermeria en la Unidad de Cuidados
Intensivos. Metodologia: Se realizé la busqueda bibliogréafica de revistas y tesis en
idiomas de espafiol, inglés y portugués entre los afios 2012 y 2019 en las bases de
datos como Lilacs, Scielo, PubMed, Repositorio, Elsevier y EBSCO host. Resultados:
Para el levantamiento de los articulos, se utiliz6 los Descriptores en Ciencias de la
Salud (Decs), seleccionandose 20 articulos que fueron significativas para esta
monografia, son investigaciones con enfoques cualitativos y cuantitativos con
ensayos clinicos, cuasi experimentales, prospectivos, descriptivos, aleatorios,
observacionales, transversales. De esta revision surge la habilidad de comunicacion,
la empatia, la confianza y actitud. La habilidad comunicativa es la mas relevante y
trascendente, siendo el atributo diferenciador de la atencion prestada desde la
perspectiva del usuario. Conclusién: la importancia de adquirir las habilidades
blandas contribuye a mejorar la relacion interpersonal entre las enfermeras y el
paciente de esta unidad a través de la comunicacion verbal y no verbal, la confianza,
la escucha activa, la cordialidad, la amabilidad y el trato tiernoacompafiado de una

sonrisa.

Palabras Clave: habilidades, cuidado, enfermeria, unidad de cuidados intensivos

(DeCS).



ABSTRACT

Introduction: The essence of nursing work is to care for people in a comprehensive
manner and with professional commitment to guarantee the dignity that the human
being deserves, applying soft skills. Objective: to identify the soft skills of the
nursing professional in the Intensive Care Unit. Methodology: a bibliographic
search of journals and theses in Spanish, English and Portuguese between 2012 and
2019 was conducted in databases such as Lilacs, Scielo, PubMed, Repository,
Elsevier and EBSCO host. Results: For the survey of articles, the Descriptors in
Health Sciences (Decs) were used, selecting 20 articles that were significant for this
monograph, they are researches with qualitative and quantitative approaches with
clinical trials, quasi-experimental, prospective, descriptive, randomized,
observational, cross-sectional. From this review emerges communication skKill,
empathy, confidence and attitude. The communication skill is the most relevant and
transcendent, being the differentiating attribute of the care provided from the user's
perspective. Conclusion: the importance of acquiring soft skills contributes to
improve the interpersonal relationship between nurses and patients in this unit
through verbal and nonverbal communication, trust, active listening, cordiality,

kindness and tenderness accompanied by a smile.

Key words: skills, care, nursing, intensive care unit (DeCS).



l. INTRODUCCION

Desde la antigiiedad, la unidad de cuidados intensivos ha necesitado con
urgencia dar prioridad a los pacientes en riesgo de muerte. Esta situacion se manifestd
durante la Guerra de Crimea en 1854, cuando Florence Nightingale considerd necesario
deshacerse de la tumba. Los soldados se separaron. Aquellos que sufrieron solo heridas
leves prestaron especial atencidn a su condicion y lograron reducir la tasa de muerte en

combate del 40% al 2% (1).

Por tanto, es un servicio altamente especializado dotado de todas las tecnologias
avanzadas necesarias para atender a pacientes con pronostico severo o alto riesgo de
complicaciones en el marco del sistema hospitalario, y su estructura esta disefiada para
mantener la vigilancia y seguimiento de los pacientes ingresados. Requiere monitoreo
continuo, vigilancia y tratamiento especifico que pone en peligro la vida para

recuperarse (2).

La Medicina de Cuidados Intensivos es una rama que trata a los pacientes
criticamente enfermos, definidos como personas cuyos cambios fisiopatologicos han

alcanzado un grado grave, planteando amenazas reales o potenciales para sus vidas (3).

En cuidados intensivos, algunos pacientes se encuentran en estado critico y
necesitan cuidados ininterrumpidos las 24 horas del dia y cuidados altamente

especializados. Este es un departamento donde los profesionales de enfermeria brindan



atencion inmediata a los pacientes. Médicos, enfermeras y diversos técnicos y personal

de enfermeria que han recibido formacion en medicina intensiva.

La poblacién de pacientes que recibira atencion en esta area elige de manera
diferente; generalmente incluye una evaluacién objetiva, repetible y cuantificable de su
gravedad, la necesidad de esfuerzo de tratamiento y los resultados de las mediciones,
como la supervivencia y la calidad posterior de vida. Cabe sefialar que los seres humanos
son una unidad compleja (fisica, bioldgica, psicoldgica, cultural, social e histérica) y

deben ser restaurados de tal manera que recuperen la salud por completo (4).

Como parte del equipo de salud, las enfermeras tienen una gran responsabilidad:
cuidar a los pacientes con compromisos profesionales para aplicar plenamente las

habilidades blandas, lo que significa garantizar la humanidad digna que se merece (5).

Ante esto, se enfatiza que ademas de las titulaciones correspondientes, los
enfermeros que laboran en la unidad también deben movilizar habilidades profesionales
especificas para el desempefio eficaz de sus funciones. Y la calidad de los conocimientos

técnicos, el dominio de latecnologia, la humanizacion y la atencién individualizada (6).

Por lo tanto, las enfermeras son una parte basica de la estructura organizativa de
una institucion de salud , y deben prestar atencién a su propio desarrollo y dominar

nuevas habilidades y conocimientos (7).



La importancia de la implementacion de estrategias para el desarrollo de competencias
profesionales favorecen la organizaciéon del trabajo y la prestacion de servicios de

calidad y con calidez (8).

Las habilidades blandas son una serie de acciones, habilidades, destrezas y
necesarias para completar una tarea, afectan a otra y cuando se usan en un tono agradable
producen una experiencia placentera. La evidencia recolectada indica que las
habilidades blandas del enfermero se relacionan con el cuidado de los pacientes en los

cuidados intensivos al momento de evaluar la satisfaccion del paciente (9).

Por tanto, calidez, amabilidad, empatia, comunicacion verbal y no verbal, tono,
autoconfianza, comprensién, sensibilidad, aura (esta es una tecnologia que guia y
transmite energia vital mediante la imposicién de manos, y se utiliza para obtener paz y
paz en todos los niveles .Equilibrio: fisico, mental, emocional y espiritual), brindan
respuestas a preguntas, no espere, la ergonomia del paciente y otros atributos son

fundamentales para el tratamiento y la rehabilitacion del paciente (10).

Sin embargo, la encuesta de habilidades blandas profesionales en cuidados
intensivos también expuso factores de riesgo que afectan su correcto desempefio laboral,
como sus niveles de estrés diario, cambios emocionales y reacciones psicosomaticas;
como resultado, conduce a fallas en la provisién de servicios de salud,que a su vez
deshumanizan los servicios de atencion que se brindan a los pacientes y suentorno

familiar (11).



Los pacientes de cuidados intensivos necesitan cuidados y calidez profesionales,
humanos, de alta calidad y utilizar el lenguaje oral en todo momento. Sin embargo,
muchos centros hospitalarios, cumplen las funciones de utilizar pautas, formular normas
y adecuar a la socializacion individual. Sin embargo la atencion integral a veces se vea
oscurecida por maltiples tareas administrativas y biomédicas, mientras se descuidan
acciones de atencion como la comunicacion efectiva, la capacidad de escucha y la

interaccion con pacientes y familiares (12).

Esta vision lleva a los profesionales de enfermeria a trabajar en exceso y realizar
tareas de manera mecanizada, muchas veces impuestas por reglamento de las
instituciones, de modo que las habilidades blandas que son la esencia de la enfermeria
se vuelven "invisibles” en la UCI (13). La insatisfaccion de los profesionales de
enfermeria , las malas relaciones interpersonal , diversos riesgos del trabajo riesgos ,
bajas remuneraciones que afecta su salud fisica y psicolégica , por lo tanto se observan
la desvalorizacion de su trabajo en el campo clinico y la distancia de las habilidades

blandas , lo que hace que nuestra profesion sea diferente a otras profesiones (14).

En la unidad de cuidados intensivos, pacientes hospitalizados estan gravemente
enfermos, sus seres queridos sufren y la vida y la muerte contintan (15). En este sentido,
los profesionales sanitarios deben tener habilidades blandas para afrontar estas
situaciones, entre las que se encuentran la comunicacion, la confianza, la escucha activa,

la amabilidad, etc.



Jean Watson, autora de La teoria del cuidado humano, afirmé que el cuidado se
puede practicar y demostrar de manera efectiva a través de relaciones interpersonales
que incluyen la escucha activa, la empatia y la satisfaccion de las necesidades humanas.

(16)

Watson cree que, para brindar atencién humanista, es necesario desarrollar una
relacion de ayuda, confianza y valores humanos, creencias y esperanzas, y establecer
una cultura sensible de "uno mismo y los demas" para que todos estos elementos puedan
combinarse. Ayuda a tomar decisiones y resolver dilemas para promover el bienestar de

los pacientes fuera de la enfermedad (17).

Asi mismo sefial6 que, ante un cuidado deshumanizado, debido a cambios en la
estructura de salud, nuevos modelos y nuevas tecnologias, es necesario que los
profesionales de enfermeria adopten estrategias innovadoras para salvar los aspectos
humanos, superpersonales y espirituales, porque es importante reconocer y reflexionar.

Enfermeria humanizada, que es la esencia de la enfermeria (18).

Desde el inicio hasta todo el proceso de la vida, el cuidado humanista calido y
de alta calidad es una parte importante de la expresion humana, lo que le permite
expresar sus necesidades y deseos, le permite entenderse a si mismo y conectarse con el
mundo que lo rodea. La mayoria de estas condiciones estan directamente relacionadas
con las condiciones de salud porque retrasan la recuperacion del paciente, por lo que es

importante considerar las habilidades blandas y su importancia (19).



Dado que las maquinas no pueden reemplazar a los cuidadores humanos,
necesitan elementos basicos como la moralidad, la receptividad, la empatia, el amor, el
afecto, la sensibilidad, la comprension, la comunicacion y la capacidad de valorar las
necesidades de los demés mientras se protegen las condiciones y los procesos de vida

de los demés. De esta manera, se asegura la supervivencia de la humanidad (20).



1. OBJETIVOS

Objetivo general:

Identificar las habilidades blandas de los profesionales de enfermeria en las unidades de
cuidados intensivos

Objetivos especificos:

1. reconocer las habilidades blandas prioritarias de los profesionales de

enfermeria en las unidades de cuidados intensivos

2. conocer la importancia de las habilidades blandas en los profesionales de

enfermeria en las unidades de cuidados intensivos



I1l.  MATERIALES Y METODOS

Este trabajo consiste en realizar una revision bibliografica de articulos cientificos
de multiples fuentes con la finalidad de tener argumentos reales frente a las habilidades
blandas de enfermeria en unidad de cuidados intensivos, segun el disefio de

investigacion descriptivo, documental y de tipo retrospectivo.

Se seleccionaron aquellas publicaciones considerando los criterios de inclusion
que fueron: articulos en texto completo, articulos que aborden el tema con titulos
similares al presente trabajo, realizados en los idiomas espafiol, inglés y portugués en
revistas indexadas y en textos completos publicados entre los afios 2012 y 2021, cuyos
disefios sean casos 0 ensayos clinicos, investigaciones cuasi experimentales,
descriptivas aleatorias, observacionales, transversales. De otro lado, se consideraron
como criterios de exclusion: articulos repetidos, que no tienen similitud con el titulo,

tesis y articulos con problemas para el acceso.

La busqueda de informacion fue realizada mediante las bases de datos
electronicas: Scielo, Pubmed, Elservier y Revista Enfermeria a la Vanguardia
(REVAN), con las palabras clave. También, se empled la herramienta Mendeley como

gestor bibliografico.

La bdsqueda de palabras se realiza usando los operadores boléanos AND y OR,
en conjunto con palabras clave de acuerdo al tema como las siguientes (DOCS.

BIREME) “HABILIDAD BLANDA”, “ENFERMERIA”, “CUIDADO” y “UNIDAD



DE CUIDADOS INTENSIVOS” asi como sus homoélogos en inglés y portugués. El
algoritmo de busqueda principal fue “habilidad blanda” and “enfermeria” and “uci” en

los idiomas antes mencionados.

En la busqueda de articulos se localizaron 300 del cual se selecciond 30 articulos
los que retnen los criterios de inclusion y exclusion, asimismo fueron seleccionados
principalmente por el titulo, luego por el resumen y finalmente de haber realizado la
lectura del texto completo se selecciono 20 articulos que fueron significativas para esta
monografia. Luego de la elaboracion de las tablas se obtuvieron los siguientes

resultados:

De acuerdo al afio de publicacidn se encontro que el 25% de las publicaciones se
realizé en el 2015 y el 20% en el afio 2017 (Tablan®1). Segun el pais, en primer lugar,esta
Espafia con 35 %, seguido por Per( con 25% vy, por ultimo, Colombia con 25% de
articulos (Tabla n°2). Segln buscadores académicos, la mayoria de los articulos
considerados en el trabajo fueron encontrados en la base de datos PudMed (20%),

Elsevier y Lilacs (15%) (Tabla n°3).



IV. DISCUSION

La unidad de cuidados intensivos tiene como finalidad la atencion de pacientes
criticos que requieren cuidados complejos y seguimiento continuo las 24 horas del dia,
permitiendo a los profesionales sanitarios controlar mejor las situaciones de riesgo,
agilizar la toma de decisiones, actuar con rapidez y eficacia en situaciones criticas. Sin
embargo, este es un espacio limitado que limita los ingresos de la familia para

encontrarse con sus seres queridos (21, 22).

Por ello, la comunicacion entre la enfermera de cuidados intensivos y la familia
debe ser fluida, honesta y receptiva, escuchando sus inquietudes, respondiendo a sus
maltiples preguntas y mostrando respeto y compasion (22). A pesar de encontrarse en
un entorno estresante causado por el ejercicio extenuante de las personas, el enorme y

continuo ruido generado por los equipos médicos (23).

Por esta razon, la hospitalizacion en UCI es un evento que tiene un impacto fisico
y emocional importante, que incluye miedo, soledad y pérdida de autonomia, ya que la
mayoria de los pacientes estan intubados, sedados y su capacidad para comunicarse con
los pacientes se reduce. Medio ambiente, condiciones a las que se enfrentan con
frecuencia los participantes en estas unidades. Ademas, la vulnerabilidad, el sufrimiento
y la muerte involucran a los pacientes y sus familias (24). En este caso, el personal de
enfermeria que trabaja en la UCI debe contar con un marco conceptual integral, que
incluya habilidades blandas y habilidades duras, como emociones, emociones y

conocimientos técnicos (25).
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Por lo tanto, las habilidades blandas son un conjunto de habilidades
conductuales, caracteristicas de personalidad, actitudes, habilidades innatas, habilidades
sociales y habitos personales que pueden promover el desarrollo de la motivacion, la
empatia, la comunicacién y las metas, junto con otras personas. Son las que le permiten
integrarse, interactuar y conectar con el equipo de trabajo (26). Por tanto, la adquisicion
de habilidades blandas hace que las personas sean mas flexibles, estén dispuestas a
aceptar cambios y tengan una mayor capacidad para comprender el entorno, y a medida

que aumentan en la vida, aumentard la satisfaccion personal y la felicidad (27).

En este sentido, los enfermeros que trabajan en la unidad de cuidados intensivos
son los responsables de la atencion profesional de los pacientes en rehabilitacion fisica
y realizan procedimientos clave, como monitorear el estado neurolégico del paciente,
promover el soporte ventilatorio, la administracion de farmacos, etc. Esto es increible,
desafiante(28). Puede llevar mucho tiempo atender a pacientes criticamente enfermos e
inestables, tanto emocional como fisicamente, pero encontraran algunas pequefias
recompensas, como mejorar la salud del paciente o una buena palabra de los familiares
del paciente, para estar en tension. con ansiedad y ansiedad Aprovecha los maximos

historicos(29).

Por lo tanto, los cuidados intensivos no es un trabajo que pueda tomarse a la
ligera o simplemente por una recompensa econémica. Sin pasion, a las enfermeras les
resultard mas dificil tratar con pacientes agresivos, tolerar la burocracia, soportar

horarios duros y dedicarse a ocupaciones potencialmente arduas. En esta revision

11



surgieron cuatro atributos principales: comunicacion, empatia, confianza y actitud, que
son las habilidades blandas més relevantes méas alla de las otras mencionadas. El articulo
informa que la comunicacion que realizan los enfermeros de la unidad tiene elementos
clave, como la actitud hacia los pacientes y el reconocimiento de la comunicacion no

verbal (30).

Por tanto, la comunicacion terapéutica es el proceso de establecer la relacién
entre enfermeros y pacientes. Para lograr una comunicacion eficaz, es importante
considerar caracteristicas como la edad, el género, el nivel educativo, el nivel
socioecondémico y la religion (31). Conociéndolos, podemos definir como abordarlo,
qué términos se utilizan para lograr una comunicacién plena, en el caso de entrenar
habilidades y destrezas, como sonreir, explicar los gestos del paciente, satisfacer sus
necesidades, disposicidn para generar didlogo, autoconfianza. , generacion Confiar, dar

seguridad y brindar apoyo emocional, etc. (32).

Se puede inferir que las habilidades comunicativas de las enfermeras de UCI
deben ser consideradas como un punto muy importante, pues a través de estas
habilidades se puede entender mejor a los pacientes y sus familias de acuerdo a sus
diferentes situaciones, y fortaleciendo estas habilidades en los profesionales, en torno a

la Enfermeria. las acciones con habilidades blandas adquirirdn mayor significacion (33).

Asimismo, las investigaciones han demostrado que la empatia es una de las

habilidades de comunicacién con los miembros de la familia y se manifiesta a través de

12



la comprension de la empatia, es decir, la capacidad de comprender y experimentar

eventos o ideas desde la perspectiva de la otra persona (34).

Debido a los avances tecnoldgicos, la atencion de los pacientes en esta unidad
ha cambiado mucho, utilizando ventiladores mecanicos sin poder hablar palabras,
conectandose a multiples dispositivos, etc. En este caso, las enfermeras se preocupan
por la empatia, muestran a los pacientes sus temperamentos Yy motivaciones,
comprenden sus multiples temperamentos, se preocupan por ellos como persona y
brindan cuidados que mantienen su dignidad. Por tanto, la empatia se esta convirtiendo
en un elemento basico del cuidado del paciente y es necesaria para que éste alcance un

mayor nivel de felicidad y comodidad (35).

Del mismo modo, las investigaciones muestran que la confianza es una de las
habilidades que utilizan las enfermeras de cuidados intensivos para brindar una atencion
integral a los pacientes. Por ello, es importante establecer una relacién de confianza,
ayuda, disposicion para hablar y escuchar, utilizar términos claros y faciles de entender
para facilitar la comunicacion, y permitir que las necesidades de los pacientes sean

identificadas y satisfechas de forma segura y oportuna (36).

En comunicacion, se utiliza como herramienta para establecer una relacion de
confianza al brindar atencion a los pacientes (abarcando todo su contenido), satisfacer
necesidades, promover la comodidad, reducir el dolor y mantener la autoestima de los

pacientes y sus familiares (37).

13



Ademas, la actitud es una de las habilidades de la banda de las enfermeras de la
UCI. A través de varios ejercicios de postura, los pacientes y familiares pueden estar
tranquilos y brindar apoyo emocional usando sus manos (como ponerlas sobre sus
hombros, darles la mano o expresiones simples), como el contacto corporal, asi como
mantener el contacto visual, establecer las expresiones faciales adecuadas, mantener la
actitud y apariencia adecuadas, la postura corporal, los gestos explicativos y simbolicos
(38). Por tanto, la enfermeria se establece como una ocupacion intima, humana y

profesional, en la que el trato a las personas juega un papel destacado.

La relacion que se establece para cuidar la salud de los pacientes es propia de la
profesion y requiere una actitud de promocion y ayuda, considerando que estas formaran
parte de su identidad profesional y seran la herramienta basica para la prestacion de
cuidados de enfermeria, las enfermeras son consideradas una herramienta de
tratamiento., promueve y acomparia ampliando a las personas y sus propios recursos
internos. Formar una actitud a partir de los antecedentes de la experiencia y reevaluar el
impacto de la existencia profesional conduciré a la participacion y la autoconciencia,
una actitud empética y holistica (39). No obstante, algunos articulos muestran

deficiencia de otras habilidades.

14



V. CONCLUSIONES

Las habilidades blandas identificadas de los profesionales de enfermeria en las
unidades de cuidados intensivos son; la comunicacion, la empatia, la confianza y actitud
contribuyen a mejorar la relacién interpersonal entre las enfermeras y sus pacientes de

esta unidad critica.

Las habilidades blandas prioritarias de los profesionales de enfermeria en las
unidades de cuidados intensivos es la comunicacion del personal de enfermeria de la
UCI, deben ser consideradas como un punto muy importante, ya que pueden brindar a
los pacientes y sus familias mejores métodos en diferentes situaciones, para lograr un

mayor significado en las acciones de enfermeria en torno a la atencion de calidad.

Es muy importante Conocer la importancia de las habilidades blandas en los
profesionales de enfermeria en las unidades de cuidados intensivos, para aliviar su
sufrimiento durante su estancia hospitalaria a los pacientes, brindarle un abrazo, o una
palmada en la espalda haciéndole sentirse importante aun en la enfermedad que se
encuentra. También podemos hacer referencia a que no todo el profesional de la salud
tiene estas habilidades blandas por lo que es muy importante el aprendizaje continuo,

mejora y mantenimiento de las mismas a lo largo del tiempo.

Los profesionales no solo debemos adquirir conocimientos nuevos, estamos en

la obligacion de fomentarlos, acrecentarlos y, como no, reciclarlos en actualizaciones

constantes seria necesario para el fortalecimiento de la profesion sanitaria.
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FICHA DE RESUMEN ANALITICO ESPECILIZADO

TITULO COMPETENCIAS BLANDAS Y CALIDEZ EN ENFERMERIA.

Lagos Sanchez, Zita.Andrucioli De Mattos Pimenta, Cibele. Urrutia Soto, Maria
AUTORES

Teresa
ANO 2013

Analizar la influencia de la presencia de las competencias blandas y calidez de los
OBJECTIVO enfermeros seglin las percepciones que tienen los pacientes, a la hora de recibir el

cuidado de enfermeria.

METODOLOGIA

Revisidn bibliografica.

RESULTADOS

De esta revision surge la calidez como la competencia mas relevante que trasciende a
las otras mencionadas, siendo el atributo diferenciador de la atencidn prestada desde la

perspectiva del usuario.

CONCLUSIONES

Concluye segin el autor competencias blandas, entre ellas, la comunicacién, la
confianza, la escucha activa, la cordialidad, la amabilidad y el trato tierno acompafiado
de una sonrisa. De esta revision surge la calidez como la competencia mas relevante que
trasciende a las otras mencionadas, siendo el atributo diferenciador de la atencién

prestada desde la perspectiva del usuario

APORTE DE

ESTUDIO PARA

La confianza es una habilidad blanda importante que ejerce el enfermero durante la
atencion a la persona, traduciéndose un cuidado célido, cabe resaltar que, otros atributos

mencionados como; la escucha activa, cordialidad, amabilidad y trato tierno, son

SU TRABAJO

necesarios para realizar una calida atencion.
FUENTE ( http://publicaciones.horizonteenfermeria.uc.cl/index.php/RHE/article/view/12918/114
ENLASE WEB) 76
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LA COMUNICACION TERAPEUTICA ENTRE LA ENFERMERA Y EL PACIENTE

TiTuLo COMO HABILIDAD DE CUIDADO HUMANIZADO EN LA UCI.
AUTORES CLAUDIA MILENA RINCON CEPEDA
ANO 2017
Determinar como la comunicacién terapéutica entre la enfermera y el paciente es asumida
OBJETIVO

como una habilidad de cuidado humanizado en la UCI.

METODOLOGIA

se realiz6 una bisqueda en las bases de datos: Scielo, Dialnet, EBSCOhost, Scopus, Cuiden,
Proquest y el buscador Google Académico; los criterios para la seleccion de articulos
fueron: articulos de investigacion, revisiones bibliogréficas y articulos de reflexion en

idioma espafiol, portugués e inglés, entre los afios 2002 y 2017.

RESULTADOS

se realizé una categorizacion de los articulos revisados donde se definid dos categorias
llamadas “Habilidades comunicativas de la enfermera(o) en la UCI” y Cuidado humanizado

de enfermeria cada una con sus respectivas subcategorias.

CONCLUCIONES

La comunicacion terapéutica es parte importante del cuidado de enfermeria ya que por
medio de esta se puede saber que necesidades tiene el paciente, no solo las que se

manifiestan verbalmente.

APORTE DE

ESTUDIO PARA

Este articulo nos hace saber la importancia de la comunicacién de enfermeras
intensivistas, esta habilidad potencia el cuidado holistico de calidad. La comunicacion

fortalece la experiencia del cuidado ya que a través de ella se transmiten sentimientos,

preocupaciones y en algunos casos miedos, también favorece la
SU TRABAJO

independencia y autonomia del paciente y en cierto modo puede

fortalecer el vinculo de confianza entre el paciente y la enfermera.

https://repository.udca.edu.co/bitstream/handle/11158/641/COMUNICACION%20TERA
FUENTE (EN

PEUTICA%20ENTRE%20ENFERMERA%20Y%20PACIENTE.%20HABILID.pdf;
LASE WEB)

jsessionid=9E2120A60FAD9AT794FE7A006916701EF?seque nce=1
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COMPETENCIAS PROFESIONALES EN ENFERMERAS QUE DESEMPENAN SU

TiTuLo LABOR EN UNA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS
AUTORES Cibeles Gonzalez Nahuelquin
ANO 2015
crear un perfil basado en competencias profesionales para enfermeras que desempefian
OBJETIVO

su labor en una unidad de cuidados intensivos (UCI).

METODOLOGIA

estudio cualitativo, descriptivo, fenomenoldgico, con informacion que se obtiene por
medio de entrevistas a enfermeras que trabajan en una unidad de cuidados intensivos.

Andlisis realizado con base en una triangulacion de datos.

RESULTADOS

se identifican 31 conceptos, divididos en competencias transversales, genéricas Yy criticas,
11 conceptos corresponden a las competencias criticas o claves. El resultado final muestra

un perfil de ingreso basado en la evaluacion por competencias.

CONCLUCIONES

la evaluacion por competencias en enfermeras permite objetividad, replicabilidad y la

continua mejora en la calidad de los cuidados.

APORTE DE

ESTUDIO PARA

Este articulo nos informa, el logro éptimo de competencias del profesional de enfermeria
en la uci, es decir, los conocimientos, habilidades, comportamientos y motivacion que

posee el enfermero permitird un desarrollo profesional exitoso, mejorando loslineamientos

SU TRABAJO en la gestion del cuidado, estableciendo nuevas formas de optimizar el
desarrollo del equipo de profesional de enfermeria.

FUENTE (EN file:///C:/Users/Maria/Downloads/originales4_51%20(1).pdf

LASE WEB)

23




COMPETENCIAS DE ENFERMERIA EN EL ENTORNO LABORAL DEL SERVICIO

TITULO UCI ADULTO PARA LA SEGURIDAD DEL PACIENTE EN LA SOCIEDAD DE
CIRUGIA DE BOGOTA — HOSPITAL SAN JOSE
AUTORES Suarez Montes, Carmenza Isabel, Lozano Yate, Leidy Jhoana
ANO 2017
Describir las competencias laborales del profesional de enfermeria en el servicio de Unidad
OBJETIVO

de Cuidado Intensivo (UCI) en adulto para la seguridad del paciente.

METODOLOGIA

Estudio descriptivo trasversal

RESULTADOS

la poblacion global encuestada el 67% manifiestan llevar mas de 2 afios laborando en unidad
de cuidados intensivo lo que refleja un alto nivel de permanencia y manejo en el servicio, el
100% de esta poblacion afirma que dentro de sus principales funciones se encuentra la
administracion de medicamentos y la toma de hemocultivos, responsabilidades propias del
profesional de la salud, pero dejan por fuera otras de gran prioridad para la seguridad del

paciente tales como el reporte de eventos adversos, lavado de manos, entre otras.

CONCLUSION

la calidad de la atencion por parte del personal de enfermeria de la unidad de cuidados
intensivos es un factor importante en la prevencion de riesgo, la detecciéon oportuna es
significativa para cualquiera de los casos en donde el peligro de lesion o dafio atente contra
la integridad tanto fisica como emocional del paciente, para ello los enfermeros deben estar
debidamente capacitados en el manejo de seguridad y contar con las habilidades y destrezas
en cuanto a su rol en la unidad de cuidado intensivo adulto, ya que es un elemento de vital

importancia para la toma de decisiones y cumplimiento del mismo.

APORTE DE

ESTUDIO PARA

Este estudio nos demuestra que los enfermeros que laboran en la Unidad de Cuidado
Intensivo Adulto cuentan con una gran cantidad de habilidades como: factores de riesgo,
seguridad del paciente, calidad, competencias. para la deteccion e identificacion de factores

de riesgo a pesar de la poca capacitacion brindada por el programa de seguridad del paciente.

MI TRABAJO Las enfermeras de esta unidad son competentes porque tienen la habilidad y destreza trabajar
en la unidad de cuidados intensivos. Esto significa que conocen el manejo de pacientes
criticos y tienen un alto nivel de responsabilidad.

FUENTE (EN https://repository.usta.edu.co/handle/11634/3227

LASE WEB)
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COMUNICACION ENTRE EQUIPO DE ENFERMERIA Y PACIENTES CON

TITULO VENTILACION MECANICA INVASIVA EN UNA UNIDAD DE PACIENTE
CRITICO.
AUTORES Noelia Pilar Rojas1Claudia Raquel Bustamante-Troncoso2Angelina Dois-Castellon
ANO 2014
conocer las caracteristicas de la comunicacion con pacientes con VMI que aplica
elementos de la Teoria Fundada para el proceso de analisis y que utiliz6 como técnica de
OBJETIVO

recoleccion de datos grupos focales de enfermeras y técnicos de enfermeria que realizan

cuidado directo a pacientes con VMI en una UCI

METODOLOGICO

cualitativo, orientada por la Teoria Fundada

RESULTADOS

si bien los hallazgos permiten describir las principales caracteristicas de la comunicacion
con estos pacientes identificando los medios y las formas utilizados por el EE para hacerlo,
los momentos en que ocurre la comunicacion, los beneficios y las barreras percibidas por

el grupo de participantes, no se llega a establecer una categoria central con las estructuras.

CONCLUSION

a partir de estos hallazgos se espera contribuir al cuerpo de conocimientos de la disciplina
de enfermeria y fortalecer la gestion del cuidado que realiza el Equipo de Enfermeria en

las UCI.

APORTE DE

ESTUDIO PARA

El articulo muestra que los Pacientes en VMI necesitan expresarse y de ser comprendido
es tanto o mas importante que cualquier otra dado que le permite al paciente expresarse y
comunicar cdmo vive cada experiencia, sefiala que la comunicacién no ha sido
consistentemente bien integrada al cuidado de enfermeria.

El estudio demuestra que el equipo de enfermeria de uci reconoce la importancia de

SU TRABAJO
comunicarse con los pacientes en ventiladores mecanicos, no incorporan el uso de
estrategias de comunicacion especificas en su practica diaria y sugieren que la
comunicacion no esta consistentemente bien integrada en el cuidado.

FUENTE (EN https://revistas.unisabana.edu.co/index.php/aquichan/article/view/3117

LASE WEB)
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i COMUNICACION Y EMPATIA: FACTORES INFLUYENTES EN LA
TITULO
DESHUMANIZACION DE LOS CUIDADOS EN UCI.
AUTORES Ana de la Rosa Navarro
ANO 2019
revisar la informacion existente relacionada con la humanizacion de enfermeria en la
OBJETIVO

UCI.

METODOLOGICO

busqueda en CUIDEN, CINAHL, LILACS, Google Académico y WoS en los Gltimos

10 afios con articulos en espafiol, inglés y portugués

RESULTADOS

la deshumanizacion de los cuidados se debe a la sobrecarga y ambiente de sufrimiento,
entramado social, organizacién, estructura de las unidades, formacion, practica
enfermera, tecnologia. La comunicacion es primordial y se debe incluir en él a la
familia. La empatia en enfermeria prima para poder entender al paciente y establecer

una adecuada relacion terapéutica, evitando la homogeneidad en los cuidados

CONCLUSION

la deshumanizacién en enfermeria es multifactorial; distintos planes intentan re-
humanizar la asistencia. La comunicacion es un instrumento clave en la relacion
enfermero/a paciente-familia que contribuye a una 6ptima recuperacion. La empatia es

esencial y permite individualizar la atencion al paciente.

APORTE DE

ESTUDIO PARA SU

TRABAJO

El estudio muestra que los cuidados de enfermeria junto a la comunicacién y empatia
en la UCI son primordiales para brindar una atencién de calidad a los pacientes,
enfermera / paciente, familia y ayuda a lograr una recuperacion 6ptima. La empatia es

fundamental y permite una atencidn personalizada al paciente.

FUENTE (EN LASE

WEB)

http://ciberindex.com/index.php/Ic/article/view/e12484
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Relacion de ayuda de enfermeria a pacientes y familiares en la unidad de cuidados

TITULO
intensivos.
AUTORES Séez Ruiz, Isabel Maria; Aranda Hernandez, Begofia
ANO 2017
Determinar como se comunican enfermeras y pacientes de la unidad de cuidados
OBJETIVO
intensivos.
METODOLOGICO | bibliografica

RESULTADOS

Los profesionales de enfermeria utilizan la comunicacién no verbal como la observacion
o el tacto para comunicarse con sus pacientes en las unidades de cuidados intensivos. Las
barreras que encuentran los profesionales de enfermeria para comunicarse con sus
pacientes son: el reducido nimero de contactos con estos, asi como la corta duracion en el
tiempo de estos contactos. Los familiares de los pacientes de esta unidad presentan
necesidades no resueltas, debido a la insuficiente informacion brindada por los

profesionales

CONCLUSION

La comunicacién para atender adecuadamente al enfermero requiere capacitacion. El
correcto manejo de las habilidades de comunicacién va a permitir a estos profesionales
acabar con muchas de las dificultades que estan encontrando a la hora de comunicarse con

los pacientes de la unidad de cuidados intensivos.

APORTE DE

ESTUDIO PARA

Este estudio demuestra que Los profesionales de enfermeria y pacientes entubados de la
uci se comunican principalmente a través de la comunicacién no verbal como los gestos,
balbuceo, mirada, apretdn de mano. también los enfermeros no aplican una comunicacion

adecuada con sus pacientes, no dedican tiempo en presentarse al paciente, no comentan el

SU TRABAJO
procedimiento que le va a realizar y no explican los aparatos a los que se encuentra
conectado.
https://web.a.ebscohost.com/abstract?direct=true&profile=ehost&scope=site&au
thtype=crawler&jrnl=19899882&AN=127755054&h=DsEgcp9guOYfdLOkoNN

FUENTE (EN QhzylwHUf8f1Myh7B9cDVaVY GfdMmanwB2idiYdA89SY'Y WutayWrjuczci5

LASE WEB) wtkZBOrw%3d%3d&crl=c&resultNs=AdminWebAuth&resultLocal=ErrCrINotA

uth&crlhashurl=login.aspx%?3fdirect%3dtrue%26profile%3dehost%26scope%

3dsite%26authtype%3dcrawler%26jrn1%3d19899882%26 AN%3d127755054
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COMUNICACION DE LA ENFERMERA INTENSIVISTA EN EL CUIDADO A LA

TITULO
PERSONA INCONSCIENTE.
AUTORES Sonia Judith
ANO 2012
Identificar, describir y analizar la comunicacion de la enfermera intensivista durante el
OBJETIVO

cuidado a la persona inconsciente.

METODOLOGICO

bibliogréafico

RESULTADOS

Un desafio para la enfermera intensivista, estableciendo estrategias para una
comunicacion efectiva entre la enfermera y el paciente inconsciente, la sobrecarga

laboral como limitante en el vinculo comunicacional con el paciente inconsciente

CONCLUSION

las enfermeras utilizan la comunicacion como herramienta durante la realizacion de sus
actividades en el cuidado que proporcionan al paciente. Los pacientes caracterizaron a
las enfermeras de acuerdo a sus mensajes verbales y no verbales como carismatica,
humana, carifiosa y fuente de apoyo. Encontraron que los principios que regian dicha
comunicacion eran de asistencia, concrecion, honestidad, respeto, interés, proteccion y

seguridad.

APORTE DE

ESTUDIO PARA SU

TRABAJO

Este articulo resalta La habilidad de comunicacion es la esencia de un cuidado
humanizado, para la enfermera intensivista comunicarse con el paciente inconsciente se
convierte en todo un desafio a vencer debido a la incapacidad de este de emitir alguna
respuesta. la comunicacion entre la enfermera y paciente requiere de tiempo, mas aun
cuando el paciente criticamente enfermo esta inconsciente. Si bien es cierto la sobrecarga
laboral es un problema en esta érea critica, limitando su comunicacion con el paciente
inconsciente, también podemos afirmar que muchas de ellas teniendo suficiente tiempo

no lo hacen.

FUENTE (EN LASE

WEB)

https://tesis.usat.edu.pe/handle/20.500.12423/579
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HABILIDADES DE COMUNICACION EN ENFERMERAS DE UCI Y DE

TiTULO
HOSPITALIZACION DE ADULTOS.
AUTORES D.Ayuso-Murillo
ANO 2017
Analizar los rasgos de personalidad asociados a las habilidades sociales de las
OBJETIVO

enfermeras que trabajan en las unidades de cuidados intensivos (UCI)

METODOLOGICO

descriptivo transversal

RESULTADOS

Este estudio nos muestra de la existencia de una diferencia estadisticamente entre dos
grupos, de las enfermeras de cuidados intensivos y hospitalizacion , donde las
enfermeras de hospitalizacion tienen mayor dominio de las habilidades blandas

comunicacion .

CONCLUSION

Los valores encontrados para los rasgos y factores de personalidad asociados a las
habilidades sociales de comunicacion en enfermeras de UCI son inferiores a los
encontrados en las enfermeras de Hospitalizacion. Consideramos clave realizar
actividades de intervencion y formacion especifica para desarrollar las habilidades

sociales de comunicacién en las enfermeras de UCI.

APORTE DE

ESTUDIO PARA SU

TRABAJO

En este articulo demuestra déficit de las habilidades blandas en las enfermeras
asistenciales de la uci, que los de hospitalizacién, sin embargo, se destaca habilidades
blandas de comunicacién, donde encuentran que los modelos de comunicacion
existentes entre profesionales y familiares, también son insuficientes y poco

satisfactorios.

FUENTE (EN LASE

WEB)

https://www.elsevier.es/es-revista-enfermeria-intensiva-142-pdf-

S$1130239916300773
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RELACIONES INTERPERSONALES ENTRE ENFERMERAS DURANTE EL

TITULO CUIDADO A PERSONAS ADULTAS EN LA UNIDAD DE CUIDADOS
INTERMEDIOS — HOSPITAL REGIONAL LAMBAYEQUE-2017
AUTORES Lic. Enfermeria, Manchay Calvay, Angel Lic. Enfermeria, Rodriguez Balladares.
ANO 2019
caracterizar y comprender las relaciones interpersonales entre las enfermeras durante
OBJETIVO

el cuidado de los adultos en la Unidad de Cuidados Intermedios.

METODOLOGICO

cualitativo.

RESULTADOS

Una gran categoria “las relaciones interpersonales entre las enfermeras mediadas por
las interacciones y la comunicacion” y como subcategorias, las interacciones y el
cuidado, la comunicaciéon como ayuda para el cuidado y la interrelacion como

herramienta para solucionar problemas del cuidado.

CONCLUSION

las relaciones interpersonales entre enfermeras de la unidad de cuidados intermedios
estan dadas por la categoria y subcategorias mencionadas, es de prioridad en
enfermeras intensivistas practicar adecuadas relaciones interpersonales, los cuidados
son adecuados cuando existen buenas relaciones intra profesionales, finalmente la
interrelacion entre enfermeras y de todo el equipo de trabajo es fundamental no solo
para solucionar problemas del cuidado sino también de cualquier indole, el cual

propicia la convivencia humana en forma arménica compartida filosoficamente

APORTE DE

ESTUDIO PARA SU

TRABAJO

En este articulo nos da de conocer que Las enfermeras de la unidad de cuidado
intensivo poseen adecuadas relaciones interpersonales donde resulta la habilidad de
comunicacion, y poseen sentido de responsabilidad no solo con el paciente sino entre

colegas.

FUENTE (EN LASE

WEB)

https://repositorio.unprg.edu.pe/handle/20.500.12893/4442

30



https://repositorio.unprg.edu.pe/handle/20.500.12893/4442

COMUNICACION Y APOYO EMOCIONAL DE ENFERMERIA EN

TITULO PERCEPCION DEL FAMILIAR DEL PACIENTE CRITICO INTERNADO EN EL
HOSPITAL NAVAL - 2017
AUTORES Br. Noelia Giovanna Chilin Rojas
ANO 2018
Determinar la relaciéon de la Comunicacién y apoyo emocional de enfermeria en
OBJETIVO

percepcion del familiar del paciente critico internado en el Hospital Naval — 2017.

METODOLOGICO

cuantitativo

RESULTADOS

se observa que la mayoria de los encuestados 46,7% asigna el nivel Indiferente a la
Comunicacion, mientras que un 40,3% opina que es Favorable y solo el 12,9% indica

que el nivel es Desfavorable

CONCLUSION

se determina que el nivel Indiferente predomina en la percepcion de la Comunicacion
de enfermeria en percepcion del familiar del paciente critico internado en el Hospital

Naval — 2017

APORTE

DE ESTUDIO PARA

SU TRABAJO

En el estudio se encontrd que el nivel de Comunicacion es Indiferente, del mismo modo
el nivel de percepcion del apoyo emocional es Indiferente, esto podria indicar respecto
que los familiares de los pacientes se encuentran dentro de un proceso de alto nivel de
preocupacion por sus familiares quienes se encuentran dentro de la Unidad de Cuidados
intensivos, del mismo modo que en esta area son sumamente restringidos por
considerar de alto riesgo, otro factor podria deberse que el sistema de rotacion de las
enfermeras es constante debido a los turnos que cumplen durante las 24 horas, con la

cual es dificil mantener un nivel de relacién y comunicacion.

FUENTE (EN LASE

WEB)

file:///C:/Users/Maria/Desktop/tesis/Chilin_ RNG.pdf
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CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES DE LAS ENFERMERAS DE UNA UNIDAD

TIToLe DE CUIDADOS INTENSIVOS ACERCA DEL DOLOR DE LOS PACIENTES
AUTORES M. Tainta, Y. Arteche, I. Martin, V. Salas, R. Goiii
ANO 2020

conocer el nivel de conocimientos de las enfermeras y las actitudes que manifiestan
OBJETIVO

hacia el manejo del dolor en su practica diaria.

METODOLOGICO

Estudio descriptivo, transversal, observacional en la UCI de un hospital universitario

de nivel terciario.

RESULTADOS

La puntuacién media del cuestionario refleja conocimientos y actitudes insuficientes
para el abordaje del dolor, al igual que los hallazgos encontrados en gran parte de la

literatura revisada

CONCLUSION

Las enfermeras de la UCI poseen conocimientos y actitudes insuficientes en relacion
al dolor. La formacion de méaster mejora los resultados obtenidos en el cuestionario

sobre conocimientos y actitudes en relacion al dolor

APORTE DE

ESTUDIO PARA SU

TRABAJO

El estudio muestra que Las habilidades blandas de las enfermeras intensivistas, los
conocimientos y actitudes de las enfermeras de UCI son insuficientes en el control del
dolor, este es una prioridad social y sanitaria, las enfermeras tienen la obligacion
profesional, ética y legal de lograr el bienestar y alivio del dolor de los pacientes
considerado como un indicador de eficiencia y calidad. Esto sugiere que la formacion
es escasa para dotar de suficientes conocimientos y actitudes que conlleven cambios

en la practica

FUENTE (EN LASE

WEB)

file:///C:/Users/Maria/Desktop/tesis/1137-6627-asisna-43-02-177.pdf
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CUIDADO Y COMUNICACION POR PARTE DE ENFERMEROS A

TITULO FAMILIARES DE PACIENTES HOSPITALIZADOS EN UNA UNIDAD DE
CUIDADOS INTENSIVOS.
AUTORES Anderson Diaz Pérez
ANO 2015
Describir la percepcién del cuidado de enfermeria que tienen los familiares con
OBJETIVO

pacientes hospitalizados en una unidad de cuidados intensivos

METODOLOGICO

Cuantitativa y cualitativa de tipo descriptivo

RESULTADOS

El 70,0% de los familiares presentan estados de incertidumbre, ademas de temores,
angustias, esperanzas, entre otros y gran parte de estas emociones se relacionan con
que consideran no estar bien informados del estado del paciente, llevandolos a pensar

en que la enfermedad podria acabar en cualquier momento con la vida de su ser querido

CONCLUSION

La percepcién positiva depende de la empatia (familiar _ enfermera _ paciente),
ademas del medio utilizado para suministrar la informacion, el grado de atencion de
la enfermera y prontitud para atender las necesidades de la familia relacionadas con el

cuidado del paciente.

APORTE DE

ESTUDIO PARA SU

TRABAJO

En este articulo nos da de conocer la importancia de la comunicacion entre la enfermera
y la familia, ser fuente de comunicacion asertiva con palabras claras y contextualizadas
a la condicion cultural, social y educativa para brindar un espacio de seguridad y
confianza entre familia y el enfermero desde la empatia también nos da de conocer que

la habilidad de comunicacion es insuficiente.

FUENTE (EN LASE

WEB)

file:///C:/Users/Maria/Desktop/tesis/3816-Text0%20del%20art%C3%ADculo-6334-

1-10-20181102.pdf
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RELACION ENFERMERA-FAMILIA EN LA UNIDAD DE CUIDADOS

TiTULO ) )
INTENSIVOS. HACIA UNA COMPRENSION EMPATICA.
AUTORES Camilo Duque-Ortiz
ANO 2020
comprender la relacién entre el profesional de enfermeria de la unidad de cuidados
OBJETIVO intensivos adultos y los familiares, desde la perspectiva de estos Gltimos y elaborar un

planteamiento tedrico que describa su proceso de construccion

METODOLOGICO

cualitativo

RESULTADOS

se identificd una categoria central (la relacion enfermera-familia) hacia una
comprension empatica, con cuatro subcategorias: formas de relacion; el ideal
profesional, la comprension empética; la construccion de una relacién profesional a
partir de la interaccion, la comunicacion y la informacion, y las barreras en la

relacion enfermeria-familia.

CONCLUSION

la relacién enfermera-familia se fundamenta en la comprensién empética y tiene tres
pilares centrales: la interaccion, la comunicacion y la informacion, ya que propician
la comprension y favorecen la creacion de relaciones empaticas y de confianza, lo

cual contribuye a la humanizacion del cuidado profesional

APORTE DE

ESTUDIO PARA SU

TRABAJO

En este articulo nos informa que el entendimiento empatico es un elemento importante
con la familia de los pacientes es fundamental para el enfermero de la UCI, para que
puedan llegar a conocerlos, reconociendo sus particularidades, expectativas y
emociones, asi como las necesidades que surgen durante su estancia en la uci, en
especialmente cuando es la enfermera a quien los familiares acuden cuando quieren

aclarar sus dudas.

FUENTE (EN LASE

WEB)

file:///C:/Users/Maria/Desktop/tesis/10059-Texto%20del%20art%C3%ADculo-

40893-2-10-20210315.pdf
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PERCEPCION SOBRE LA ATENCION DE ENFERMERIA EN UNA

TITULO
UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS.
AUTORES Sandra Esperanza Mendoza-Rocha
ANO 2014
describir la percepcion de los pacientes sobre la atencién de enfermeria
OBJETIVO recibida en su estancia en una unidad de cuidados intensivos (UCI) de una

institucion de seguridad social.

METODOLOGICO

RESULTADOS

surgieron cuatro dimensiones: 1) el significado que se le daa la UCI, 2) la
experiencia con el trato humano de enfermeria, 3) percepcion del estado de

salud y 4) percepcion sobre el cuidado enfermero recibido.

CONCLUSION

percibieron la unidad como un lugar atemorizante, inseguro, indeseable, en
el cual surgen aspectos decisivos, como la atencion otorgada por el personal
de enfermeria y el nivel de confianza y de seguridad inspirados, lo cual

marca la diferencia entre una experiencia positiva y una negativa

APORTE DE

ESTUDIO PARA

SU TRABAJO

Este estudio nos da de conocer que los pacientes en la uci encontraron La
habilidad blanda del personal de enfermeria insatisfactoria, percibieron la uci
como un lugar atemorizante, inseguro, indeseable donde recomiendan uso de
habilidades, esto los hace sentirse importantes y queridos, lo cual genera
confianza y empatia, que favorece un cuidado transpersonal, aminorando asi

la experiencia negativa en su paso por la UCI.

FUENTE (EN LASE

WEB)

file:/l/C:/Users/Maria/Desktop/tesis/eim153d.pdf
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HABILIDADES DE LA ENFERMERA EN UCI, PARA ESTABLECER UNA

TITULO RELACION INTERPERSONAL CON LA PERSONA EN SITUACION CRITICAY
SU FAMILIA.
AUTORES Edgardo Hernando Ortega Ramirez
ANO 2015
Describir las habilidades de relacién interpersonal de las enfermeras, con la persona en
OBJETIVO

situacion critica de salud y su familia en la UCI.

METODOLOGICO

Estudio descriptivo de corte transversal

RESULTADOS

un intercambio satisfactorio entre ella, la persona en estado critico y su familia, es

indispensable para fortalecer las competencias de la enfermera en la UCI.

CONCLUSION

La evidencia demuestra que una relacion interpersonal entre la enfermera en UCI con
el paciente y su familia, requiere de habilidades especificas que son el punto de partida

en una relacién, fomentando el primer momento del cuidado humano de enfermeria.

APORTE DE

ESTUDIO PARA SU

TRABAJO

El estudio demuestra que la interaccion entre la enfermera y el paciente en la UCI
influye significativamente, en la satisfaccion del paciente tienen habilidades para
establecer relacion interpersonal con el paciente y la familia en la UCI. En sintesis, es
importante indicar que las relaciones interpersonales, son un proceso interactivo, en
donde la enfermera como profesional de salud debe asumir su responsabilidad, y
proporcionar el cuidado de relacidn interpersonal con una actitud reflexiva, con una
integracion de creencias y valores, respeto, y sentimientos, como una prioridad en su

préctica.

FUENTE (EN LASE

WEB)

https://repositorio.unal.edu.co/handle/unal/55533?locale-attribute=en
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COMPETENCIAS DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA PARA GESTIONAR

TIToLo CUIDADO DIRECTO EN UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS.
AUTORES Diana carolina Diaz
ANO 2019
Determinar las competencias del profesional de enfermeria para la gestion del cuidado
OBJETIVO directo en las Unidades Polivalentes de Cuidados Intensivos Adultos derivada de una

revision integrativa de la literatura desde el afio 2000 hasta 2017

METODOLOGICO

RESULTADOS

Se identific6 como categoria central: Juicio Clinico de Enfermeria, y 3 subcategorias:
a) Competencias para la interaccion con el paciente y su familia, b) Competencias para
la interaccién con recursos humanos y materiales, y c¢) Competencias para las

intervenciones terapéuticas de Enfermeria.

CONCLUSION

El Juicio Clinico de Enfermeria es la competencia central para la gestion del cuidado
directo en unidades de cuidados intensivos porque permite a la enfermera tomar
decisiones en situaciones cambiantes a partir del pensamiento critico y el razonamiento

clinico para la resolucion de problemas, la priorizacion y el logro de resultados en salud

APORTE DE

ESTUDIO PARA SU

TRABAJO

Se identifico que la Enfermeria tiene como habilidad resaltante gestion del cuidado
directo en UCI, debido a que la labor principal del profesional de enfermeria se centra
en la toma de decisiones en situaciones cambiantes a partir del pensamiento critico y
el razonamiento clinico soportado en la fundamentacion disciplinar para la resolucion

de problemas, la priorizacion y obtencion de resultados en salud.

FUENTE (EN LASE

WEB)

file://IC:/Users/Maria/Desktop/tesis/1129501885.2020.pdf
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ASISTENCIA EN ENFERMERIA Y JEAN WATSON: UNA REFLEXION DE

TiTULO )
EMPATIA.
AUTORES Roberta Maria Savietol
ANO 2016
Relacionar la empatia con la Teoria del Cuidado Humano, de Jean Watson, en el
OBJETIVO

contexto actual de Enfermeria

METODOLOGICO

RESULTADOS

cada elemento de cuidado que lo compone, con el fin de proponer y discutir las
conexiones con la empatia en los cuidados de Enfermeria. Es imprescindible combinar
la atencion técnica y humanistica en la oferta del cuidado, ademas de rescatar la
apreciacion del enfoque de empatia en la formacion de los profesionales de salud, como

también en la continuacion de los estudios después de la graduacion

CONCLUSION

Este proceso puede contribuir para la reorganizacion de las ideas y conceptos acerca

de adelantos esenciales que resulten necesarias a la practica actual de la Enfermeria

APORTE DE

ESTUDIO PARA SU

TRABAJO

Este articulo Cabe destacar la importante contribucion de Jean Teoria de Watson para
apoyar estos conceptos y reforzar las habilidades de cuidados de enfermeria mas
coherentes, genuinos y empaticos. complejidad del ser humano seres y sus diversos
aspectos, tales como fisicos, mentales, emocional y espiritual, es al menos
inconsistente, hablar de

cuidados de enfermeria orientados Unicamente a lo biolégico.

FUENTE (EN LASE

WEB)

file:///C:/Users/Maria/Desktop/tesis/descarga%20(1).pdf
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LA EMPATIA Y SURELACION CON EL DESEMPENO LABORAL DEL

TITULO PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN LA UNIDAD DE CUIDADOS
INTENSIVOS DE LA CLINICA ORTEGA HUANCAYO, 2018.
Iselaflores de la cruz, Lesley Melissa Lermo Villanueva, Jhina Roxana Paytan
AUTORES
larosa.
ANO 2018
Determinar la relacion de la empatia con el desempefio laboral del profesional
OBJETIVO de enfermeria en el cuidado del paciente de la unidad de cuidados intensivos

de la clinica ortega 2017.

METODOLOGICO

Bibliografico

El 40% de los profesionales de enfermeria evaluados presentan un nivel de

RESULTADOS empatia bajo, el 28% tienen un nivel de empatia medio, solo el 32% presentan
alta empatia con los pacientes
] Existe relacion significativa entre el nivel de desempefio laboral y el nivel de
CONCLUSION

empatia, donde a menor empatia es mas bajo el desempefio laboral y viceversa.

APORTE DE ESTUDIO

PARA SU TRABAJO

Este articulo muestra que los profesionales de enfermeria muestran habilidades
similares entre el desempefio laboral y la empatia, donde a menor empatia es
mas bajo el desempefio laboral, se evidencia que falta empoderamiento de las
habilidades para poner en practica la atencidn adecuada, una comunicacion
empatica y asertiva con los pacientes, tratando de entender y sentir de manera

empatica, las necesidades de los pacientes.

FUENTE (EN LASE

WEB)

file:///C:/Users/Maria/Desktop/tesis/Flores%20De%201a%20cruz,%20Lermo
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EL PACIENTE CRITICO EN LA UCI SABER: COMUNICARSE CON EL Y SU

TiTULO
FAMILIA.
AUTORES Lluis Gémez
ANO 2015
OBJETIVO Conocer como es la comunicacion entre paciente, familia, y profesional sanitario.

METODOLOGICO

Revision de la literatura

RESULTADOS

Resultados favorables para los pacientes cuando existe una comunicacion mutua, donde
el paciente, con la ayuda de la familia, pueda llegar a tomar decisiones que influyan

positivamente en su recuperacion.

CONCLUSION

Las habilidades de comunicacién son basicas para ejercer correctamente cualquier
actividad sanitaria, la escucha activa es uno de los recursos mejor utilizados para mejorar

esas habilidades,

APORTE DE

ESTUDIO PARA SU

TRABAJO

El articulo demuestra que Las habilidades de la comunicacion entre la enfermera,
paciente critico y la familia resultan de calidad, la enfermera en la uci desempefia un
papel muy importante, en la comunicacion del médico y la familia, ya que las enfermeras
estan las 24 horas realizando el seguimiento del paciente, donde la familia destaca y
valora la habilidad de la enfermera que son la comunicacion eficaz considerando como

una de las habilidades mas importantes de personal de salud en la uci.

FUENTE (EN LASE

WEB)

file:///C:/Users/Maria/Desktop/tesis/LIu%C3%ADs_G%C3%B3mez_G%C3%B3mez
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PERCEPCIONES, EXPERIENCIAS Y CONOCIMIENTOS DE LAS

TITULO ENFERMERAS SOBRE CUIDADOS PALIATIVOS EN LAS UNIDADES DE
CUIDADOS INTENSIVOS.
AUTORES A.B. Piedrafita-Susin
ANO 2015
Conocer las percepciones, experiencias y conocimientos de las enfermeras de cuidados
OBJETIVO

intensivos en el cuidado al paciente terminal.

METODOLOGICO

RESULTADOS

las enfermeras perciben la necesidad de respetar la dignidad del paciente, brindar
cuidados dirigidos al bienestar y favorecer la inclusion de la familia en el cuidado,
existe una falta de conocimientos de los profesionales de enfermeria de intensivos en

el cuidado al final de la vida.

CONCLUSION

Esta revision revela que para lograr unos cuidados de calidad al final de la vida es
necesario fomentar la formacion de las enfermeras en cuidados paliativos y favorecer
su soporte emocional, llevar a cabo un trabajo multidisciplinar efectivo y la inclusion

de la enfermera en la toma de decisiones.

APORTE DE

ESTUDIO PARA SU

TRABAJO

Este estudio se evidencia que las enfermeras se centran mas en el bienestar del paciente,
ya que tienen una visién més holistica debido a que son ellas las que pasan mas tiempo
con los pacientes. En segundo lugar, se sefiala la falta de experiencia de las enfermeras
en la prestacion de cuidado en paciente terminal. En tercer lugar, se identifica la falta
de tiempo para atender las necesidades del paciente y la familia como una de las

barreras.

FUENTE (EN LASE

WEB)

file://IC:/Users/Maria/Desktop/tesis/S1130239915000607.pdf
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ANEXO

tabla N°1

Articulos segun afio de publicacién

ANO Ne %

2012 1 5%
2013 1 5%
2014 2 10%
2015 5 25%
2016 1 5%
2017 4 20%
2018 2 10%
2019 2 10%
2020 2 10%

Total 20 100%



Tabla N° 2

Articulos realizados segun pais

PAIS N° %
Brasil 1 5%
chile 2 10%
Colombia 4 20%
Espafa 7 35%
Peru 5 25%
Mexico 1 5%
TOTAL 20 100%
Tabla N° 3

Articulos de base de datos

base de datos N° %

PubMed 4 20%
Google Académico 3 15%
Repository 2 10%
Cielo 3 15%
Lilacs 3 15%
Elsevier 3 15%
EBSCO host 2 10%

TOTAL 20 100%



