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Resumen

Los ensayos y escritos relacionados con el cuidado del paciente renal a través de los afios se
han enfocado a la calidad de vida, estilos de afrontamiento, satisfaccion o percepciones que
experimentan los pacientes durante su enfermedad. El presente articulo pretende reconocer
que el cuidado de enfermeria para con el paciente renal es un aspecto fundamental que
proporciona al profesional la comprension de la realidad del paciente y contribuye de manera
positiva a comprender la realidad de enfermeria como disciplina; enmarcadas en algunas
posiciones que permiten garantizar su significado. Estas posiciones son la ética, la ontologia
y la epistemologia. La ética se logra cuando el profesional de enfermeria consigue proteger
y respetar la dignidad humana del paciente renal que reciben atencién de salud, la ontologia
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se ocupa de reflexionar acerca de las concepciones de la realidad y sus relaciones centrando
su finalidad en la busqueda de la salud, del bienestar, la independencia y la trascendencia
del paciente renal y la epistemologia consiste en mostrar, de manera holistica, la evolucién
del conocimiento de la enfermeria para brindar un cuidado de excelencia al paciente renal.

Palabras claves: Etica, ontologia, epistemologia, cuidado, paciente renal

Abstract

Over the years, essays and writings related to kidney patient care have focused on quality of
life, coping styles, satisfaction, or perceptions experienced by patients during their illness.
This article aims to recognize that nursing care for kidney patients is a fundamental aspect
that provides the professional with an understanding of the patient's reality and contributes
positively to understanding the reality of nursing as a discipline framed in some positions
that guarantee their meaning. These positions are ethics, ontology, and epistemology. Ethics
is achieved when the nursing professional manages to protect and respect the human dignity
of kidney patients who receive health care. Ontology deals with reflecting on the conceptions
of reality and their relationships, focusing its purpose on the search for health, well-being,
independence, and transcendence of kidney patients. And epistemology consists of showing,
in a holistic way, the evolution of nursing knowledge to provide excellent care to kidney
patients.

Keywords: Ethics, ontology, epistemology, care, kidney patient

Resumo:

Ensaios e escritos relacionados com os cuidados aos pacientes renais ao longo dos anos tém-
se focado na qualidade de vida, estilos de enfrentamento, satisfacdo ou percepcdes que 0s
pacientes experimentam durante a sua doenca. Este artigo tem como objetivo reconhecer
que o cuidado de enfermagem para o doente renal € um aspecto fundamental que proporciona
ao profissional uma compreensao da realidade do doente e contribui positivamente para a
compreensdo da realidade da enfermagem como disciplina; emoldurado em algumas
posicdes que permitem garantir seu significado. Estas posi¢Oes sdo ética, ontologia e
epistemologia.

A ética é alcangada quando o profissional de enfermagem consegue proteger e respeitar a
dignidade humana do paciente renal que recebe cuidados de salde, a ontologia se preocupa
em refletir sobre as concepcdes da realidade e as suas relagdes centrando o seu propdsito na
procura de salde, bem-estar, independéncia e transcendéncia do paciente renal e
epistemologia consiste em mostrar, holisticamente, a evolugdo do conhecimento de
enfermagem para prestar um excelente cuidado ao paciente renal.

Palavras-chave: Etica, ontologia, epistemologia, cuidado paciente renal.
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Introduccion

La prevalencia e incidencia creciente en la poblacion con enfermedad renal crdnica
ha originado que la misma sea considerada como un problema de salud puablica a nivel
mundial. Para mejorar la calidad de vida y los cuidados de estos pacientes, el personal de
enfermeria se convierte en piedra angular y juega un papel muy importante en la atencién a
estos enfermos, por lo que es imprescindible, entonces, establecer nexos entre la ética,

ontologia y epistemologia de los cuidados de enfermeria brindados.

Entremezclar estas tres posiciones, todas diferentes en un solo documento resulta un
reto sobre todo si se espera que el resultado final refleje su utilidad para la préctica de

enfermeria y permita ubicar a la disciplina de enfermeria en diferentes escenarios de trabajo.

Cuidado de enfermeria del paciente renal

La enfermeria desde sus origenes ha tenido como objetivo principal el cuidado y la
asistencia al paciente, mas alld de los procedimientos técnicos a través de la relacion
enfermera-paciente, a fin de entender las mayores necesidades del paciente y garantizar un
trabajo humanizado, preocupado con el ser cuidado (Rodriguez, 2009). Sin duda alguna la
simbiosis entre paciente y cuidador es uno de los elementos mas importantes a considerar al

momento de brindar cuidado.

La insuficiencia renal cronica (IRC) es una enfermedad incapacitante en la dimension
profesional, o sea, impone dificultades y limitaciones fisicas que anulan, la mayoria de las
veces, la aptitud para el trabajo. (Costa, 2016, pag. 64). Aun conociendo esto, la
responsabilidad de la enfermera para con el paciente renal es llevarlo a aceptar su situacion
de salud y la mejor forma de adaptarse a la misma a traves de un cuidado holistico basado en

conocimientos cientificos acumulados.

En otras palabras, el cuidado del paciente con enfermedad renal se considera un
elemento vinculado en el tratamiento que ayuda al paciente a tomar conciencia de su propia
condicion y a reducir el riesgo de complicaciones. (Jiménez, 2020). Un cuidado que no solo
abarca la aplicacion del tratamiento médico sino la esencia humana que solo la enfermera

sabe trasmitir.
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Angel et al., (2016) enfatizan que el “brindarle cuidado a un paciente con enfermedad
renal cronica requiere una preparacion especial de las personas que los cuidan, y posee un
grado de complejidad mayor que otros campos de la enfermeria, requiere estar atento a
integrar todos los conocimientos y habilidades en pro del bienestar del paciente”
(pag.204). El cuidado de enfermeria constituye en esencia el corazon y el alma de enfermeria
y el foco de estudio sobre el cual se pretende desentrafiar los elementos que permiten su
comprension. (Kérouac,1997) Al respecto Donahue (1989) citado por Martinez (2018) hace
referencia a que “la verdadera esencia del cuidado reside en la imaginacion creativa, el
espiritu sensible y la comprensién inteligente que constituyen el fundamento real de los

cuidados de enfermeria”.

De esta forma, Rodriguez, (2012) reconoce que “la aplicacion de los fundamentos
filoséficos y teorias de enfermeria en la préactica clinica de esta disciplina es definitivamente
posible; no solo constituye un instrumento de perfeccionamiento de la atencion al paciente,
sino que permite una visién mas amplia, profunda y abarcadora de la enfermeria que viabiliza
el camino a la excelencia en la atencion al paciente” (pag. 482). Contribuyendo ademas a
cualificar cada vez mas el actuar de enfermeria, con evidencias solidas que consolidan la

disciplina.
Etica, ontologia y epistemologia del cuidado de enfermeria para con el paciente renal

Ciertamente toda filosofia articula posiciones éticas, ontoldgicas y epistemoldgicas,
lo dificil no es entrelazarlas, sino el comprender porque debemos hacerlo. En lo que respecta
enfermeria la forma de actuar y las posiciones que cada miembro de la profesion asuma es
un tema aun no resuelto, lo que denominamos ética es sumamente complejo y obliga a
considerar la identidad como una infraestructura necesaria construida de elementos como
reconocimiento, valoracion y carifio que si no es adecuadamente estimada puede convertirse
en una pesada carga y un serio obstaculo para el cambio, por lo que al hablar del cuidado
desde el punto de vista ético es obligante preguntarnos ¢;qué se debe hacer? y ¢porque? y
enfocarnos en el cumplimiento de cddigos de ética asi como en las virtudes del cuidado de

enfermeria
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La reflexion ética del profesional de enfermeria, al brindar atencion al paciente renal
debe enmarcarse siempre en su comportamiento, establecimiento de criterios, principios,
puntos de referencia, fines y consecuencias. En donde debe prevalecer la obligacion de
prevenir o aliviar el dafio y en donde “el concepto enfatiza en el bienestar y satisfaccion del
paciente, sus condiciones de vida, en la percepcion que ellos tienen sobre su salud y en su
recuperacion integral” (Rosales, 2016, pag.514). Lo cual puede alcanzarse a través de la

prevencion y la educacion por encima de los intereses individuales.

Por otra parte, los cuidados de enfermeria para con el paciente renal desde el punto
de vista ético, implica la valoracion del riesgo durante las intervenciones, el conocimiento de
las posibles complicaciones en cada situacion particular, respetando la autonomia, el
ejercicio de la voluntad, la intimidad de la persona y su derecho a decidir libremente, aceptar

0 negarse a recibir tratamiento.

Fig. 1 Estructura del cuidado Etico
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Fuente: Dras. Itza Camargo y Betty Gomez. Profesoras de la Facultad de Enfermeria.
Panama

Por su parte la posicion ontoldgica que abarca la naturaleza de los seres humanos y
las metas disciplinarias enfoca una adecuada comprension de la constitucion de los sujetos
exigiendo la busqueda de la esencia de enfermeria donde el cuidado es el fundamento
principal que sirve de guia y orientacién. Lo expuesto lleva a inferir que si la enfermera
quiere comprender la realidad que experimenta el paciente renal tiene que aprender a

reflexionar sobre cada una de sus expresiones y sus intereses.
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En otras palabras lo ontoldgico en el cuidado hace referencia: (a) objeto conocido
(cuidado) conocerlo permitird mantener la vida del paciente, asegurando la satisfaccion de
las necesidades interferidas y la manera de responder a estas necesidades, (b) el sujeto que
conoce (la enfermera) cuyos conocimientos estan basados en principios adquiridos a traves
de la experiencia y actualmente de su formacion, (c) la operacion de conocer (los modelos
del cuidado) que permitiran describir y explicar el cuidado brindado por la enfermera. El
reconocimiento de estos elementos por parte del personal de enfermeria, al brindar cuidado
al paciente renal le permitird obtener un conocimiento aceptado, representar dicho

conocimiento e integrarlo garantizando el éxito en la atencion.

Fig. 2. Estructura del cuidado ontoldgico
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Fuente: Dras. Itza Camargo y Betty Gomez. Profesoras de la Facultad de Enfermeria.
Panama.

De igual forma el pensamiento epistemoldgico del cuidado que va mas alla de las
actuaciones, naturaleza de los seres humanos y de la propia disciplina obliga a valorar y
comprender la forma como se desarrolla el conocimiento reconociendo y respetando la
diferencia entre los sujetos a fin de comprender de manera mas exacta lo que es el cuidado.
Desde esta perspectiva la aplicacion del pensamiento epistemoldgico en el cuidado del
paciente renal implica que tanto la enfermera, el paciente y la familia manejen informacion
claray precisa de la enfermedad, mantengan comunicacion continua para garantizar optimas

condiciones al paciente (Vega, 2013)
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El cuidado epistemoldgico implica ademas explicar, comprender e investigar la vida
del paciente con enfermedad renal sustentada en el hecho de que el cuidado ofertado por la
enfermera se fundamenta en la interdependencia con su paciente, donde existe una
reciprocidad al compartir experiencias y sensaciones, con el objetivo de lograr una armonia
relativa entre mente, cuerpo y alma del paciente, cuya intervencion es esencial para la
restauracion de la salud fisica y mental. (Watson, 1985). En otras palabras, desde el punto de
vista epistemoldgico se reconoce y respeta la diferencia de los sujetos.

Fig. 3. Estructura Epistemologica del cuidado
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Fuente: Dras. Itza Camargo y Betty Gomez. Profesoras de la Facultad de Enfermeria.
Panama

La relacion enfermera paciente en este sentido, convierte a la enfermera en un
referente no sélo para éste y su familia, sino también para todo el equipo de atencién,
logrando, en primer lugar, un cambio de actitud en el paciente y la enfermera como cuidadora
de referencia, asi como en la percepcién de los profesionales de la salud que le atienden.
(Césped es, 2019)

UNA EXPERIENCIA DE APLICACION: BASADA EN LA PRACTICA

Para enfermeria el desarrollo del conocimiento enfatiza el crecimiento de las personas

a través de la asimilacion de los aspectos éticos, ontologicos y epistemologicos manifestados
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a través de experiencias, sentimientos, valores y pensamientos que tratan de explicar la

importancia de sus acciones y que culminan con la generacion de teorias.

Las teorias influyen inevitablemente en el quehacer cientifico de enfermeria través de
la generacidon de datos que permiten explicar y comprender las practicas enfermeras. Ayudan
a examinar, organizar, analizar e interpretar los datos del paciente, apoyando y facilitando la

toma de decisiones. (Lopez, 2006)

De acuerdo con Villalobos (2001) la teoria ayuda a la enfermera a fundamentar las
bases para la descripcion, explicacion y prediccion de los fenémenos propios de la disciplina,
por ende, facilitan el manejo de instrumentos de analisis interpretando lo tedrico en
contraposicion con lo dtil, ya que la préctica basada en rutinas y principios no cuestionables
no responde al conocimiento, ni es aplicable en el caso especifico del paciente con

enfermedad renal.

A continuacion, se presenta el analisis de las tres posiciones descritas a través de una
situacion real que permita una mejor comprension de la intervencién de enfermeria para con

los pacientes con enfermedad renal crénica.

» Situacion de Amado un paciente diagnosticado con ERC y tratamiento sustitutivo
de hemodialisis

Amado es un adulto mayor de 65 afios, jubilado; que luego de la muerte de su esposa,
vive con sus dos hijos ambos solteros. Ingreso al hospital hace tres semanas, refiriendo
iinapetencia, fatiga, falta de aire, desorientacion dolor de cabeza, nduseas y dificultad para
orinar. Los resultados de laboratorio a su ingreso indicaban anuria (40cc en 24h) y niveles
ascendentes de creatinina, por lo que se le diagnostico ERC con tratamiento sustitutivo de

hemodidlisis tres dias a la semana en dias alternos.

La enfermera que lo atiende observa palidez, resequedad de la piel y pérdida de peso
desde su ingreso. Al realiza la valoracion de condicion del paciente en cuanto a conocimiento
de su situacion de salud el paciente refiere que es hipertenso, no obstante, hace afios no

consulta a un médico y que la ultima vez que lo hizo su esposa estaba viva y el no completo
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el tratamiento, en cuanto a su patrén nutricional y metabdlico refirié que no tiene esquema
adecuado de alimentarse ya que casi no desayuna, a veces no almuerza y no le gusta ingerir

agua.

En lo que se refiere a los patrones de eliminacion, descanso y suefio hace referencia a que
orina poco y que desde antes de ser hospitalizado le preocupaba tenia problemas para
conciliar y mantener el suefio. En cuanto al patron de autopercepcion; antes de ser
diagnosticado con ERC era una persona activa, trabajador incansable, acostumbrado a no
depender de nadie, extrovertido, y no importaba que sus hijos estuvieran fuera todo el dia,
porque podia cuidarse solo. Ahora reniega constantemente de suerte y afirma no sentirse
preparado para enfrentar la enfermedad, manifestando que con su diagnostico y tratamiento

se convertird en una carga para sus hijos.

A pesar de todas sus inquietudes, el temor y el rechazo a su enfermedad se muestra atento

a las orientaciones del personal.

Ubicacién de la situacion descrita para el cuidado de enfermeria del paciente con ERC

en las posiciones ética, ontologica y epistemoldgica

Posicion

Situacion para el cuidado

Aplicacion de las posiciones
estudiadas

Etica (valores)
Reconocimiento,
valoracion,
carifo.
Cumplimiento
de cddigos de
ética
Respuesta a
preguntas como:
(qué se debe
hacer? y ¢por
qué se debe
hacer?

Paciente con diagndstico de
ERC sometido a tratamiento
sustitutivo de hemodialisis tres
dias a la semana en dias
alternos.

Diagnostico de enfermeria:
1. Ineficacia individual para
afrontar situaciones de crisis.

La enfermera debera respetar al
paciente renal primero como ser
humano y luego como persona
enferma que necesita de sus cuidados
para recuperar su salud. Debera
demostrar siempre comportamiento
profesional ser honesto, sincero,
responsable y demostrar seguridad al
brindar cuidado al paciente. Cada vez
que el paciente regrese para
tratamiento de hemodialisis y termine
el mismo generara cambios que
promoverdn  su  adaptacion y
entendimiento de la enfermedad
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Ontoldgica (el
ser) comprender
la realidad que
experimenta el
paciente  renal
aprender a
reflexionar sobre
cada una de las
expresionesy los
intereses

El paciente es dado de alta, no
acepta su condicién de salud.
Manifiesta dificultad para
dormir desde que se le
informara que requiere iniciar
tratamiento sustitutivo.
Exterioriza tener temor a la
muerte y por convertirse en una
carga para sus hijos.

Diagnostico de enfermeria:

2. Alteracion en el patron de
suefio evidenciado por estado
de ansiedad por enfermedad
inesperada y temor a la muerte
y reacciones de sus hijos.

La forma en la que la enfermera
aborde al paciente y le permita
exteriorizar sus temores en cuanto a la
enfermedad, y el tratamiento de
hemodialisis, lo escuche y acomparie

durante el tratamiento, con una
presencia autentica, asi como
interprete sus  gestos y  sus

necesidades e involucre a los hijos en
el cuidado.

La enfermera debe ganarse la
confianza del paciente para que
acepte y colabore en el cuidado y
ambos  puedan desarrollar  su
crecimiento

Epistemologica
(conocimiento)
manejar
informacién
claray precisade
la enfermedad,
mantener
comunicacion
continua
garantizar
Optimas
condiciones  al
paciente

El paciente refiere dificultad
para seguir la dieta en casa. Se
muestra preocupado y afligido
por su condicion de salud y lo
rapido que ha avanzado su
enfermedad.

Existe amenaza de su
estabilidad ante la enfermedad
renal.

Se requiere aceptacion de su
situacion  actual para la
adaptacion y supervivencia.

Diagnostico de enfermeria:

3. Alteracion en la nutricion:
ingesta de nutrientes
evidenciada por aumento de
demandas por su estado de
salud.

4. Déficit de conocimientos que
se evidencia por necesidades
que le demanda el cuidado por
padecer ERC

La enfermera debera hacer valoracion
de los conocimientos que tiene el
paciente acerca de su enfermedad, la
dieta, tratamiento medico, asi como el
cuidado que debe tener para con el
catéter o via de acceso para la
hemodidlisis. De igual forma a través
del dialogo, deberd ampliar y aclarar
toda la informacion que sea necesaria.
Mostrarse receptiva para aclarar
cualquier duda que le pueda, asi como
detectar algun signo de infeccion del
catéter o canula y de la posibilidad de
utilizar el transporte de la instalacion
para acudir a su tratamiento de
hemodidlisis. Seleccionara una teoria
de cuidado que aplique a la condicion
del paciente

Fuente: Dras. Itza Camargo y Betty Gomez. Profesoras de la Facultad de Enfermeria. Panama
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En la situacion presentada cuando la enfermera comprobo la condicién del paciente
ejecuto su plan e intervenciones las cuales van mas alla del cumplimiento de ordenes
medicas; convirtiéndose ademas en un apoyo entre el paciente y sus hijos, orientando el auto

cuidado de su condicion en el marco del programa de atencion del adulto con condicion renal.

Desde esta perspectiva el paciente es visto como un ser biopsicosocial que, tras la
valoracion de la enfermera, permite la identificacion de las necesidades del paciente para
realizarle las intervenciones a cada una de las necesidades encontradas, ubicadas en cada una

de las posiciones.

CONSIDERACIONES FINALES:

A través del articulo, intentamos demostrar que hay que tener claridad en diferenciar
entre lo epistémico, lo ontoldgico y lo ético, al brindar cuidados de enfermeria.

Al respecto la enfermeria conserva un comportamiento transcendental, en la que el
cuidado del enfermo, en este caso el paciente con ERC constituye su razén de ser, y esta
intimamente unido a principios éticos cuya ausencia, desvaloriza la esencia de la profesion.
Por ende, no existen escenarios donde se presten servicios de enfermeria sin que los

principios éticos estén al servicio del cuidado brindado al paciente.

Se estima que la epistemologia, la ética y la ontologia en enfermeria, abarcan
interrogantes sobre juicios, valores y creencias, que tiene los sujetos sobre su existencia. De
esta manera, la profesion de Enfermeria tiene presente y se permite recordar, los mismos

conocimientos para guiar la practica ética en Enfermeria.

Los cambios ocurridos a través de los afios en el tratamiento del paciente renal
enfocados a corregir sus cuadros clinicos, asi como incrementar sus expectativas de vida, no
pueden considerarse sin contemplar los aspectos epistemoldgicos, éticos y ontoldgicos de

enfermeria que exige una formacion cientificamente fundamentada.

Se hace necesario reconocer que el conocimiento es poder y saber utilizarlo expone

la capacidad de desarrollo a través del uso de métodos y teorias que favorecen a que el
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personal de enfermeria al brindar cuidado contribuya a elevar el pensamiento critico y
analitico de la profesion.

Por otra parte, es imposible brindar un servicio de enfermeria sin que el cuidado que
ofrecemos, este desligado de los principios éticos, ontoldgicos o epistemoldgicos ya que la
relacion con el paciente es la esencia del cuidado.
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