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Resumen: Crisis se define como el estado temporal de trastorno y desorganizacion, fundamentalmente
caracterizado por una falta de habilidad personal para afrontar una situacion con los mecanismos habi-
tuales de solucion de problemas, y por el potencial para obtener un resultado radicalmente positivo o
negativo. Por tal motivo, se realizoé un estudio descriptivo de disefio exploratorio y observacional, en la
Unidad de cuidados intensivos (UCI) del Hospital Regional de Bata, Guinea Ecuatorial, en el periodo
junio 2021, con el objetivo de Conocer las causas relacionadas con la crisis personal enfermero-
Familiares de los pacientes. El universo estuvo representado por 43 encuestados (25 Profesionales de
enfermeria y 18 Familiares de pacientes) .la muestra era de 23 encuestados (13 Enfermeros y 10 fami-
liares de pacientes) que fueron encuestados durante el periodo del estudio. Las variables fueron: Forma-
cion ética del personal de Enfermeria, EI comportamiento del personal de Enfermeria, La relacion entre
el personal de Enfermeria y los familiares de los pacientes, El comportamiento de algunos familiares de
los pacientes, Comunicacion entre el personal de enfermeria y los familiares de los pacientes, Las posi-
bles soluciones a la crisis. Y los resultados fueron : (55,55%) de los familiares manifestaron que la
formacion ética del personal de Enfermeria era excelente y deficiente respectivamente, (50%) de los
familiares manifestaron que el comportamiento de los profesionales de Enfermeria era aceptable., el
(60%) de los familiares de los pacientes manifestaron que la relacion personal de Enfermeria- Familia-
res, era excelente.,(61,53%) de los profesionales de enfermeria manifestaron que el comportamiento de
algunos familiares era inadecuado, el (90%) de los familiares encuestados manifestaron que la comu-
nicacion entre el Personal de Enfermeria y los familiares de pacientes era buena., el (43,47%), de los
encuestados manifestaron que la solucién de la crisis entre ambas partes depende de la directiva del
centro sanitario.

Palabras clave: Crisis, Familiares de los pacientes, personal de Enfermeria, solucion de pro-
blemas
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I. INTRODUCCION

El principio de la accion colectiva es fundamental para la obtencion de las metas profesionales. Con la
creacion de una asociacion profesional, los profesionales ponen de manifiesto su conviccion de que tanto la
profesion como los servidos de sus miembros, pueden ser mejorados por medio de una accion comun antes
que por esfuerzos individuales. 1

Si bien desde hace largo tiempo las enfermeras actiian colectivamente en algunos campos como el esta-
blecimiento de disposiciones especiales para programas de estudio y concesion de diplomas, la accion en
favor de su proprio bienestar econdmico y social no ha sido, por el contrario, objeto de igual interés. Este
descuido ha contribuido directamente a mantener condiciones de trabajos insatisfactorias, bajos salarios y
escasas satisfacciones profesionales, todo lo cual ha creado una situacion en que la escasez continua de
enfermeras y la dificultad de atraer candidatas capaces y mantenerlas en la profesion se hace totalmente
evidente. La falta de personal de enfermaria calificado y estable contribuye, a su vez, a que la atencion al
paciente sea en muchos casos insuficiente. Para comprender esta sucesion de acontecimientos pareceria util
examinar las tendencias historicas y sociales que han influenciado a las enfermeras y a la atencion de en-
fermeria. Consideraremos primero en este trabajo, las funciones que deben desempefiar una enfermera,
como ¢stas funciones ha sido tradicionalmente consideradas como trabajo femenino, y los resultados de
esta posicion en cuanto a la escasez de personal de enfermeria!

Crisis se define como el estado temporal de trastorno y desorganizacion, fundamentalmente caracteriza-
do por una falta de habilidad personal para afrontar una situacion con los mecanismos habituales de solu-
cion de problemas, y por el potencial para obtener un resultado radicalmente positivo o negativo. (Slai-
keu,1990)

Crisis es una disrupcion aguda de la homeostasis psicoldgica en la cual los mecanismos de defensa fallan
y existe la evidencia de afliccion y una disminucion en el funcionamiento.

* La principal causa de la crisis es un evento estresante, traumatico o peligroso; pero son necesarias otras
dos condiciones:
* 1) la percepcion del individuo acerca del evento como el causante de la disrupcion.

* 2) la incapacidad del individuo de resolver esta disrupcion, con los mecanismos de defensa previamen-
te usados.’

La profesion de enfermeria tiene antiguas raices histéricas en todos los paises del mundo. Aunque la or-
ganizacion de Ia enfermeria difiere entre los paises en aspectos como que tareas desempeia la enfermera,
quilen hace que, nivel minimo de educacion, etc., en 10 que se refiere a las funciones bésicas de la enfer-
mera se advierte una uniformidad internacional. Esas funciones comprenden generalmente la promocion y
la restauracion de la salud, la prevencion de la enfermedad y el cuidado de los enfermos. Aun cuando algu-
nas de estas funciones son responsabilidad también de otras profesiones de salud, son las enfermeras quie-
nes han proporcionado los cuidados necesarios a los enfermos. >

El problema del nivel de los cuidados de enfermeria que se prestan es en parte producto de la auto esti-
macion de la enfermeria misma como profesion. La opinion que las enfermeras tienen de si mismas como
profesionales no siempre coincide con la definicién que otras personas adjudican a los profesionales. La
mayoria de los soci6logos, por ejemplo, concuerdan en que hay tres criterios principales para definir una
profesion. El primero es que los profesionales deben contar con un largo periodo de educaciéon para recibir
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conocimientos especializados; el segundo, que una profesion esta orientada a presta un servicio estd preo-
cupada de prestar un servicio especial a gente que necesita.

El tercer criterio, autonomia, se basa en los dos mencionados, educacion y servicio. Autonomia profesio-
nal significa que son los miembros de una profesion quienes la reglamentan?

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Con este trabajo de investigacion, se pretende conocer y dar a conocer las causas relacionadas con la
crisis personal enfermero-Familiares de los pacientes en la UCI del Hospital de Bata , el mensaje que
encierra este este trabajo , es el deseo de conocer las causas que dia a dia generan las diferencias, crisis y
otras formas de desentendimientos entre el personal de enfermeria y los familiares de los pacientes que se
ingresan en la UCI, Queremos basar nuestro analisis y critica en las deficiencias o factores que generan la
crisis entre los enfermeros y los familiares de los pacientes.

Pretendemos hacer comprender las causas relacionadas con la crisis entre el personal de enfermeria y los
familiares. Lo que motiva toda esta investigacion esta en querer demostrar que la crisis entre ambas par-
tes, se puede, mejorar con la voluntad y la colaboracion entre ambas partes, para el bien de todos.

Entendemos que la Critica al igual que la identificacion de las alternativas de solucion para este tipo de
crisis, siempre que sean constructivas, ayudarian a mejorar la buena gestion en la calidad de los servicios
que se presta a los pacientes y sus familiares en el entorno hospitalario en general y la UCI del Hospital de
Bata en particular

La autora Dra. Ma. Isabel Valdez Rangel, en su articulo Aspectos generales de una crisis, (2012), define
la crisis, como Estado temporal de trastorno y desorganizacion, fundamentalmente caracterizado por una
falta de habilidad personal para afrontar una situacion con los mecanismos habituales de solucion de pro-
blemas, y por el potencial para obtener un resultado radicalmente positivo o negativo. (Slaikeu,1990) Crisis
es una disrupcion aguda de la homeostasis psicologica en la cual los mecanismos de defensa fallan y existe
la evidencia de afliccion y una disminucidn en el funcionamiento.

La principal causa de la crisis es un evento estresante, traumatico o peligroso; pero son necesarias otras
dos condiciones:

* 1) la percepcién del individuo acerca del evento como el causante de la disrupcion. 3

* 2) la incapacidad del individuo de resolver esta disrupcion, con los mecanismos de defensa previamen-
te usados.’

Los autores D.M. Achury * y M. Pinilla, en su articulo La comunicacion con la familia del pacien-
te que se encuentra al final de la vida (2015), , sefialan que La familia del paciente en estado terminal se
convierte en un elemento terapéutico esencial para aliviar el sufrimiento de este, por tal motivo los profe-
sionales de enfermeria deben garantizar que las familias se encuentren preparadas y dispuestas para pro-
porcionar el acompafiamiento: El cuidado de los pacientes y sus familias al final de su vida requiere que el
profesional de enfermeria desarrolle y fortalezca competencias emocionales que le permitan comprender el
proceso de la comunicacion terapéutica, sus caracteristicas y la forma de aplicarlo en la practica diaria.*

SITUACION ACTUAL DEL PROBLEMA

El cuidado en la disciplina enfermera implica la preocupacion y el deseo de ayudar a otra persona a tra-
vés de un enfoque holistico que promueva la relacion terapéutica entre la enfermera, el paciente y su fami-
lia. En las Unidades de Cuidados Intensivos (UCI) la esencia de esta relacion reside en la responsabilidad
de la enfermera de cuidar tanto del paciente como de su familia, que espera detras de una puerta hermética,
ademas de los requerimientos rutinarios del servicio. Es ampliamente conocido que, tanto para el paciente
como para la familia, el ingreso en la UCI es una experiencia estresante.
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En la actualidad, esta comunicacion .relacion y colaboracion entre los profesionales de la enfermeria y
la familia de los pacientes , ya no responde a estas expectativas, los profesionales de enfermeria ya no
cuentan con esta colaboracion ni mucho menos les consultan para tomar ciertas conductas y la familia , al
carecer de la informacion acerca de la evolucion clinica de sus paciente , asi como el proceso de su aten-
cion , usan la agresividad, amenazas , la violencia ,etc , como estrategias para hacer frente a esta falta de
informacion .Chavero Roxana la familia del paciente critico, SUS NECESIDADES y el ABORDAIJE DE
ENFERMERIA.” Revision Bibliografica.

En los paises desarrollados La presencia de conflictos (Crisis) entre el personal de enfermeria y los fami-
liares de los pacientes, esta asociada con ciertos comportamientos personales que no se ajustan a las nor-
mas establecidas en la instituciones publicas y privadas las deficiencias en la comunicacion —relacion entre
ambas partes

En los paises en via de desarrollo Aun en el caso que se disponga de una adecuada red de diagndstico de
la enfermedad y de tratamiento y seguimiento de los casos, existen otros factores que determinan la ocu-
rrencia de enfermedad como las condiciones ambientales, sociales, sanitarias e individuales que son facto-
res predisponentes de la tuberculosis. El hacinamiento, la malnutricion, el SIDA, el abuso de alcohol y las
malas condiciones de vida disminuyen la inmunidad posibilitando la aparicion de la enfermedad. También
ocurre que otros trastornos que impactan en la inmunidad predisponen a la tuberculosis, como es la diabe-
tes y otros trastornos respiratorios cronicos.

En Guinea Ecuatorial, concretamente el Servicio de UCI del Hospital de Bata, donde pretendemos reali-
zar este trabajo de investigacion, en el periodo junio 2021 el 100% de los casos de crisis entre el personal
de Enfermeria y los familiares de los pacientes, se deben a la deficiente comunicacion y poco entendimien-
to entre los profesionales de la enfermeria y los familiares de los pacientes en la UCI del Hospital de Bata.
Concluimos formulando la siguiente pregunta de investigacion: ;Cudles seran las causas relacionadas con
la crisis entre el personal de Enfermeria y los familiares de los pacientes en la UCI del Hospital General de
Bata? En el periodo junio 2021.

JUSTIFICACION Y USO DE LOS RESULTADOS (objetivos tiltimos, aplicabilidad del tema):

Este trabajo titulado causas relacionadas con crisis personal enfermero-Familiares de los pacien-
tes en la UCI del Hospital de Bata. Surge con el deseo de conocer las causas asociadas con la crisis entre el
personal de enfermeria y los familiares de los pacientes Hospitalizados en la Unidad de Cuidados Intensi-
vos (UCI), del Hospital de Bata,

- En el Hospital de Bata se sigue observando ciertas situaciones que favorecen la crisis entre el personal
de enfermeria y los familiares en la UCI del Hospital arriba mencionado, tales como: [ El deficiente con-
trol de los familiares en el momento de entrar y acumularse en las salas.

"] La falta de medicamentos de urgencia en la unidad, lo que motiva la frecuente entrada de los familia-
res en la unidad, para la recepcion de las recetas y comprar los medicamentos indicados.

] La falta de una buena comunicacién —relacion entre los profesionales y los familiares de los pacien-
tes en la toma de decisiones relacionadas con el estado de los pacientes.

"1 La falta de una estructura fisica de la Unidad, que no permita el facil acceso al publico, entre otras.

OBJETIVOS

General: Conocer las causas relacionadas con crisis personal enfermero-Familiares de los pacientes

UCI Hospital de Bata junio 2021.
Especificos
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1- Clasificar las causas relacionadas con crisis personal enfermero-Familiares de los pacientes en re-
lacion a: a) Formacion ética del personal de Enfermeria b) El comportamiento del personal de Enferme-
ria c) La relacion entre el personal de Enfermeria y los familiares de los pacientes. 2- Diagnosticar
las causas relacionadas con crisis personal enfermero-familiares de los pacientes en relacion a: a) El
comportamiento de algunos familiares de los pacientes. b) Comunicacion entre el personal de enferme-
ria y los familiares de los pacientes c¢) Las posibles soluciones a la crisis.

II. METODOS

Hemos realizado un estudio descriptivo, disefio exploratorio, en la UCI del Hospital Regional de Ba-
ta, en el periodo junio 2021, con el objetivo de Conocer las causas relacionadas con crisis personal en-
fermero-Familiares de los pacientes en la unidad arriba mencionada. El. universo de estudio, seleccion y
tamafio de muestra, unidad de analisis y observacion (criterios de inclusion y exclusion)

El universo estuvo representado por 43 encuestados (25 Profesionales de enfermeria y 18 Familiares
de pacientes).

La muestra era de 23 encuestados (13 Enfermeros y 10 familiares de pacientes) que fueron encuesta-
dos durante el periodo del estudio

Procesamiento para la obtencion de la informacion, instrumentos a utilizar y métodos de control de la
calidad de los datos.

Para la obtencién de la muestra de nuestro estudio, hemos disefiado una ficha de recogida de datos en
el terreno como material basico de trabajo para el control de calidad con el fin de insertar en ella los
aspectos considerados como variables

Se presentaron los datos en el programa Excel 2010 en una base de datos, realizando analisis estadis-
ticos y sintesis para organizar el pensamiento cientifico, estableciendo las descripciones cuantitativas y
cualitativas de las variables utilizadas, y ejecutando distribuciones porcentuales segun los datos de nues-
tro estudio en tablas

Los métodos de control de calidad utilizados en nuestro estudio fueron los de recabar todas las infor-
maciones requeridas para conocer las causas relacionadas con la crisis personal enfermero Familiares de
los pacientes. Unidad de andlisis: profesionales de la Enfermeria y familiares de los pacientes ingresa-
dos durante el periodo del estudio.

Criterios de seleccion. La seleccion de muestra de nuestro estudio se llevo a cabo mediante la recogi-
da de datos a partir de una encuesta a los profesionales de Enfermeria y familiares que reunian los crite-
rios de seleccion. (Ser profesional de enfermeria de la UCI, tener a un paciente hospitalizado en la UCI,
para ser considerado familiar)

Criterios de inclusion: habiamos incluido a todos los Enfermeros y familiares de los pacientes hospi-
talizados.

Criterios de exclusion: se excluy6 a los médicos. Personal de limpieza, y de otros servicios.
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III. RESULTADOS

Grafica 1 La formacion ética del personal de Enfermeria, como Causa relacionada con la crisis perso-
nal de enfermeria - familiar de los pacientes. UCI Hospital de Bata Junio 2021
En esta tabla y grafica 1, se observa que 5 encuestados (55,55%) de los familiares encuestados
manifestaron que la formacion ética del personal de Enfermeria era excelente y deficiente respectiva-
mente, en un estudio realizado por Cristina Ranuzi*, hablando de La ética en la formacion del enferme-
ro, sefiala que Etica es el respeto que uno debe tener para con los otros, son un conjunto de reglas que
uno debe seguir, que impone los limites, tanto los nuestros como de los otros,9 lo cual coincide con la
opinion del 55,55%, al valorar la formacion ética del personal como excelente.

Tabla 2 El comportamiento del personal de Enfermeria como causa relacionada con la crisis perso-
nal de enfermeria - familiares de los pacientes UCI Hospital de Bata Junio 2021

En esta tabla y grafica 2, se aprecia que 5 encuestados (50%) de los familiares encuestados ma-
nifestaron que el comportamiento de los profesionales de Enfermeria era aceptable. En un estudio reali-
zado por Lic. Zulema Sanchez Acosta, en su articulo Comportamiento psicolaboral del personal de
Enfermeria en una Unidad de Cuidados Intensivos, sefiala que los profesionales de unidades de cuida-
dos intensivos que tienen alteraciones psiquicas como consecuencia del disgusto en el trabajo presentan
niveles mas altos de burnout y de cansancio emocional;,10 lo cual no coincide con la opinion de los
familiares, al sefialar que era aceptable.

Grafica 3 La relacion personal de Enfermeria- familiares de los pacientes como causa relacionada
con la crisis. UCI Hospital de Bata Junio 2021

En esta tabla y grafica 3, se constatd que 6 encuestados (60%) de los familiares de los pacientes
encuestados manifestaron que la relacion personal de Enfermeria- Familiares, era excelente. en un es-
tudio realizado por Cruz Cristian Mendoza y Roberto Franco Alfredo Fabian en su articulo, Relacion
Enfermero-familiares de os pacientes, sefialan que hay contradiccion , los familiares se expresaron ne-
gativamente , la mayoria (63,24%), los enfermeros respondieron la mayoria (79,16%) que si informan a
los familiares acerca de la enfermedad.,11 lo cual no coincide con los resultados de nuestro estudio, al
sefalar que los familiares encuestaron que la relacion era excelente.

Grafica 4, se detect6 que 8 encuestados (61,53%) de los profesionales encuestados manifestaron que
el comportamiento de algunos familiares era inadecuado. en un estudio realizado por Dr. Manuel Feo.
Jiménez Navarrete. En su articulo la familia del paciente crénico: estudio e importancia, estos autores
sefialan que Es necesario comprender el tipo de familia y su importancia; por ejemplo, la madre del nifio
asmatico, el esposo (a) de la hipertensa, el hijo (a) del senil cardiopata, etc 12 lo cual coincide con la
opinidn del personal encuestado, debido a la falta de esta compresion por parte de los familiares de los
pacientes.

Grafica 5 se observa que 9 encuestados (90%) de los familiares encuestados manifestaron que la
comunicacion entre el Personal de Enfermeria y los familiares de pacientes era buena., en un estudio
realizado por Gersson Andrés Ballesteros Pinzon , hablando sobre la Comunicacion entre la enfermera
y el familiar de la persona hospitalizada en la unidad de cuidados intensivos, estos autores sefialan que
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el ingreso de un paciente en una UCI somete a los miembros de su familia a una situacion dificil; por su
complejidad tanto los pacientes como sus familias presentan alteraciones emocionales como ansiedad,
estrés, depresion o el denominado sindrome de cuidados intensivos. 13 lo cual no coincide con las res-
puestas del personal encuestado, al resaltar que a pesar de las circunstancias durante el ingreso, la co-
municacion era buena.(90%) '°

Tabla 6 Las posibles soluciones a la crisis Personal de Enfermeria — familiares de los pacientes.. UCI
Hospital de Bata Junio 2021, se aprecia que 10 encuestados (43,47%), manifestaron que la solucion de
la crisis entre ambas partes depende de la directiva del centro sanitario.( Hospital Regional de Bata). En
un estudio realizado por Andrea Baumann, acerca de entornos de practica favorables: lugares de trabajo
de calidad = atencion de calidad al paciente, esta autora sefiala que, es una realidad urgente. En todo el
mundo, los sistemas de salud se ven cada vez mas presionados — frente a un nimero creciente de nece-
sidades de salud y de limitaciones financieras que restringen la capacidad de los servicios para fortale-
cer las infraestructuras y los recursos humanos del sector de salud. 14 lo cual coincide con la opinidn de
la poblacion encuestada, al reconocer que esta crisis , inicamente puede encontrar una solucién , con la
intervencion de las autoridades del centro sanitario,, la adopcion y actualizacioén de las normas que re-
gulan el horario de visitas en la UCI en particular y todos los servicios en general. ®
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IV. CONCLUSIONES

La idea fundamental de este trabajo fin de formacion, fue tratar de averiguar las posibles causas que
favorecen las diferencias entre el personal de enfermeria que labora en la uci del hospital de bata, con
los familiares de los pacientes, llegamos a las siguientes conclusiones: la formaciéon ¢ética de los
profesionales de enfermeria fue considerada excelente por un grupo y deficiente por otro grupo de
familiares encuestados y el comportamiento de los profesionales fue valorado como aceptable. la
relacion personal de enfermeria con los familiares se opind como excelente, siendo inadecuado el
comportamiento de algunos familiares. la comunicacion personal de enfermaria-familiares de los
pacientes fue buena, siendo la intervencion de la directiva del hospital regional de bata, la principal
alternativa para la resolucion de la crisis.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ada jacox un problema subestimado en enfermeria: la influencia que ejerce sobre la atencion al
paciente el bienestar econdmico y social de la enfermera
https://www.scielo.br/j/reben/a/z9v6tzjwwhtqjpq7kvpyvib/?lang=es& format=pdf.

2. dra. ma. isabel valdez rangel aspectos generales de una crisis 2012

3. la autora dra. ma. isabel valdez rangel, en su articulo aspectos generales de una crisis, (2012)
4. los autores d.m. achury * y m. pinilla, en su articulo la comunicacién con la familia del paciente que
se encuentra al final de la vida (2015)

5. martha cecilia triana restrepol en su articulo, hablando sobre la empatia en la relacion enfermera-
paciente

6. antonio luis giraldo martinez los conflictos interpersonales y su incidencia en el rendimiento labora
2013

7. dra. ma. isabel valdez rangel departamento de psiquiatria, aspectos generales de una crisis uanl 17
de abril del 2012

8. técnicas de comunicacion para profesionales de enfermeria generalitat valenciana 2006. disponible
en pdf

9. cristina ranuzi* débora vieira de almeida* et al , la ética en la formacion del enfermero, segun
graduandos de enfermeria de una institucion publica brasilefia, 2017

10. zulema sanchez acosta |et al comportamiento psicolaboral del personal de enfermeria en una
unidad de cuidados intensivos

11. cruz cristian mendoza. relacion enfermero-familiares de pacientes. 2009

12. dr. manuel feo. jiménez navarrete (*).la familia del paciente cronico: estudio e importancia 1988

13. gersson andrés ballesteros pinzon, comunicacion entre la enfermera y el familiar de la persona
hospitalizada en la unidad de cuidados intensivos 2014

14. Andrea Baumann, entornos de practica favorables: lugares de trabajo de calidad = atencion de
calidad al paciente 2007



