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Dimension del servicio
de enfermeria

Por: Ana Cecilia Ortiz Z."

RESUMEN

| cuidado de Enfermeria es definido como un servicio de per-

sonal calificado, orientado a la identificacion y satisfaccién de

necesidades en salud, que este personal estéa en capacidad

de satisfacer, en tanto en la perspectiva del desarrollo huma-

no, los satisfactores que le conciernen a una profesion son
especificos de su razén de ser.

De esta manera, cuando el Grupo de Cuidado trabaja en funcion
de la satisfaccion del usuario y sus necesidades, favorece el logro de
objetivos y metas conjuntas entre beneficiarios y cuidadores, por cuanto,
cuidar la salud y prevenir la enfermedad, es un asunto de todos.

El servicio de Enfermeria tiene caracter de profesional calificado y
su equipo ha de ser una marca de distincion inconfundible para la empre-
sa y la sociedad. Oleo sobre lienzo, 92 x 65 cm

Galerie Isy Brachot, Bruselas-Paris
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Introducciéon

Con el predominio del libre mercado en los sistemas de salud, el cliente

ha ganado la posibilidad de elegir la entidad de su predileccion, en ejercicio de Ortiz Zapata A C. Dimension del
sus derechos y autonomia para satisfacer sus necesidades. Este es un nuevo servicio de-enfermeria. Invest.

¢ 1 Educ. Enferm. 2003; 21 (1): 86 - 96
contexto, en cl cual, las empresas de salud se ven obligadas a ajustar sus M

estructuras en funcion del cliente, para garantizar su permanencia en el merca-

do. Pero “no todo lo que brilla es oro”. De alguna manera, tenemos que admitir

que la introduccion de estos ajustes genera incertidumbre y desconcierto al

profesional de Enfermeria, pues las formas de relacion dentro de las institucio- o : <

nes de salud cambiaron, y en algunos casos, ¢l nivel directivo de Enfermeria Recibido: abril 18/2001
3 i s Aceptado: junio 7/2002

parece haber perdido su lugar o haber distorsionado su razon de ser.
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Esta es una invitacion a discu-
tir los nuevos rumbos que debe tomar
la Enfermeria en nuestro medio, con la
esperanza de reencontrar su rol y su
estatus, en el entendido de que la cla-
ve para lograrlo radica en el trabajo
comprometido y en equipo, pues nin-
gun profesional podra lograrlo solo o
con acciones aisladas.

En este sentido, se presenta a
la comunidad de Enfermeria el estado
de la discusion sobre el servicio,
gestada en una comision nombrada
porel Comité Interinstitucional de En-
fermeria del area Metropolitana de
Medellin (COINDEN)", bajo la idea de
formular una propuesta de desarrollo
organizacional para la profesion. El
grupo acordd dar una dimension al
servicio de Enfermeria, como un pri-
mer paso hacia la fundamentacion del
logro del objetivo inicial ™.

De la definicion a la dimension
del servicio

La competencia y la compe-
titividad han dinamizado en el cliente
una nueva forma de pensar su rela-
cién con la calidad y el servicio, lo cual
ha influido para que las empresas
incrementen sus esfuerzos en mejorar
sus procesos. Quiza, sca esta una de
las principales razones por las cuales,
en las Gltimas décadas, las empresas
de servicios han reimplementado sus
procesos en funcion del cliente, y
convertido al sector en impulsor de
desarrollo economico.

** Al momento de la publicacion
de este articulo, el grupo ha
perdido el ritmo de la discusion y
por lo tanto no ha avanzado en el
desarrollo de la propuesta.

Dimension of
the nursing service

Por: Ana Cecilia Ortiz Z."

SUMMARY

ursing care is defined as a qualified personal service oriented
to identification and satisfaction of health needs, and the
nursing personnel has the capacity to satisfy because in the
perspective of human development the professional concern
for gratification are specific to its way of being.

When the caring team works toward the clients’ satisfaction and
their needs, they privilege the achievement of objectives and common goals
between beneficiaries and caregivers, considering that health care and the
prevention of illness concerns to everyone.

The nursing service has a qualified professional character and the
team most have a seal of unmistakable distinction for the institution and
society.

Key words:
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nursing attention

Para autores como Druker, Levitt y Tofler'. el sector de servicios es un
nuevo motor macroecondmico que se ha venido consolidando durante las alti-
mas dos décadas, y ha ganado fucrza [rente a los sectores agropecuario y manu-
facturero. La gran mayoria de empresas de servicios tales como hoteles. restau-
rantes, transporte aéreo, terrestre y maritimo, bancos, servicios piblicos, hospi-
tales, ascsorias juridicas y muchas otras. han identificado en el servicio una
poderosa estrategia competitiva.

Los servicios tienen diversas clasificaciones: unos estan relacionados
con las demandas de ayuda para comprar un producto, pagar una cuenta, despla-
zarse de un lugar a otro, resolver un problema juridico o de salud, etc., en tanto
que otros tienen que ver con la reparacion de equipos y tecnologias cuyo uso
cotidiano se ha convertido en una necesidad humana, como el auto, la lavadora y
los computadores. Subsisten ademas servicios de personal no calificado para
aseo y mantenimiento de plantas fisicas, para ¢l trabajo doméstico, ventas ambu-
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El cuidado de Enfermeria
es un servicio de personal
calificado, orientado hacia

la satisfaccion de necesi-
dades, bajo la perspectiva

del desarrollo humano, lo
cual exige, por parte del
profesional, la “cuidadosa”
identificacion de las
necesidades que esta en

capacidad de satisfacer y

de las formas de hacerlo,

como una contribucion de
la profesion a la compleja
problematica de la
transdiciplinariedad.
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lantes y otros, que realizan personas que no tienen formacion especializada. Pre-
valecen servicios personales calificados, organizados y dirigidos para satisfacer
necesidades, deseos y expectativas de mantenimiento, reparacion, capacitacion,
asesorias y cuidado. Prosperan otros servicios masivos para consumidores, como
supermercados, transporte, hoteleria, alimentacion. Se ofrecen servicios comer-
ciales de alta tecnologia a profesionales especializados, que requieren equipos
igualmente especializados para brindar su servicio como equipos sofisticados
para dialisis, electrocardiografia, fotografia, topografia, arquitectura, mantenimiento
automotor y otros.

Tradicionalmente, la palabra servicio hace referencia a una disposicion,
deber u obligacion. De igual manera, se ha entendido como trabajo terminado en
beneficio de alguien. En otros contextos, puede ser interpretada como ¢l uso Gtil
que se hace de una cosa o el producto inmaterial derivado de la actividad de una
persona.

Los servicios son definidos como actividades intangibles, que involucran
un esfuerzo humano o mecdnico y satisfacen una necesidad o agregan valor a un
producto. Su estandarizacion es dificil y no existe transferencia de propiedad. Por
lo tanto, no es posible patentarlos. Su produccion y consumo son inseparables.
No es viable tener inventarios de servicios almacenados, y ¢l consumidor hace
parte de la produccion.

Como valor agregado, 10s servicios complementan la venta de un produc-
to y se constituyen en actividades que dan una sensacion de comodidad y ama-
bilidad. Actividades como mantenimiento preventivo, suministro de repuestos,
capacitacion para la correcta utilizacion de un equipo, entrega oportuna y especi-
ficaciones del cliente, agregan valor al bien adquirido. Como producto, el servicio
es la actividad que satisface una necesidad, una expectativa o un deseo, y no estd
necesariamente ligada a la compra de un bien material. Al servicio como producto,
también se le agrega valor cuando se entrega con amabilidad y disponibilidad
(Albrechty Zemke 1994).

El cuidado como servicio calificado

El cuidado de Enfermeria es un servicio de personal calificado, orientado
hacia la satisfaccion de necesidades, bajo la perspectiva del desarrollo humano,
lo cual exige, por parte del profesional, la “cuidadosa” identificacion de las nece-
sidades que esta en capacidad de satisfacer y de las formas de hacerlo, como una
contribucion de la profesion a la compleja problematica de la transdiciplinariedad.

Por fortuna, el camino ya ha sido insinuado por tedricas como Faye Glen
Abdellah®, quien define a la Enfermeria como ““un servicio para los individuos, las
familias y la sociedad, fundamentada en conocimientos cientificos para ayudar a
la gente sana o enferma a satisfacer sus necesidades de salud”. Asi, el cuidado de
enfermeria, como cualquier otro servicio, tiene que cumplir requisitos de calidad
relacionados con la identificacion de las necesidades de los usuarios, la defini-
cion de los procesos y procedimientos, la infraestructura logistica, tecnoldgica,
fisica y el equipo humano requeridos. Cumplir con estos requisitos de calidad, le
otorga el caracter de calificado al servicio de Enfermeria.
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El sentido de los cuidados desde su origen, seglin Dominguez, es “man-
tener la vida, dar vida;... apartando o evitando el mal, ademas dc los cuidados de
reparacion, restableciendo la salud combatiendo la enfermedad’™ . Cuidar es tra-
tar de ayudar al ejercicio de la libertad; es crear un nuevo orden, un nuevo marco
referencial, donde el sujeto vulnerable se reencuentre y sepa a qué atenerse,
porque, en definitiva, dejarse cuidar es un acto de confianza® que se objetiva
cuando “alguien” acude a un profesional o equipo de profesionales para recibir
acciones de promocion de la salud, prevencion de la enfermedad, curacion y
rehabilitacion, con el fin de conservar la salud integral y la vida.

Cuidar consiste en aumentar la interrelacion de factores que influyen en el
autocuidado, entendido como un acto propio del individuo, con un objetivo
especifico que se aprende en la medida en que el ser humano madura y que es
afectado por las creencias, habitos y costumbres propias de una cultura, afirma Orem’.

Las empresas que ofrecen servicios de salud, reconocen que el desarrollo
cientifico y técnico no es suficiente para la satisfaccion del cliente; que también
son importantes las relaciones entre los usuarios y los funcionarios. Este compo-
nente del servicio, ha ganado importancia en la busqueda de competitividad para
producir impacto social y obtener rentabilidad. En suma, el servicio es el resulta-
do de una interaccion humana, y su valor depende de la experiencia personal.

De la especificidad del cuidado a las necesidades especificas

Es cevidente que la Enfermeria satisface necesidades humanas, pero con-
viene advertir que la identificacion de las necesidades que le corresponde satis-
facer en su especificidad, debe reconocer, en el dato empirico de la préactica coti-
diana, la relevancia de los referentes tedricos. Es decir, que no todo aquello que
nos habla de “necesidades™ es pertinente, ni estamos en la obligacion moral o
técnica de resolverlo desde la Enfermeria, pues como se ha dicho, los satisfactores
que le conciernen a una profesion son especificos de su razon de ser.

Un ejemplo de lo que si corresponde hacer a la Enfermeria con relacién a la
identificacion de las necesidades, puede ser derivado de la propuesta del grupo
de Max Neef®, el cual presenta las necesidades en dos grandes categorias: la
existencial, que incluye necesidades de subsistencia, proteccion, afecto. enten-
dimiento, participacion, ocio, creacion, identidad y libertad, y la axiologica, en la
que estan consideradas las necesidades de ser, tener, hacer y estar. En este
sentido, la Enfermeria satisface carencias y potencia el desarrollo humano en la
medida en que ejecuta las acciones de cuidado, teniendo en cuenta el contexto
sociocultural del usuario y su estado de salud. Por ¢jemplo, se satisface la nece-
sidad de subsistencia proporcionando alimento, pero se potencia la socializacion
en la medida en que se favorece la opeidn de compartir y se satisface el sentido
estético en tanto se dispone la mesa de una manera agradable para el usuario.

Las necesidades humanas se manificstan de manera diversa, en cuanto a
intensidad y expresion, porque el ser humano tiene no solo la capacidad de
conslruirse para si mismo nuevas necesidades, sino también de transformar una
necesidad superflua o banal en una necesidad vital’. Es la experiencia concreta
en un contexto, lo que concede a la satisfaccion de las necesidades, expresividad
y significado simbolico.

Es evidente que la Enfer-
meria satisface necesi-
dades humanas, pero
conviene advertir que la
identificacion de las
necesidades que le
corresponde satisfacer
en su especificidad,
debe reconocer, en el
dato empirico de la
practica cotidiana, la
relevancia de los referen-
tes tedricos. Es decir,
que no todo aquello que
nos habla de “necesida-
des” es pertinente, ni
estamos en la obligacion
moral o técnica de resol-
verlo desde la Enferme-
ria, pues como se ha
dicho, los satisfactores
que le conciernen a una
profesion son especificos
de surazon de ser.
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Para Henderson, estas
necesidades son de:
oxigenacion, nutricion,
eliminacién, descanso,
vestido, termorregulacion,
higiene, comunicacion,
seguridad, movimiento y
postura, creencias y
valores, trabajo y realiza-
cién, participacion y
aprendizaje.
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Los asuntos relacionados con las necesidades humanas, han de ser con-
frontados a contraluz desde la practica de Enfermeria, para identificar, en los
fenémenos sociales, econdmicos, culturales y epidemiolégicos, nuevas necesi-
dades de cuidado y poder transformarlas en potencialidades orientadas hacia la
busqueda del bienestar. De esta manera, el cuidado no sélo se limita a satisfacer
lo puramente fisioldgico, sino que cumple también con su dimension social.

Desde la especificidad de la Enfermeria, son bien conocidas las perspecti-
vas de Dorotea Orem y Virginia Henderson, respecto a las necesidades humanas:
La primera®, plantea las necesidades a partir de cinco supuestos:

Necesidad de estimulo continuo para seguir vivos y actuar de acuer-
do con las cualidades humanas naturales. La capacidad de actuar
deliberadamente, se ejerce en forma de ayuda hacia uno mismo y hacia
los demés para identificar las necesidades y crear los estimulos nece-
sarios. Todo ser humano maduro experimenta privaciones en forma de
limitaciones para actuar en ayuda de si mismo y de los demas, median-
te aportaciones que sustenten la vida y regulen sus funciones. El ser
humano desarrolla y transmite formas y medios de identificar las nece-
sidades y realizar aportaciones hacia si mismo y los demas. Los seres
humanos agrupan las tareas y reparten las responsabilidades para
ayudar a los miembros del grupo que experimentan privaciones y rea-
lizar aportaciones deliberadas hacia si mismo y hacia los demas®.

En otras palabras, los cinco supuestos de Orem se refieren a necesida-
des relacionadas con aspectos fisicos, psicologicos, interpersonales y sociales
de la salud.

Por su parte, Virginia Henderson' sugiere que, cuando las actividades
para satisfacer las necesidades basicas son inadecuadas, insuficientes o es-
tan ausentes, se genera dependencia. Para Henderson, estas necesidades
son de: oxigenacion, nutricién, eliminacidon, descanso, vestido,
termorregulacion, higiene, comunicacion, seguridad, movimiento y postura,
creencias y valores, trabajo y realizacion, participacion y aprendizaje.
Henderson define la independencia como la capacidad de la persona para
satisfacer por si misma sus necesidades basicas, de acuerdo con su edad,
etapa de desarrollo y situacion especifica. Los niveles de dependencia e inde-
pendencia son Gnicos para cada persona.

De la accion al satisfactor

Concierne a la Enfermeria rebasar las limitaciones de su préctica e
incursionar de manera decisiva en la reformulacion de su compromiso con el
desarrollo de los “seres humanos™ que son su razon de ser, y disponer de los
recursos fisicos, téenicos y cientificos para la concrecion de los satisfactores.

Los satisfactores pueden ser: materiales y equipos, ayudas, formas de
comunicacion, educacion, informacion, solucion de problemas diversos. Asi, en-
contramos que la satisfaccion de las necesidades esta determinada por los
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satisfactores que se materializan en bienes economicos. Para ¢l caso del servicio,
los satisfactores se¢ materializan en relaciones interpersonales, oportunidades,
calidad técnica y cientifica. En cierto sentido, el satisfactor le da el caracter al
servicio, y puede ser adaptado a las circunstancias para que contribuya al desa-
rrollo de las personas y no cause dafio.

Resulta imperativo clarificar aquello que no ¢s sdlo competencia de la
profesion, sino también responsabilidad ética y moral de quien la ejerce, en la
medida en que identifica las implicaciones de su diligencia y rigor en el ejercicio
del cuidado, o la mala influencia de su negligencia en darle a cste servicio un
carécter profesional y calificado.

El servicio de Enfermeria puede encontrar en los cinco tipos de satisfactores
del grupo de Max Neef", el sentido de cuidar, en términos de acciones orientadas
a la blisqueda del bienestar del usuario. Veamos en los siguientes literales una
ejemplificacion:

A . Los satisfactores violadores o destructores, producen un efecto paradojal:
se presentan con el pretexto de resolver una necesidad, pero su efecto
impide la satisfaccion propuesta; ademas, limitan la satisfaccion de otras
necesidades colaterales. Estos satisfactores se evidencian, principalmente,
en las necesidades de subsistencia. Por lo general, son imposiciones que
dependen del grado de déficit de autocuidado del usuario. En tales casos,
el profesional es responsable de evitar que las acciones de cuidado se trans-
formen en este tipo de satisfactores.

RENE MAGRITT

f0, 1952, Oleo sobre lienzo, 34 x 45 em Galerte Isy Brachot, Bruselas-Paris

Cuando en el caso de una hos-
pitalizacion por ejemplo, si el servicio
carece de requisitos técnicos y huma-
nos de calidad y se le niega al usurario
la posibilidad de sentirse seguro en
compania de sus seres queridos, éste
es realmente privado de su necesidad
de libertad, sufre limitaciones en su in-
dependencia y capacidad de
autocuidado, y puede. incluso, llegar
a padecer la violacion de su necesi-
dad de seguridad.

El servicio de enfermeria viola
la necesidad de informacion o comu-
nicacion, cuando se limita a resolver
problemas técnicos sin explicacion e
informacion suficiente para la perso-
na cuidada y su familia. Se viola tam-
bién la necesidad de autonomia, liber-
tad o independencia, cuando no se
obtiene el consentimiento informado
para formular y desarrollar el plan de
cuidados o la realizacion de un proce-
dimiento técnico.

b . Conviene llamar la atencién so-
bre los pseudo satisfactores;
pues, estimulan una falsa sensa-
cion de satisfaccion y pueden
impedir que la necesidad sea efec-
tivamente satisfecha. En la pres-
tacion del servicio de Enfermeria,
al profesional se le presentan si-
tuaciones que, aparentemente,
resuelven un problema o satisfa-
cen una necesidad del paciente,
pero que en realidad no sélo no
permiten identificar sunecesidad
real sino que, ademas, la hacen
invisible para las otras disciplinas.
Estas situaciones pueden ser co-
munes cuando se reduce la pres-
tacion del servicio a cubrir las
prescripeiones de otros profesio-
nales, como, por ejemplo, orde-
nes para tratamiento médico, psi-
coldgico, de nutricion, rehabilita-
cion, entre otros.
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Los satisfactores
sinérgicos tienden a
proteger del dolor y del
sufrimiento y esto sélo es
posible si el cuidador es
capaz de dar seguridad
con sus palabras, con sus
gestos, con sus miradas y
con sus actos. Esto es
que, aliviar el dolor,
mantener la vida y ense-
Aar a cuidar la salud, son
necesidades que los
satisfactores realmente
deben satisfacer, con el
fin de movilizar, potenciar
y estimular la satisfaccién
de otras necesidades
para el individuo, la
familia y el cuidador.

C . Los satisfactores inhibidores, satisfacen una necesidad bloqueando la
satisfaccion de otra. Tal ¢s ¢l caso del servicio de Enfermeria que se brinda
con actitud sobreprotectora y que desconoce la posibilidad de participacion
del usuario y su familia.

d. Los satisfactores singulares, pretenden satisfacer una necesidad particu-
lar y son neutros frente a otras, El servicio de enfermeria puede limitarse a
satisfacer necesidades especializadas y técnicas, dejando de lado las nece-
sidades de comprension, comunicacion, participacion, afecto y seguridad.
Para que ello no ocurra, ¢l profesional informa oportunamente un cambio en
el cuidado; explica el procedimiento y las razones de una norma de asepsia;
indaga por los intereses y deseos del paciente y permite la participacion de
su familia; se dirige al paciente con amabilidad, diligencia y calidez, y aplica
rigurosamente las normas téenicas de calidad en la realizacion de los proce-
dimientos y la utilizacion de la tecnologia.

€. Los satisfactores sinérgicos son los ideales, porque satisfacen una necesi-
dad y estimulan simultancamente la satisfaccion de otras. La opcion de
ofrecer satisfactores sinérgicos en el servicio de Enfermeria, resulta fortale-
cida por los aportes de Dorotea Orem'? | quien define la accién de enfermeria
a partir de tres sistemas: cl totalmente compensador, ¢l parcialmente
compensador y el de apoyo educativo. El sistema totalmente compensador,
define la accion de Enfermeria como el cuidado terapéutico, es decir, que se
compensa la capacidad del paciente para realizar su autocuidado. En el sis-
tema parcialmente compensador, la accion de Enfermeria esta definida por la
compensacion de las limitaciones del paciente para realizar su autocuidado
y por la ayuda a la regulacion de la accion de autocuidado. En el sistema de
apoyo educativo, la accion de Enfermeria esta definida como la regulacién,
el desarrollo y el ejercicio de la accion de autocuidado, a partir del cual es
posible orientar la satisfaccion de necesidades de las personas cuidadas y
potenciar o movilizar la satisfaccion de otras necesidades.

Los satisfactores sinérgicos tienden a proteger del dolor y del sufrimien-
to y esto s6lo es posible si el cuidador es capaz de dar seguridad con sus
palabras, con sus gestos, con sus miradas y con sus actos. Esto es que, aliviar
el dolor, mantener la vida y ensefiar a cuidar la salud, son necesidades que los
satisfactores realmente deben satisfacer, con el fin de movilizar, potenciar y
estimular la satisfaccion de otras necesidades para el individuo, la familia y el
cuidador.

Pero los cuidados de Enfermeria que generan satisfactores sinérgicos
no solo se brindan a los usuarios que tienen posibilidades de recuperarse,
sino que se extienden también a los pacientes que no tienen esperanza de
mantener la vida por mucho tiempo y a sus familias. En estos casos, los
satisfactores se ofrecen con la intencidon de acompaiiar a la familia, en la
medida en que se favorece la muerte digna, es decir, que el servicio de Enfer-
meria también ofrece la posibilidad de contribuir a la calidad de vida hasta en
el lecho de muerte.

INVESTIGACION Y EDUCACION EN ENFERMERIA f
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Del grupo de cuidado, ala satisfaccién del usuario

Para dar una dimension integral al servicio, es indispensable reconocer
las caracteristicas del grupo humano que lo brinda. Este, como los otros compo-
nentes, ha de cumplir con unos requisitos de calidad relacionados con su for-
macién académica, su experiencia y su condicion humana. Conforman el grupo
de Enfermeria los auxiliares y los técnicos profesionales, entrenados para brin-
dar cuidado directo bajo la direccion y acompafiamiento del profesional respon-
sable de liderar y gestionar las acciones de cuidado y las areas o dependencias
destinadas para la atencion de Enfermeria.

Para asumir en forma integral ¢ integrada los roles de cuidador, gestor,
educador e investigador, se exige al profesional de Enfermeria: desarrollar y
aplicar conocimientos fundamentados en las ciencias sociales y biologicas;
estar capacitado en ciencias de la administracion para gestionar y gerenciar
servicios de salud; aportar a la investigacion y con ella, a la transformacion de
realidades que se relacionan con las necesidades de los usuarios, ¢l desarrollo
profesional y humano de los integrantes del grupo; ser capaz de hacer uso
eficiente de la tecnologia, para orientar los satisfactores del servicio desde la
atencion primaria hasta la terciaria.

El grupo de profesionales, téenicos y auxiliares es una importante herra-
mienta competitiva para la empresa, en tanto sirve 24 horas al dia durante 365
dias, y en tanto representa un numero significativo de personas respecto a los
otros grupos de empleados de la organizacidn, en la mayoria de las empresas.
Por esta razon, de acuerdo con el tamafo de la empresa donde se brinda el
servicio de Enfermeria, su organizacion debe responder a la de un grupo alta-
mente cualificado, con definicion de roles y canales de comunicacion que desa-
rrollen mejores posibilidades de trabajar en equipo y de establecer interlocucion
directa con la alta gerencia.

No es suficiente conocer al grupo de cuidado, porque también se requie-
re definir los procesos, apoyarse en la tecnologia y capacitar al personal para
generar un cambio en la cultura de la empresa y orientarla a trabajar en funcion
del usuario y la satisfaccion de sus necesidades. Por esta razon, es indispensa-
ble identificar y caracterizar a los usuarios por medio de su adecuada valora-
ci6n, con el fin de explorar sus necesidades y plantear estrategias de servicios
orientadas a su satisfaccion.

Los usuarios del servicio de enfermeria son los hombres y las mujeres en
cualquier momento de su proceso vital y del proceso salud-enfermedad que de-
manda cuidado. Dependiendo del escenario, este usuario es denominado cliente,
paciente, persona cuidada, familia, colectivo, comunidad y grupo.

Los usuarios constituyen la razon de ser, no solo de los profesiona-
les en Enfermeria, sino también de la empresa que ofrece satisfaccion a las
necesidades relacionadas con la salud. El usuario refleja la calidad de la relacion
con la persona que brinda ¢l servicio, expresa abiertamente a otras personas el
agrado o desagrado del satisfactor proporcionado. En términos de la gerencia
del servicio, se conoce con la expresion “momento de verdad”. Una relacion

>3]

El grupo de profesionales,
técnicos y auxiliares es
una importante herramien-
ta competitiva para la
empresa, en tanto sirve
24 horas al dia durante
365 dias, y en tanto
representa un nimero
significativo de personas
respecto a los otros
grupos de empleados de
la organizacién, en la
mayoria de las empresas.
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El servicio de Enfermeria
es una relaciéon que implica
deberes y derechos por
parte del grupo de cuidado
y del usuario. Es unarela-
cién muy personal, con
caracteristicas especiales,
pues el paciente se encuen-
tra en desventaja. Para
lograr objetivos en este tipo
de relacion, el paciente
debe tener la oportunidad
de escoger al profesional o
grupo de profesionales que
habran de atenderlo;

profesional y competente por parte del equipo de enfermeria con la persona
cuidada, le imprime caracter a la empresa, fortalece su imagen corporativa y
consecuentemente, contribuye a la permanencia de la Organizacion de salud en
el medio.

La relacion entre enfermera/o y paciente es el aspecto mas importante del
proceso terapéutico. Segin ¢l modelo de Enfermerfa de Peplau: en la fase de
orientacion, ¢l individuo busca la ayuda del profesional, quien solicita el servicio
y ayuda de otros profesionales y recoge informacion para identificar las necesi-
dades. En la fase de identificacion, el usuario expresa sus preferencias para
recibir las acciones de cuidado. En esta fase, el paciente expresa sentimientos y
opiniones en relacion con ¢l problema que lo llevo a buscar la ayuda. El profesio-
nal lo apoya con orientacién e informacion oportuna y veraz. La fase de explota-
cion, se refiere a tratar de aprovechar al maximo esta relacion para obtener los
mayores beneficios posibles, con la intencion de garantizar la recuperacion de la
autonomia y la capacidad de autocuidado. La fase de resolucion es denominada
también de liberacion, y para lograr su éxito, es requisito el desarrollo adecuado
de la cadena anterior.

El servicio de Enfermeria es una relaciéon que implica deberes y derechos
por parte del grupo de cuidado y del usuario. Es una relacion muy personal, con
caracteristicas especiales, pues ¢l paciente se encuentra en desventaja. Para lograr
objetivos en este tipo de relacion, cl paciente debe tener la oportunidad de esco-
ger al profesional o grupo de profesionales que habrdn de atenderlo; debe obte-
ner garantia de continuidad en la atencion; debe, por parte de los enfermeros/as,
contar con disponibilidad y disposicion suficientes para establecer una relacion
cxitosa. De esta mancra se favorece responsablemente el logro de objetivos y
metas conjuntas entre usuarios y cuidadores.

Medios y métodos para cuidar con calidad

La tecnologia es un medio que facilita la prestacion del servicio. En
Enfermeria, los requerimientos para su uso dependen del tipo de actividad que
se realiza y de la razon social de la empresa de salud que lo ofrece. En conse-
cuencia, el uso de la tecnologia esta sujeto a los objetivos del cuidado, tales
como aliviar el dolor (medios fisicos, medicamentos orales o parenterales); man-
tener una funcion vital (respirador, ventilador, rifdn artificial); facilitar la fun-
cion vital (oxigenoterapia, cateterismo vesical, cateterismo géastrico); facilitar la
comprension de un proceso de salud o enfermedad (educacion en salud); ga-
rantizar la integridad y el cuidado de la piel cuando hay alteraciones (técnicas
de curacion y manejo de la inmovilidad).

El profesional en Enfermeria esta capacitado para hacer uso de las dife-
rentes tecnologias, y es su deber actualizarse permanentemente en las nuevas
tendencias para lograr identificar las que més se adecuen a la satisfaccion de las
necesidades de sus clientes. La seleccion de materiales, equipos y tecnologia,
ha de realizarse a partir de principios técnicos y de eficiencia. Para esto se
requicre la participaciéon de un profesional de Enfermeria en la definicion y
realizacién de los procesos de dotacion, mantenimiento, compra de equipos,
materiales y adecuacion de planta fisica requeridos para la atencion de Enfermeria.
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Las empresas de servicios se apoyan en métodos gerenciales, administra-
tivos y de gestion para desarrollar el proceso de entrega de un servicio de calidad.
El Proceso de Atencion de Enfermeria es el método para garantizar coherencia y
calidad en el cuidado, y se aplica especialmente en la atencién de individuos. Para
el cuidado de colectivos, el método més utilizado es el Monitoreo Epidemiolégico
y las metodologias para la educacién en salud. Con la intencion de responder a la
eficiencia, la eficacia y la efectividad del cuidado, el profesional hace uso de las
herramientas de gestion. El conjunto de estos métodos se constituye en una red
metodoldgica que le permite al profesional abordar el cuidado con pertinencia y
coherencia, dependiendo de la empresa y del tipo de usuario.

Del usuario a los otros beneficiarios

Los servicios producen beneficios de manera indirecta a otros beneficia-
rios, que son los individuos, las familias o los colectivos pertenecientes a una
comunidad o grupo social que participa en el proceso de cuidado. Estos otros
beneficiarios constituyen un elemento importante para lograr que los satisfactores
de las necesidades contribuyan al desarrollo humano de todos los actores. Sc¢
trata de quienes participan en el proceso salud-enfermedad como generadores de
factores de riesgo para la salud, o protectores para la calidad de vida.

La participacion de la familia como uno de los beneficiarios del servicio de
Enfermeria, comporta un gran potencial para garantizar la satisfaccion de necesi-
dades basicas y lograr que la persona cuidada recupere su autonomia, capacidad
de autocuidado o independencia, con un alto grado de satisfaccion. De igual
manera, los grupos, las comunidades y los colectivos, son beneficiarios indirec-
tos del servicio de Enfermeria, de acuerdo con la situacion especifica que se
atiende y los contextos sociales y culturales.

La practica de la Enfermeria se ejerce en los ambientes donde el individuo
vive, trabaja, se recrea y se desarrolla, y en las instituciones donde directa o
indirectamente se atiende la salud'. El servicio de Enfermeria tiene diversas
formas de presentacion, y son los profesionales quienes deciden cual es la mejor
y mas adecuada para el tipo de usuario y la razon social de la empresa. Esta
empresa puede ser del orden estatal, organizacion no gubernamental sin animo de
lucro, o sociedad corporativa con animo de lucro, y puede estar conformada por
uno o varios profesionales de Enfermeria. En cualesquiera de los casos, conviene
tener claro que el de Enfermeria s un servicio pablico. Todas las formas empresa-
riales que se dedican a brindar ¢l cuidado, se concretan en las empresas creadas
para curar en diferentes niveles de complejidad; para promover la salud y prevenir
la enfermedad en escenarios tales como instituciones educativas, centros recrea-
tivos, organizaciones comunitarias, etc.; empresas para curar y rehabilitar en ¢l
domicilio. Estas son y seran expresiones de la prestacion del servicio de Enferme-
ria, comprometido con la busqueda del mejoramiento continuo y del desarrollo
humano de los usuarios y del equipo técnico que lo ofrece.

Para terminar, cabe concluir que el servicio de Enfermeria tiene un caracter
de profesional cualificado y su equipo ha de ser una marca de distincién incon-
fundible para la empresa y la sociedad, porque ¢l pone el énfasis de sus procesos
en el ser humano como un fin en si mismo. Tal es el imperativo de la gerencia a
escala humana. @
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