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RESUMEN

La bioética tiende un puente entre la cultura de las ciencias y de las humanidades, con el
proposito de asegurar la especie humana y mejorar la calidad de vida; dicha conducta es
examinada a la luz de los valores y los principios morales del ser humano. El objetivo
de este trabajo es evaluar el nivel de conocimientos y practicas de bioética aplicados por
el talento humano que brinda atencion y la percepcion del paciente atendido en el
servicio de Emergencia del Hospital de la Policia Nacional.No.1. El estudio fue una
investigacion no experimental, de tipo descriptivo de corte transversal en el tercer
trimestre del afio 2015. El instrumento de investigacion consta una encuesta de
evaluacién sobre bioética conformada por 10 preguntas de opcion maltiple aplicadas a
30 personas que forman parte del personal que labora en el area de emergencia para
determinar el perfil demogréafica y su nivel de conocimiento y practicas de bioética, y un
segundo instrumento aplicado a 30 pacientes que recibieron atencién en el servicio de
emergencia en turnos rotativos, mediante una encuesta para conocer su criterio de
acuerdo a la atencion recibida. El estudio se dividié en dos encuestas que fueron
aplicadas en el personal de salud y en pacientes del servicio de emergencias del

Hospital Quito N1, de la Policia Nacional de Ecuador. Treinta servidores de salud y 31

pacientes aceptaron participar en el estudio.
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Knowledge and practices of bioethics and patient perception in a hospital

emergency service
Abstract

Bioethics bridging between the culture of the sciences and the humanities, in order to
ensure the human species and improve the quality of life; such conduct is examined in
the light of the values and moral principles of the human being. The objective of this
work is evaluate the level of knowledge and practices of bioethics applied by human
talent that provides care and the perception of the patient attended in the emergency of
the Hospital of the Nacional.No.1 police service. The study was a non-experimental

research, descriptive type of cross-section in the third quarter of 2015.

The Research instrument comprises an evaluation survey on bioethics comprised of 10
multiple-choice questions and was applied to 30 people who are part of the personnel
that work in the area of emergency, To determine the demographic profile and their
level of knowledge and practices of bioethics a second instrument was applied to 30

patients.

The study was divided into two surveys, which were applied to health personnel and
patients of the Hospital Quito N1, the national police emergency service. Thirty health

servers and 31 patients agreed to participate in the study

Key words: Bioethics, Knowledge, human talent, patient perception.
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1. INTRODUCCION

La Enfermeria se reconoce socialmente como una de las profesiones de servicio,
orientada netamente a ayudar, servir y cuidar la salud de las personas. Es una relacién
interpersonal en la cual ambos, la enfermera y la persona se encuentran para llevar a
cabo en conjunto una serie de acciones dirigidas a mantener o recuperar la salud.
También es una relacion ética, donde los valores de cada uno deben ser conocidos y
considerados de igual importancia, lo que exige del personal de enfermeria los
conocimientos y practicas de bioética.El amor a la profesion, la responsabilidad, el
humanismo y la honestidad constituyen valores esenciales, reguladores de la actuacion
de un profesional competente, que se reflejan en cada persona de manera diferente en

funcion de su historia individual, sus intereses y su capacidad.

La Bioética nace como una necesidad urgente de prescribir y normar criterios para
problemas generados por el vertiginoso avance de la ciencia y la técnica, la urgencia de
los problemas bioéticos atafien a todos los seres humanos en una sociedad
posmodernista que ha permitido que proliferen opciones insuficientemente fundadas y
con argumentos débiles que restringen su validez, anteponiendo en ultima instancia la
relatividad moral o predominando la toma de decisiones con altas cuotas de

incertidumbre(Poblete y Sanhueza, 2005).

En los ultimas décadas la informacion y la necesidad de adquirir conocimientos
relacionados con bioética ha cobrado fuerza permitiendo su crecimiento a escala
mundial lo que garantiza en cada ser humano y en especial en los trabajadores de
salud, adquirir una cultura bioética que permita reconocer a los principios bioéticos
como parte del proceso formativo de la vida , exige esfuerzos permanentes de estudio y
la aplicacion en la préctica diaria, con el fin de proteger los derechos de pacientes a

quienes se cuida con un trato humanizado y digno.

El personal de salud ya no debe pensar sélo en el hecho de curar y no hacer dafio
(Principio de Beneficencia y no Maleficencia) sino en proceder siempre pensando que

el paciente se merece todo el respeto y consideracion.
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En el Ecuador la aplicacién de la bioética se promueve desde hace 13 afios, la Sociedad
Ecuatoriana de Bioética es el organismo que motiva la aplicacion de esta rama en
campos como la medicina y la educacion, cumpliendo a cabalidad con los reglamentos

establecidos por esta organizacion.

El Ministerio de Salud Publica mediante Acuerdo Ministerial N° 03557, el 14 de junio
de 2013, cred la Comision Nacional de Bioética en Salud, para asesorar a la Autoridad

Sanitaria Nacional en temas de bioética.

Para el sistema nacional de salud, la bioética es importante, ya que es una herramienta
para aclarar los problemas éticos que surgen en el sector de la salud. A través de analisis
fundamentados en principios y criterios éticos, que buscan guiar la préactica en las

distintas areas de la salud.

La bioética es un instrumento para resguardar la calidad de la investigacion y el respeto
a la dignidad de las personas, salvaguardar la diversidad cultural y la aplicacién de los
conocimientos en salud, asi como la aplicacion de la ética en la toma de decisiones en

salud publica.

Segun la Unesco, un comité de bioética trata sistematicamente las dimensiones éticas de
las ciencias de la salud, de las ciencias de la vida, y de las politicas innovadoras en
materia de salud. (MSP, 2014).

El servicio de Emergencia del Hospital de la Policia Quito No 1 Tiene como funcion
atender pacientes adultos y nifios con padecimientos de presentacién subita que
comprometen su integridad y su vida, es por esta razon que el talento humano de este
servicio estara en contacto directo con personas de diversas caracteristicas sean estas:
étnicas, sociales, culturales, sexuales, econdémicas y religiosas, convirtiéndolos en
individuos diferentes entre si. Esta gran variedad de caracteres constituyen factores muy
importantes en la formacion de las personas y en las relaciones interpersonales que
derivan del hecho de vivir en comunidad. Es por ello que debido a esta multitud de

variantes, resulta l6gico que haya diversidad de criterios acerca de la forma en que se
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deben conducir las acciones de cada individuo, satisfacer sus necesidades y cubrir sus

expectativas.

Basadas en esta tematica es importante realizar esta investigacion como una necesidad
de propiciar la reflexion del personal de salud para enfatizar y reconocer al paciente
como un sujeto autébnomo que tiene derecho a saber, opinar ,decidir y ser atendido por
personal que no solo amerita una preparacion fundamentada en los conocimientos
cientificos que exige el avance tecnolégico moderno, sino que también debe desarrollar
la sensibilidad frente al dolor y un humanismo genuino que se interese por los

problemas relacionados con la salud de cada individuo.

El aporte tedrico-practico y los resultados de esta investigacion permitirdn generar
conocimientos aplicables a la practica con prestacion de cuidados en el momento y
lugar adecuado, orientado siempre nuestros cuidados al respeto de la independencia 'y
autonomia de las personas, estableciendo estrategias que fortalezcan los valores y
principios éticos manteniendo el respeto y la seguridad del paciente, su familia y la de
los propios profesionales.

2. METODOS
Tipo de estudio

El presente estudio es no experimental de tipo descriptivo de corte transversal porque se

realizo en el tercer trimestre del afio 2015.
Universo y Muestra.

Todo el personal de Salud que labora en el servicio de Emergencia del Hospital de la

Policia Nacional de Quito, Ecuador.

Los pacientes que acuden al servicio de Emergencia con una muestra de 30 pacientes en

los turnos rotativos.
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Criterios de inclusion.

Pacientes mayores de 20 afios de edad.

Pacientes que se expresen por si solos y se encuentren orientados.
Personal de salud que desea participar en el estudio.

Criterios de exclusion.

Pacientes que hablen otro tipo de lengua y no entiendan el castellano.
Pacientes que no se encuentran orientados.

Pacientes que no desean participar en el estudio.

Personal de Salud que se encuentra en proceso de formacion
Personal de salud que no desea participar en el estudio.

Meétodos y técnicas

Los datos se recopilaron en una base elaborada en MS-Excel ® y se vertieron al
programa estadistico R para su analisis y reporte final. Todas las variables se reportaron

con sus frecuencias absolutas y relativas (porcentajes).
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3. RESULTADOS

El estudio se dividio en dos encuestas que fueron aplicadas en el personal de salud y en
pacientes del servicio de emergencias del Hospital Quito N1., de la Policia Nacional.

Treinta servidores de salud y 31 pacientes aceptaron participar en el estudio.
Caracterizacion de la poblacion de estudio para servidores de salud.

El personal de servidores de salud entrevistado estuvo compuesto por 5 médicos
(16.7%); 17 licenciados/as de enfermeria (56.7%) y 8 auxiliares de enfermeria (26.7%).
Aproximadamente el 46.7% correspondi6 a personal masculino (n=14) y el restante
53.3% fue femenino; el 66.7% del personal de emergencias se hall6 dentro del rango de
20 a 49 afios (n=20); el 23.3% (n=7) se hall6 entre 50 y 64 afios y el 10.0% (n=3) fue
menor de 20 afios; figura 1.
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Figura 1.Distribucion del personal de salud por grupos de edad y sexo que laboran en

el Hospital Quito N°1., de la Policia Nacional.
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Veintidos participantes alcanzaron a completar instruccion "superior” (73.3%), mientras
que cuatro participantes se hallaron tanto en el grupo de instruccion “secundaria” y en

otro tipo de instruccién con el 13.3% para cada grupo, ver figura 2.
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Figura 2.Distribucion del personal de salud por maximo nivel de instruccién que

laboran en el Hospital Quito N°1., de la Policia Nacional.

Una cantidad similar tenia menos de 5 afios de ejercicio profesional (33.3%; n=10) o
mas de 15 afos (30.0%; n=9), seguido de quienes tenian un tiempo de 11 a 15 afios de
profesion (23.3%; n=7) y de quienes tenian de 5 a 10 afios (13.3%; n=4). Del personal
Médico un 60.0% tuvo mas de 15 afios de experiencia y el 40.0% restante fue inferior a
los 10 afios (20.0% entre 5y 10 afios y 20.0% menor de 5 afios). El 29.4% del personal
de enfermeria también reporté més de 15 afios de experiencia, un 35.3% report6 de 11 a
15 afios, un 5.9% de 5 a 10 afios y finalmente un 29.4% era personal joven de menos de
5 afios de experiencia. En el grupo de auxiliares de enfermeria un 12.5% se hall6 en los
grupos de mas de 15 afios y de 11 a 15 afios, un 25.0% en el grupo de 5 a 10 afios y el

50.0% consistio en personal joven de menos de 5 afios de experiencia.

La experiencia en el servicio de emergencias en su mayoria fue menor de 5 afios
(76.7%), un 10.0% indic6 una experiencia de 5 a 10 afios y apenas dos profesionales en
cada grupo indicaron un tiempo de entre 11 y 15 afios o de més de 15 afios en el servicio

de emergencias. A pesar del tiempo de experiencia profesional general, dentro de un
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servicio de emergencias el tiempo de ejercicio es menor. En emergencias se encontrd un
médico y una enfermera con una experiencia superior a los 15 afios, de igual manera de
11 a 15 afios y de 5 a 10 afios, todo el resto de personal tanto de médicos como de

enfermeria y auxiliar tienen una experiencia inferior a los 5 afios, ver figura 3 y Tabla 1.

Distribucion del personal de Emergencias
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Figura 3. Distribucién del personal de salud de acuerdo al tiempo de experiencia (en afios) en el
servicio de emergencias del Hospital Quito N°1., de la Policia Nacional.

Tabla 1. Resumen de las caracteristicas demograficas del personal de atencién sanitaria

ademas del tiempo ejercicio profesional y de labores en el servicio de emergencias del
Hospital Quito N°1., de la Policia Nacional.

4. Variable 5. Frecuencia 6. Porcentaje
Sexo Masculino 7. 14 8. 46.7%
Edad 9. 10.

Menor de 20 afios 11.3 12.10.0%
Entre 20 y 49 afios 13. 20 14.66.7%
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0,
Entre 50 y 64 15.7 16.23.3%
Instruccién 17. 18.
0,
Superior 19. 22 20.73.3%
0,
Secundaria 21.4 22.13.3%
0,
Otro 23. 4 24.13.3%
i i6 26.
Tiempo de profesion 25
0,
Menos de 5 afios 27 10 28. 33.3%
0,
De 5 a 10 afios 29. 4 30. 13.3%
0,
De 10 a 15 afios 317 32.23.3%
0,
Mas de 15 afios 33.9 34.30.0%
i i 36.
Tiempo de Labores en Emergencias 35.
0,
Menos de 5 afios 37.23 38.76.7%
0,
De 5 a 10 afios 39.3 40.10.0%
0,
De 10 a 15 afios 41.2 42.6.7%
0,
Mas de 15 afios 43.2 44.6.7%

Caracteristicas de conocimiento y practica de los profesionales con respecto a

bioética.

Caracteristicas profesionales

194



{‘t} Conocimientos y practicas de bioética y la percepcién del paciente en un

servicio de emergencia hospitalario

Revista Publicando, 2(5). 2015, 185-210. ISSN 1390-9304

Una tercera parte del personal entrevistado informé haber realizado algun curso de
bioética durante sus estudios universitarios, mientras que un 66.7% (n=20) no lo habia
hecho. Una vez concluidos sus estudios universitario apenas cinco profesionales

(16.7%) habian realizado estudios de bioética, ver figura 4.
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Figura 4. Distribucién del personal de salud de acuerdo al tiempo de experiencia
(en afios) en el servicio de emergencias del Hospital Quito N°1., de la Policia
Nacional.

Apenas ocho entrevistados (26.6%) conocen de la existencia de un comité de bioética
en el hospital, de ellos apenas un médico (20.0%); seis licenciadas de enfermeria
(35.3%) y una auxiliar de enfermeria (12.5%) realizadas las pruebas estadisticas no se
hall6 que la proporcion del personal que conoce de la existencia de un comité de

bioética sea diferente de acuerdo a su profesion (p=0.62), ver tabla 2 y figura 5.
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Figura 5. Grafico de barra que representa el porcentaje del personal de salud que conoce la existencia
del “Comité de Bioética” del Hospital Quito N°1., de la Policia Nacional, en general (izq.) y por

Tabla 2. Resumen de las caracteristicas en la formacion en bioética y conocimiento

general de bioética en el Hospital Quito N°1., de la Policia Nacional.

General Meédicos Enfermeras Auxiliares
Variable
n=30 n=5 n=17 n=8
Ha realizado cursos de ética 10
durante sus estudios 1 (20.0%) 7 (41.2%) 2 (25.0%)
. (33.3%)
universitarios
Ha realizado cursos de ética .
luego de concluida la 1 (20.0%) 4(23.5%)
(16.7%)
carrera de salud
Conoce la existencia de un 8
comité de Bioética en el 1 (20.0%) 6 (35.3%) 1 (12.5%)
) (26.7%)
Hospital
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A la pregunta de ¢Con qué frecuencia ha comentado con otros colegas cuestiones éticas
en su tarea asistencial durante los dos ultimos afios? Una tercera parte (33.3%; n=10) lo
habian realizado al menos una vez o mas de dos veces, mientras que 3 personas (10.0%)
lo habian realizado al menos dos veces, finalmente 7 entrevistados indicaron que
"nunca" habian comentado estas cuestiones con sus colegas. De manera similar apenas
10 entrevistados (33.3%) indicé que alguno de sus colegas le habia planteado cuestiones

éticas en los ultimos dos afos, ver figura 6.
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Figura 6. Grafico de barras que representa el porcentaje en el que el personal de asistencia sanitaria ha
realizado planteamientos y consultas sobre dilemas bioéticos a sus colegas (izg.) o se lo ha planteado
hacia si mismo (der.) en los dos Ultimos afios, respuestas registradas en el personal asistencial del
Hospital Quito N°1., de la Policia Nacional.

Ante un dilema ético la mayoria consulta a "otro colega™ (n=12; 40.0%), al "jefe de
servicio" (n=6; 20.0%), a "nadie" 0 a "un experto externo™ (n=4; 13.3% para cada uno),
muy pocos indican que consultaron al "comité de bioética” (n=2; 6.7%) finalmente dos

participantes indico que "nunca ha tenido dilemas éticos", ver figura 7.
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Figura 7. Gréfico de barras que representa las preferencias con las que el que el personal de asistencia
sanitaria consultaria en caso de tener dilemas éticos, respuestas registradas en el personal asistencial
del Hospital Quito N°1., de la Policia Nacional.

El principal dilema ético evidenciado por los participantes en los Gltimos dos afios fue
relativo al "consentimiento informado™ con el 36.7% (n=11); seguido por la "sedacion
en un paciente terminal™ (26.7%; n=8), "el ensafiamiento terapéutico y pruebas
innecesarias” (16.7%; n=5) o referentes a la "eutanasia activa o pasiva" (13.3%; n=4),
finalmente dos participantes indicaron "nunca haber tenido dilemas éticos" (6.7%), ver
figura 8.
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Figura 8. Gréafico de barras que representa los tipos mas frecuentes de dilemas éticos
que se ha planteado en el personal asistencial del Hospital Quito N°1., de la Policia

Nacional.

Al ser evaluados los componentes de la bioética 15 participantes acertaron al determinar
al principio de "Beneficencia" como la "obligatoriedad de hacer el bien y no el mal* con
15 aciertos (50.0%), de ellos cuatro de los cinco médicos acertaron con el 80.0%,
enfermeria acert6 el 41.2% (n=7) y el personal auxiliar con el 50.0% (n=4).

El principio de "autonomia"” como "la aceptacion del otro como agente moral,
responsable y libre para tomar decisiones" fue reportado acertadamente por 15
participantes (50.0%), las consideraciones de este principio fueron iguales a las
reportadas en el principio de beneficencia de acuerdo al grupo de trabajo al que

pertenece, ver figura 9.

Beneficencia Autonomia
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Respuestas corectas Respuestas correctas

Figura 9. Gréfico de barras que representa las respuestas acertadas sobre las definiciones de
“Beneficencia” (izg.) y “Autonomia” (der.) en el personal asistencial del Hospital Quito N°1.,

de la Policia Nacional.

El principio de "justicia” considerado como "la capacidad de dar a cada cual lo suyo, lo
merecido, propio o necesario™ fue definido adecuadamente por 19 participantes

(63.3%), aproximadamente el 80.0% de los médicos contestaron adecuadamente, el
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porcentaje de aciertos por el personal de enfermeria ascendio al 52.9% (n=9) y el

personal auxiliar al 75.0% (n=6), ver tabla 3 y figura 15.

El principio de "responsabilidad™ o "la obligatoriedad de cumplir los compromisos
contraidos con el paciente" recibid el 60.0% de respuestas correctas (n=18); de ellas el
porcentaje de médicos se ubico en el 80.0%, el de enfermeria fue de 58,8% (n=10), y el
de auxiliares del 50.0% (n=4).

El principio de "veracidad" aun "cuando este pueda entrafiar dificultades a quien lo
ejerza” fue contestado adecuadamente por 10 participantes (33.3%), de ellos tres fueron

médicos (60.0%), cuatro enfermeras/os (23.5%) y tres auxiliares (37.5%), ver figura 10.
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Figura 10. Gréafico de barras que representa las respuestas acertadas sobre las definiciones de “Justicia”
(izq.); “Responsabilidad” (centro) y “Veracidad” (der.) en el personal asistencial del Hospital Quito

N°1., de la Policia Nacional.

La definicion de "negligencia™ como cualquier acto en el que exista "omision,
indolencia, desatencion, morosidad o frialdad" fue contestada correctamente en 63.3%
de los encuestados (n=19). Cuatro médicos (80.0%), nueve enfermeras (52.9%) y 6
auxiliares (75.0%) contest6 adecuadamente, ver tabla 3y figura 17.

Se reconocio adecuadamente a la "iatrogenia” como al "acto médico profilactico,

diagnostico o terapéutico que produce dafios al paciente” en el 53.3% de los casos, los
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médicos alcanzaron el 80.0% de aciertos (n=4), las enfermeras el 58.8% (n=10) y el

personal auxiliar el 25.0% (n=2), ver figura 11.
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Figura 11. Gréafico de barras que representa las respuestas acertadas sobre las definiciones de

“Negligencia” (izq.) y “latrogenia” (der.) en el personal asistencial del Hospital Quito N°1., de la
Policia Nacional.

A la pregunta de identificar "la cualidad que evita accidentes y errores y asi tiene la
virtud ética de no ser maleficente" con "el cumplimiento de los deberes con la
profesion™ siete entrevistados (23.3%) lo hicieron de manera correcta. de ellos un

médico (20.0%) dos enfermeras/os (11.8%) y cuatro auxiliares (50.0%), ver figura 12.
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Figura 12. Gréafico de barras que representa las respuestas acertadas sobre “el cumplimiento de los

deberes” en virtud de “No ser maleficente” en el personal asistencial del Hospital Quito N°1., de la
Policia Nacional.

El "consentimiento informado” posibilita al paciente adulto duefio de su voluntad y en
el ambito clinico el "aceptar o rechazar los procedimiento e intervenciones médicas" fue
reconocido como tal por 15 encuestados (50.0%). de ellos cuatro médicos (80.0%).

nueve enfermeras/os (52.9%) y por dos auxiliares (25.0%), ver figura 13.
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Figura 13. Gréfico de barras que representa la asignacion correcta de que la atencién médica debe ser
beneficiosa tanto para el “paciente” como para “el paciente y su familia” de acuerdo al tipo de
profesional que contesta, Hospital Quito N°1., de la Policia Nacional.

La Tabla 3 resumen la evaluacion de conocimientos y practicas sobre bioética
encontrados.

Tabla 3. Resumen de la evaluacion de conocimientos y practicas sobre bioética por

parte de los profesionales del Hospital Quito N°1., de la Policia Nacional.

o Enfermer Auxiliare
General Médicos
. as S
Variable o pregunta
N=30 N=5
N=17 N=8
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Conocimientos y practicas de bioética y la percepcién del paciente en un

Conoce la definicion de ética 12 2 (40.0%) 7 (41.2%) 3(37.5%)
(40.0%)

Conocimientos sobre los principios de la bioética

Beneficencia 15 4 (80.0%) 7 (41.2%) 4 (50.0%)
(50,0%)

(Obligatoriedad de hacer el bien 'y

no el mal)

Autonomia 15 4 (80.0%) 7 (41.2%) 4 (50.0%)
(50,0%)

(Aceptacion del otro como agente

moral, responsable y libre para

tomar decisiones)

Justicia 19 4 (80.0%) 9 (52.9%) 6 (75.0%)
(63,3%)

(Dar a cada uno lo merecido,

propio, lo necesario)

Responsabilidad 18 4 (80.0%) 10 4 (50.0%)
(60.0%) (58,8%)

(La obligatoriedad de cumplir los

compromisos contraidos)

Veracidad 10 3 (60.0%) 4 (23.5%) 3 (37.5%)
(33.3%)

(Cumplimiento del deber a pesar

que su ejercicio pueda entrafiar

dificultades)

Conocimientos varios sobre Bioética y sus problemas potenciales

Deontologia 15 10(58,8) 5(62,5%)
(50.0%)

(Definicion correcta)

Principio de ""No dafaras" 15 3 (60.0%) 9 (52.9%) 3 (37.5%)
(50.0%)

(Reconoce correctamente)

Negligencia 19 4 (80.0%) 9 (52.9%) 6 (75.0%)
(63,3%)

(Definicion correcta)
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) (58,8%)
(Definicion correcta)

latrogenia 14(53,3% 4 (80.0%) 10 2(25,0%)

(Definicion correcta)

No maleficencia 7 (23.3%) 1(20,0%) 2(11,8%) 4(50,0%)

Actitudes profesionales sobre la Bioética en emergencias

persona mas idonea para )
valorar de la gravedad y el

significado de la enfermedad

Identifica al “Médico” como la 14(46,7% 2 (40.0%) 7 (41.2%) 5(62,5%)

Considera que “el acto médico 24(80,0% 3(60,0%) 13(76,5% 8(100,0%
debe beneficiar al paciente y su ) )

familia”

Considera que el consentimiento 15(50,0% 4 (80.0%) 9 (52.9%) 2(25,0%)
informado permite aceptar o )

rechazar procedimientos o

intervenciones médicas

Se consideran muchas situaciones que pueden comprometer aspectos bioéticos durante
la atencion de salud y casi todos los aspectos evaluados en la encuesta tuvieron
respuestas positivas, de las cuales en mas del 80.0% de los casos fueron sefialados: “La
discriminacion como un potencial problema legal’; la necesidad que la “cortesia sea
indispensable y obligatoria en el ambiente hospitalario”; que deberia ser obligatorio que
“el hospital informe quién es el personal asignado para la atencion de cada paciente”;
“que en situaciones de urgencia el paciente tiene derecho a conocer sobre su
tratamiento, pronostico y demas informacion pertinente”; “que los pacientes deben ser
atendidos en la emergencia sin ser requerido de garantias de pago”. Poco mas de la
mitad de entrevistados consideraron que la “calificacion de una situacion de emergencia
la pueden calificar el personal de ambulancia, el paciente o sus mismos familiares”.
Llama la atencién que un 70.0% de los entrevistados considera que “por las condiciones

propias de la atencion de emergencia la confidencialidad del paciente no es obligatoria

y hasta un 36.7% cree que “el médico debe obligar a un paciente a recibir un
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tratamiento debido a que él sabe méas de medicina”, los cuales constituyen valoraciones

contrarias a la ética, ver tabla 4.

Tabla 4. Resumen de actitudes y practicas relacionadas con la bioética que son

importantes y pueden derivar en problemas y complicaciones durante la atencion de

emergencias de acuerdo al personal de salud de emergencias en el Hospital Quito N°1.,

de la Policia Nacional.

Respuestas n Porcentaje
Cree usted que la atencién con cortesia es indispensable y obligatoria
. ] ] 29 96,6%
en el ambiente hospitalario
Cree usted que la discriminacién a un paciente puede convertirse en un
30 100,0%
problema legal
Cree usted que en el ambiente hospitalario, por sus caracteristicas
propias, la confidencialidad de la informacidn del paciente no es 21 70,0%
obligatoria
Cree usted que en las situaciones reales de emergencia, el paciente
tiene derecho de conocer sobre el tratamiento, pronéstico y demas 27 90,0%
informacion
Cree usted que es obligatorio que el hospital le informe al paciente
- . . . 28 93,3%
sobre quién es el profesional asignado a su atencién
Cree usted que el médico debe obligar a un paciente a recibir un
) ) ] o 11 36,7%
tratamiento debido a que sabe més sobre medicina
Cree usted que en este hospital, si llega un paciente de emergencia,
S o ] 26 86,7%
debe ser atendido sin solicitar garantias de pago
Cree usted que la situacién de emergencia de los pacientes la puede
16 53,3%

calificar la ambulancia o el propio paciente o sus familiares

4. CONCLUSIONES

1.- Los principios, y valores son aspectos subjetivos propios de cada persona frente a

una sociedad, dificiles de cuantificar, pero necesarios para la convivencia estable y

armonica, respetando a todos sin distincion de etnia, sexo, ideologia, color, entre otros,

esta claro que el derecho de una persona llega hasta donde empieza el derecho de la

otra.
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2.- Para que el personal de Salud sea eficiente y brinde una atencion de calidad con
calidez a los usuarios siempre debe tener en cuenta los principios, valores y derechos
que posee el paciente, saber de qué se trata el principio de beneficencia, igualdad,
fidelidad, confidencialidad, veracidad, el conservar el secreto profesional, el derecho a
recibir una atencion digna, entre otros, con un unico fin restaurar y preservar la vida y la

salud del paciente.

3.- Gracias a la encuesta aplicada al talento humano del Hospital de la Policia Quito No
1, se concreta el nivel de conocimiento y practica sobre Bioética profesional con los que
se desempefian frente a los pacientes, aspectos importantes que se dieron a conocer
fueron el trato, la paciencia, la atencion oportuna, la conservacion del secreto
profesional, los derechos del paciente, y el nivel de conocimiento y practicas de
Bioética , donde los porcentajes obtenidos a partir de la tabulacion de los datos dieron

pautas para la capacitacion.

4.- Se consideran muchas situaciones que pueden comprometer aspectos bioéticos
durante la atencion de salud y casi todos los aspectos evaluados en la encuesta tuvieron
respuestas positivas, de las cuales en mas del 80.0% de los casos fueron sefialados: “La
discriminacion como un potencial problema legal’; la necesidad que la “cortesia sea
indispensable y obligatoria en el ambiente hospitalario”; que deberia ser obligatorio que
“el hospital informe quién es el personal asignado para la atencion de cada paciente”;
“que en situaciones de urgencia el paciente tiene derecho a conocer sobre su
tratamiento, pronéstico y demas informacion pertinente”; “que los pacientes deben ser
atendidos en la emergencia sin ser requerido de garantias de pago”. Poco mas de la
mitad de entrevistados consideraron que la “calificacion de una situacion de emergencia
la pueden calificar el personal de ambulancia, el paciente o sus mismos familiares”.
Llama la atencién que un 70.0% de los entrevistados considera que “por las condiciones
propias de la atencion de emergencia la confidencialidad del paciente no es obligatoria”
y hasta un 36.7% cree que “el médico debe obligar a un paciente a recibir un
tratamiento debido a que él sabe més de medicina”, los cuales constituyen valoraciones

contrarias a la ética.
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5.-Con los datos obtenidos dieron apertura a la elaboracion y ejecucién del plan de
intervencion capacitando al talento humano el Hospital de la Policia Nacional Quito
Nol. Se logré cumplir con los objetivos planteados, ya que al realizar este trabajo se
pudo identificar el nivel de conocimiento y practicas sobre bioética profesional que
posee el Talento Humano que labora en el Hospital de la Policia, y de esta forma ayudar
a traves de la capacitacion, que la atencion a los usuarios esté acorde con lo propuesto

por la bioética profesional.

6.- Este estudio pretende ser una aproximacion a la realidad de los profesionales de la
salud vivimos en relacion con la Bioética y acercarnos en el contexto donde aparecen
los dilemas y toma de decisiones en temas éticos y de esta manera el personal de salud

cobre relevancia al ser participe en la relacion de satisfaccion del enfermo y su familia.

7. - Es importante reconocer que el trabajo realizado sera beneficioso, tanto para el
Talento Humano que labora en el Hospital, como para los usuarios que acuden a estas
instalaciones, e incluso para la realizacion de préximos trabajos de investigacion

relacionados con el conocimiento sobre ética profesional.
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