Experiencia de resiliencia de
profesionales de Enfermeria frente ala
muerte de pacientes por covid-19

La pandemia por covid-19 trajo consigo un sinndmero
de efectos, entre los cuales incluyd la reestructuracion
de los servicios del sistema sanitario de Colombia,
asi como la suma de diferentes esfuerzos para hacer
frente a esta dificil situacidon. El personal de enfermeria
ha sido uno de los grupos que tuvo asumir el desafio
de atender un numero importante de pacientes con
complicaciones derivadas de la enfermedad, a través
de nuevas medidas de atencién que surgieron como
respuesta inmediata ante el desolador panorama
durante los afios 2020-2021. Este tipo de situaciones
genera en los enfermeros experiencias subjetivas
frente alos significados de la muerte, como lo menciona
Cobaho y Yang (2011), “la muerte tiene un significado
negativo para muchos profesionales manifestado por
sentimientos de tristeza, impotencia, estrés, angustia,
miedo, depresidn, frustracién, fracaso, disconfort y
sensacion de derrota” (p. 7).

El costo invisible de la pandemia esta representado por
las repercusiones en la salud mental de cada uno de
los trabajadores del drea que han afrontado extensas
jornadas laborales, en ocasiones mal remuneradas,
sumado al temor, ansiedad y frustracién de ver morir a
sus pacientes. Desde esta perspectiva, la resiliencia es
una capacidad humana y fundamental para entender
los desafios a los que se han visto enfrentados los
enfermeros durante la crisis mundial por la pandemia
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por covid-19. El acercamiento al fendmeno desde la
experiencia de quienes vivenciaron la situacién puede
generar un aporte significativo en investigacion y para
los profesionales en formacion.

En este contexto, desde el Semillero ALQUIMISTAS,
se plantea siguiente propuesta de investigacion:
Conocer la experiencia de resiliencia de profesionales
de enfermeria frente a la muerte de pacientes por
covid-19 de una unidad de cuidados intensivos de Pasto,
periodo 2020-2021. En este sendito, Jackson y Usher
(2020) mencionan: “es mds comun usar y entender
la resiliencia en el contexto de los individuos y se ha
explorado mucho menos en relacién con situaciones
colectivas, como por ejemplo en relacidn con grupos
profesionales como la enfermeria” (s.p.).

“La resiliencia es entendida como el proceso que
permite a los individuos desarrollarse con normalidad y
en armonia con su medio a pesar de vivir en un contexto
desfavorecido y de privado socioculturalmente”
(Uriarte, 2005, p. 61). La situacion de pandemia
por covid-19 logré que los enfermeros tomen una
actitud diferente ante las diversas situaciones que
se presentaron por causa de dicha problematica: ser
testigos de numerosas pérdidas humanas, estar en
primera linea cuidando y velando por el bienestar de
cada paciente, el estrés constante y el impacto que
generd psicolégicamente en cada uno, lo que conllevo



a convertirse enresilientes de sus propias vidas. De esta
manera, se resalta la labor del personal de enfermeria'y
su contaste lucha para sobrellevar cada adversidad.

Pascual (2011) reitera “los profesionales sanitarios
estdn continuamente viviendo con la situacidon de
muerte de otras personas, en contacto continuo con
ella. Esto puede influir de manera negativa o positiva en
su actitud y manera de afrontarla” (p. 96)

De acuerdo con lo anterior, se hace necesario
investigar la resiliencia de los enfermeros durante
esta época, para adquirir medidas que contribuyan a
desarrollar estrategias que disminuyan el impacto y
las secuelas generadas en cada uno de ellos. En este
sentido, resulta relevante explorar la experiencia de los
profesionales que vivenciaron la muerte de pacientes
por complicaciones asociadas al contagio por SARS-
CoV-2 en una unidad de cuidados intensivos. Auln
resultan escasas las investigaciones que demuestran las
estrategias que se han implementado por parte de las
instituciones para mantener o brindar las herramientas
necesarias, que se convierten en factores protectores
de la estabilidad emocional de los trabajadores de la
salud.

Siendo este un tema reciente, se contribuird a Ia
Universidad Mariana, especificamente al Programa
de Enfermeria y a los profesionales de la salud,
quienes tendran la oportunidad de expresar su
vivencia sin condicionamientos, lo cual permitira
tener un acercamiento al fendmeno de estudio;
ademas se enriquecera el componente humano de los
investigadores al hacer uso de técnicas que implican la
escucha activa, la apertura y la sensibilidad.

El desarrollo de este trabajo de investigacion se hace con
la finalidad de resaltar la labor de los profesionales de
enfermeria y brindar un homenaje a quienes fallecieron
durante el acto de cuidado que brindaron a pacientes
contagiados por covid-19.

Aspectos metodolégicos del estudio

Estudio cualitativo, fenomenoldgico, de tipo
exploratorio, en profesionales de enfermeria que
laboran en una UCI de una institucion prestadora
de servicios de salud de la ciudad de Pasto. Para la
seleccién de los participantes se utilizara el muestreo de
casos homogéneos, que, para el estudio, corresponde
a enfermeros con una experiencia en comun respecto
al tema: muerte de pacientes por covid-19, con mas de
seis meses de experiencia y vinculacién con la unidad
de cuidados intensivos y que deseen participar en el
estudio.

La investigacion excluird a los profesionales
diagnosticados con trastornos afectivos por la atencién
de pacientes covid-19 en la unidad, contrato por
prestacion de servicios, que se encuentren cubriendo
licencias de maternidad o incapacidades y que hayan
vivenciado la muerte por covid-19 en familiares de
primer grado de consanguinidad. Para el desarrollo del
estudio, se recurrird a fuentes primarias, representadas
por los discursos y testimonios de los enfermeros que
enfrentaron la muerte de pacientes por covid-19 en
el servicio. Los discursos se complementaran con los
datos registrados en el diario de campo.

Asi mismo, en el estudio se usard el grupo focal,
entrevistas con preguntas orientadoras, diario de campo
y fichas de consenso. Para la realizacién del grupo focal
se adaptard la guia metodoldgica de grupos focales
(GF) de la Ph. D. Maria Osley Garzén Duque, utilizada
para fines académicos en la Facultad de Medicina de la
Universidad CES de Medellin.

El grupo focal se desarrollard en las instalaciones de
la institucidn, en un espacio cdmodo y privado, antes
de iniciar el grupo focal se solicitard el consentimiento
de manera verbal y escrita de los participantes. La
duracién del grupo focal serd de dos horas y las
intervenciones serdn grabadas. Se realizara codificacién
abierta y axial. Las notas de diario de campo seran
transcritas, asi como los consensos del moderador
que permita el analisis comparativo en la codificacién
abierta mediante la identificacién de subcategorias de
acuerdo con la tematica establecida. La codificacion
axial se realizara inicialmente para terminar con el
paradigma codificado y la elaboracién de diagramas, y
asi proceder con el relato analitico junto a testimonios
en vivo. Para la triangulacidon de técnicas, los temas
preliminares seran analizados por subgrupos, donde
se rotaran los resultados para los ajustes necesarios y
se complementaran de acuerdo con los contenidos de
cada tema.

Elrigor metodolégico del estudio contemplalos criterios
de validez y de calidad de todo estudio cualitativo:

Auditabilidad. Para garantizar la transcripcion acorde
a las palabras y expresiones verbales utilizadas por
los participantes, se hard uso de una grabadora. La
transcripcién de las intervenciones se hard en formato
fisico y electrénico; ademds se han establecido
claramente los criterios de elegibilidad y aunque dentro
de los objetivos no se contempla la descripcién de
las caracteristicas sociodemografica, se expondran
algunas de las caracteristicas de los participantes, asi
como el método de seleccidn de los mismos.



Credibilidad. Para garantizar la credibilidad del estudio,
se transcribira textualmente las intervenciones de cada
uno de los participantes, a quienes se les mostrard los
resultados del andlisis e interpretacidn de los discursos
y datos escritos en el diario de campo, para asegurar
que representa el sentir de los sujetos de estudio, ya
que son significativos para ellos y, asi mismo, se pueda
eliminar la perspectiva propia del investigador.

Transferibilidad. Seran los participantes quienes
desde su perspectiva permiten definir si el estudio
es transferible a otros entornos o contextos. Cabe
mencionar que el estudio pretende acercar a la
poblacidn a una experiencia vivenciada y sentida por los
enfermeros, quienes estuvieron en las primeras lineas
de atencidén y cuidado de pacientes con covid-19 y que
fallecieron durante la hospitalizacién en la unidad de
cuidado intensivo.

Aspectos éticos

Elestudioretomaralanormatividad paralainvestigacion
en seres humanos, de acuerdo con la Resolucidn
008430 de 1993 se clasifica con riesgo minimo, teniendo
en cuenta que, a pesar de no hacer uso de técnicas y
métodos de intervencién o modificacién intencionada
de variables bioldgicas, fisiolégicas, psicoldgicas o
sociales de los individuos, tratard un tema sensible
como la muerte; ademds, se incluird el consentimiento
informado acorde con las disposiciones de la Ley 911 de
2004, salvaguardando la dignidad, la integridad y los
derechos de los seres humanos como principio ético
fundamental.

Deigual forma, el estudio tendra en cuentalos principios
delaética eninvestigacion: beneficencia, al reconocerla
labory el papel de los enfermeros ante un fenémeno de
impacto como fue la muerte de pacientes por covid-19,
exponiendo las experiencias de los profesionales,
protegiendo la identidad de los mismos; justicia, al no
tener en cuenta aspectos como el género, la edad, la
raza, creencias religiosas, entre otras, considerando
enriquecedora la participacién de los enfermeros
indistintamente de sus caracteristicas; autonomia, al
permitir de manera voluntaria la participaciéon de los
sujetos de estudio en la investigacidn y considerando,
ante todo, la integridad de la persona, haciendo uso de
técnicas que no afecten el bienestar de los participantes,
evitando asf la maleficencia.
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