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RESUMEN

La aplicacién del proceso Caritas, basado en la teoria de Jean Watson, se centra en el
cuidado humanitario, transpersonal, amoroso, holistico y compasivo, promoviendo la
sanacion y el bienestar integral. El presente trabajo de investigacién tiene como objetivo,
analizar los aspectos relacionados con el cuidado y la aplicacién del proceso Caritas en la
calidad de vida de las mujeres post histerectomizadas. El procedimiento de histerectomia
es una intervencion quirdrgica frecuente que consiste en la extirpacion del Gtero, esto
puede conllevar a tener cambios significativos que ocasionan impactos fisicos,
emocionales y psicologicos en las pacientes. Por ende, a través de una revision
documental exhaustiva, se analiza el concepto de cuidado transpersonal y el fundamento
filoséfico del cuidado, determinando como estos pueden aplicarse para mejorar la calidad
de vida postoperatoria, identificando intervenciones de enfermeria efectivas para
satisfacer las necesidades, disminuir, aliviar los cambios y promover una recuperacion
integral mediante el cuidado humanizado, buscando el bienestar psicolégico, emocional,
espiritual, en el que incluye la participacion familiar. Para ello, se realizd una busqueda
sistematica de documentos con informacion actualizada con respaldo cientifico en
distintas bases de datos electronicas de impacto regional y mundial como: Scielo,
Elsevier, Google Académico, Scopus, PubMed, paginas web: National Library of
Medicine, Organizacion Mundial de la Salud (OMS), Sage Journals Biblioteca virtual en
salud, BENNESSERE entre otros. Para la basqueda de informacion se empled palabras
claves; hysterectomy, process, care, nursing, calidad de vida, histerectomia. Los
resultados obtenidos sugieren, que la implementacién del proceso caritas de Watson en
el cuidado postoperatorio por parte de enfermeria puede contribuir positivamente a
mejorar la calidad de vida de la mujer, aliviando el estrés emocional y la ansiedad,
animando al autocuidado, fortaleciendo el apoyo emocional familiar, promoviendo el
empoderamiento de la paciente para lograr la sanacién fisica, emocional y espiritual
contribuyendo al bienestar general. Este enfoque no solo mejoraria la experiencia de las
pacientes, sino que también puede servir como modelo para la practica de enfermeria en
contextos similares, promoviendo su formacion profesional y fomentando el trabajo
multidisciplinario en equipo.

Palabras claves: histerectomia, control, enfermeria, calidad de vida, cuidados
posoperatorios.



ABSTRACT

The application of the Caritas process, based on Jean Watson's theory, focuses on
humanitarian, transpersonal, loving, holistic and compassionate care, promoting healing
and integral well-being. The objective of this research work is to analyze the aspects
related to patient care and the application of the Caritas process in the quality of life of
post-hysterectomized women. The hysterectomy procedure is a common surgical
intervention that consists of the removal of the uterus. This can lead to significant changes
that cause physical, emotional and psychological impacts on patients. Therefore, through
an exhaustive documentary review, the concept of transpersonal care and the
philosophical foundation of care are analyzed, analyzing how these can be applied to
improve postoperative quality of life, identifying effective nursing interventions to satisfy
needs, reduce, alleviate changes and promote comprehensive recovery through
humanized care, seeking psychological, emotional, and spiritual well-being, which
includes family participation. To this end, a systematic search was carried out for
documents with updated information with scientific support in different electronic
databases of regional and global impact such as: Scielo, Elsevier, Google Scholar,
Scopus, PubMed, web pages: National Library of Medicine, World Organization of
Health (WHO), Sage Journals Virtual health library, BENNESSERE, among others. Key
words were used to search for information, hysterectomy, process, care, nursing, quality
of life, hysterectomy. The results obtained suggest that the implementation of Watson's
caritas process in postoperative care by nursing can positively contribute to improving
the quality of life of women, relieving emotional stress and anxiety, encouraging self-
care, strengthening support. family emotional, promoting the empowerment of the patient
to achieve physical, emotional and spiritual healing, contributing to general well-being.
This approach not only improves the experience of patients but can also serve as a model
for nursing practice in similar contexts, promoting their professional training,

encouraging multidisciplinary teamwork.

Keywords: hysterectomy, control, nursing, quality of life, postoperative care.
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CAPITULO I. INTRODUCCION

La histerectomia es una intervencion quirdrgica que consiste en la extirpacion del Gtero y en
ocasiones puede incluir la extraccion de otros 6rganos o tejidos reproductivos, este
procedimiento suele ser necesario por diversas condiciones médicas; como el tratamiento de
los fibromas uterinos, endometriosis, cancer del utero, del cuello uterino o de los ovarios,
hemorragias uterinas anormales o prolapso uterino. )

Se clasifica segun la extension de la cirugia; la histerectomia total, con la extirpacion
completa del Utero, incluyendo el cuello uterino, mientras que la parcial es cuando se extrae
la parte superior del Utero, dejando intacto el cuello uterino, también esté la cirugia radical,
esta incluye la extirpacion del Gtero, cuello uterino, en ocasiones parte de la vagina,
generalmente en pacientes con diagndstico de cancer y por ultimo, la histerectomia con
salpingooforectomia con la separacion del Gtero con uno o ambos ovarios y trompas de
Falopio, este procedimiento se puede realizar diferentes técnicas quirdrgicas, la cirugia
abierta o abdominal y la minimamente invasiva, vaginal o laparoscépica, en la eleccion
dependera de la condicion médica de la paciente y de las recomendaciones del médico.

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) la histerectomia es una de las cirugias
més frecuentemente realizadas en el mundo, en Estados Unidos se realizan
aproximadamente 600,000 histerectomias cada afio, el tiempo de hospitalizacién varia de 3
a 5 dias, y recuperacion en ocasiones de 3 a 6 semanas, asimismo en paises de America latina
1 de cada 5 mujeres requieren de una histerectomia para salvaguardar su vida.

Por otro lado, segin Constante JP et al, en su investigacion realizada en el Hospital
Provincial General Docente Riobamba, en el periodo 2015-2020 se realiz6 la cirugia por
cesarea-histerectomia, donde 34 pacientes fueron sometidas a este procedimiento, en cuanto
a los factores asociados, el 82.4% fueron multiparas con complicaciones por atonia uterina
y placenta previa o acreta, con mayor prevalencia en pacientes obstétricas mayores de 35
afios y de etnia mestiza. @

Sin embargo, después de la histerectomia, la mujer puede experimentar cambios
significativos a nivel fisicos y emocionales, estos pueden ser inmediatos y permanentes; la
ausencia del periodo menstrual, infertilidad, afiadidos a estos el dolor y la recuperacion
postoperatoria, esta varia de acuerdo con el tipo de intervencion quirdrgica, por ende de
acuerdo como la paciente evolucione sera el tiempo de, hospitalizacion que requiera esto
pueda ser de varios dias a un periodo prolongado aproximadamente de 6 a 8 semanas. ®

En relacion con los efectos a largo plazo, si se realiza una salpingooforectomia, la mujer
experimentara una menopausia inmediata, cambios hormonales, estos pueden conllevar a
aumentar el riesgo de osteoporosis y enfermedades cardiovasculares, de igual manera los
cambios en el deseo sexual o en la satisfaccion sexual. Mientras que, en el aspecto emocional
y psicologico, puede ser desafiante, algunas mujeres pueden experimentar sentimientos de
pérdida o tristeza, especialmente en mujeres nuliparas y en multiparas que aun desean tener
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mas hijos. Es necesario que el personal de enfermeria y otros profesionales, aborden la parte
emocional de la paciente, pues el apoyo psicologico es fundamental y beneficioso, contar
con apoyo de familiares, amigos, grupos de apoyo y la consejeria pueden ser Gtiles. 2

Asimismo, el Gtero en la mujer representa un 6rgano muy importante en la vida sexual y
afectiva, su extirpacion suele causar una reaccién emocional, que varia dependiendo de
diversos factores sociales, educativos, afectivos, econémicos. Es asi como, una mujer
nulipara al someterse a una histerectomia debe afrontar la idea de infertilidad, por ende,
experimentara sentimientos negativos por la pérdida de oportunidad de ser madre, no asi en
paciente multiparas y pacientes menopadsicas que pueden sentir alivio porque ya no
padeceran los sintomas que tenian antes de someterse a la histerectomia. )

En este contexto, es enfermeria quien brindara atencion, educacién individualizada, apoyo
emocional y recursos para manejar cambios emocionales y fisicos, tendra que realizar un
plan de recuperacion y rehabilitacion para mejorar su estilo de vida, considerando que cada
mujer es diferente, por lo que la experiencia de recuperacion y los efectos a largo plazo
varian. Es esencial mantener una comunicacion abierta con el equipo de salud para manejar
cualquier preocupacion y adaptar el cuidado a las necesidades individuales. ©

Por consiguiente, podra utilizar teorias y modelos de enfermeria aplicados en la asistencia,
aqui el Proceso caritas de Jean Watson, estd orientado al cuidado humanizado e
individualizado, implementando la interaccion enfermera-paciente durante el periodo de
recuperacion. @ La teoria del cuidado humano, esta profundamente arraigada en varias
filosofias y teorias de la enfermeria. Una de las influencias principales son las perspectivas
fenomenoldgica y existencial, que enfatizan la comprension de los individuos desde sus
propias experiencias y puntos de vista. Este enfoque se alinea con los aspectos humanistas
del cuidado, las dimensiones éticas y espirituales de la enfermeria. ¥

Es asi como, Watson promovi6 diez factores de cuidado resumidos en el proceso “CARES”,
basado en la relacion del querer, apreciar y proporcionar una atencién especial a la persona
gue no ha sido cuidada con afecto, este proceso va dirigido principalmente al personal de
enfermeria, la importancia radica en proporcionar con coherencia a los procedimientos para
el cuidado, fundamentandose en la practica del amor, el respeto. @

Actualmente, Jean Watson menciona la humanizacion y la calidad de vida, por la necesidad
que demanda la poblacion como parte de un derecho, las politicas de salud se dirigen a
establecer cuidados enfermeros para lograr la adaptacion fisica, emocional y espiritual,
mediante procesos mas humanizados de salud en momentos de incertidumbre por el
desconocimiento, falta de recursos de afrontamiento, problemas emocionales, donde el
personal de Enfermeria debe comprender y abordarlos con la familia. ©

De modo que, comprender el Proceso caritas en la practica de enfermeria contemporanea,
permite orientar una atencion eficaz, compasiva, explorando concepto, principios y
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desarrollo; su objetivo es brindar atencion holistica centrada en necesidades fisicas,
emocionales sociales, enfatiza la importancia de establecer una relacion terapéutica entre
enfermera paciente, fomentando confianza y comunicacion abierta. ©

Por altimo, la teoria del cuidado humano de Jean Watson impacta la calidad de vida en el
ambito de la enfermeria y su desempefio. Uno de los estudios méas destacados examind las
perspectivas de los miembros de equipos interprofesionales sobre el cuidado humano,
utilizando un analisis de contenido dirigido. Este estudio destacé como los principios de
Watson ayudan a mejorar el bienestar de los pacientes y el crecimiento del personal de salud,
promoviendo un entorno de cuidado méas humano y compasivo. ©

Por lo que se refiere a los planteamientos anteriores, orientaron a la elaboracion del presente
trabajo en el que se aborda la puesta en préctica del Proceso "Caritas" y la calidad de vida
tras una histerectomia, que permite proporcionar un cuidado integral, empatico que aborda
las dimensiones del bienestar tanto fisico, psicologico, espiritual en base a determinaciones
cientificas. Por eso es necesario determinar un adecuado proceso de recuperacion y un
entorno de buena relacion enfermera-paciente. Ante lo planteado se determina, la
interrogante de investigacion: ¢Como debe aplicar el personal de enfermeria el proceso
“cares” para mejorar la calidad de vida de las pacientes post histerectomizadas? ©

No obstante, el impacto que se espera con esta investigacion es mejora el cuidado de las
pacientes, basados en la filosofia de Caritas, aumentando el bienestar emocional, reduccién
del estrés y la ansiedad postoperatorios, contribuyendo a una mejor adaptacién y
recuperacion, lo que podria mejorar la atencion postoperatoria y la recuperacion de las
pacientes, ademas, contribuir al desarrollo de protocolos especificos, promoviendo un
enfoque mas holistico y humanizado en la atencidn post histerectomia que se vera reflejado
en el bienestar del paciente y su familia. ©

Por {e consiguiente, la presente revision bibliografica tiene como objetivo, analizar los
aspectos relacionados con el cuidado de las pacientes y la aplicacion del proceso Caritas en
la calidad de vida de las mujeres post histerectomizadas, mediante la comprension de las
necesidades emocionales y fisicas de las pacientes post histerectomia e identificando
intervenciones de enfermeria en la promocion de comportamientos saludables y la
prevencion de complicaciones postoperatorias. ©
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CAPITULO Il. MARCO TEORICO

Desde el punto de vista de Santos C et al, definen que la histerectomia es una intervencién
quirargica frecuente dentro del area ginecoldgica obstétrica, se trata de extirpar el Gtero, y
en ocasiones érganos y tejidos anexos (ovarios, trompas de Falopio, vagina), para ello,
existen varios factores que determinan la necesidad de una intervencion quirdrgica; las
condiciones ginecoldgicas, fibromas uterinos, endometriosis, prolapso uterino,
enfermedades que requiere tratamiento definitivo; cancer de Gtero, ovario, cuello uterino o
endometrio, adenomiosis. Como otras causas, las enfermedades crénicas inflamatorias
pélvicas, hemorragia uterina anormal, trauma o lesiones graves o complicaciones en otros
procedimientos quirdrgicos.

Chévez D et al, indica que es este procedimiento es radical e invasivo, y se lo clasifica en;
histerectomia total, que es la extirpar del Utero, fondo y cuello uterino completo, pero no
ovarios. En el procedimiento radical se retira la matriz, cérvix y tejidos anexos, tramo
superior vaginal y puede incluir extraccion de los nodulos linfaticos. Por ultimo, se refiere a
cirugia parcial, que reside en la seccion del cuerpo del Gtero sin afectar el cérvix. ©

Sin embargo, segin Chipantiza et al, el post operatorio la mujer puede presentar
complicaciones inmediatas y tardias como; infeccion de las vias urinarias debido a la
proximidad con la vejiga, incontinencia y retencion urinaria, adherencias de tejido
cicatricial, prolapso de la vagina, problemas sexuales; dispareunia, disminucion del libido
debido a los cambios hormonales 0 emocionales, menopausia quirdrgica causada por el retiro
de los ovarios, donde la paciente experimentara una menopausia inmediata con sintomas
asociados, como sofocos, sudoracién nocturna y cambios de humor, a largo plazo
osteoporosis. 1012

De la misma manera se evidencias problemas emocionales y psicologicos asociados a
sentimientos de pérdida de feminidad o maternidad en algunos casos, la depresién y ansiedad
causados por la pérdida del utero y sus érganos anexos y los cambios hormonales, lo que
conlleva un rechazo a la imagen corporal y autoestima de la mujer, que le hace sentir
incompleta en ocasiones. 9

Cabe mencionar que, desde el nacimiento, el Utero estd asociado con la feminidad de la
mujer, abarcando en todas las etapas vitales como; pubertad, embarazo, incluyendo al
climaterio. Por ende, la extirpacion de este 6rgano repercute directamente en la parte fisica,
emocional y espiritual, mas aun cuando se abordan elementos culturales como; mitos y
tables populares existentes. ) Por consiguiente, Guanga ME et al, refieren que algunas
mujeres perciben a la histerectomia como pérdida de su feminidad, e impacto en la funcion
sexual, este tema es muy complejo, afectando la relacion de pareja, produciendo alteraciones
hormonales, afectaciones en el bienestar socio psicolégico, cultura y familiar. ©

En concordancia, Roseanne G, refiere que los cambios fisicos tras ser histerectomizadas
causan un impacto fisico y emocional, en su estudio, se evidencio que el 15% pacientes
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experimentaron disminucion sexual, independientemente de la cirugia aplicada. ¥ Por otro
lado, para Dedden S et al, en su revision bibliogréfica con una poblacion total de 4054
pacientes hace una comparacion de técnicas de histerectomia, en la que concluyeron que el
75 % de pacientes fueron sometidas a histerectomia (-) BSO (subtotal), en esta presenta una
mejor calidad de vida debido a que no se realiza la extirpacion de ovarios y trompas de
Falopio y aun existe la produccién de hormonas estroégeno y progesterona que se encargan
del desarrollo sexual para sea satisfactorio, debido a que existe lubricacion, a diferencia de
la Histerectomia+BSO (total), no se evidencia satisfaccion, por ausencia de excitacion y
deseo sexual. 2

De acuerdo con SimO A, sostiene que la histerectomia es una pérdida con impacto
significativo, la experiencia que vive cada paciente es Unica, dependiendo del contexto
sociocultural, relacionado con su identidad femenina, conocimientos, el estigma social, y las
caracteristicas individuales como; nimero de hijos, relacién conyugal y actitud hacia la
sexualidad, autoestima y apoyo familiar, por tanto, esto influye en la recuperacion de la
paciente, %)

En similitud, Rios Z et al, deduce que el utero va méas alla de ser un érgano con funcion
bioldgica, se relaciona a la feminidad, por eso extraerlo simboliza radicalmente un cambio
fisico, que abarca un vacio, incomodidad, imperfeccidn, sentirse distinta, temor al no atraer
a su pareja como acostumbraba y el papel en la maternidad haya sido concluido, en si
factores ligados directamente por su cambio corporal.* Dando como resultado el desarrollo

de un cambio notable, se percibe fisicamente afectando sus relaciones sociales-familiares.
(15)

Otro tipo de complicaciones presentes, segun Iglesias L y Soto G, afiaden a los cambios
psicoldgicos emocionales que afecta a la calidad de vida, salud mental durante el tratamiento,
por esta razobn es muy probable observar, depresion, irritabilidad, ansiedad, miedo,
sufrimiento, llorar o sentirse incomprendidas tras el procedimiento, asi como pensamientos
de fatalidad acompafiados al diagndstico clinico, como cancer y muerte. 6

Segun la American Cancer Society sostiene que, cada mujer puede afrontar de manera
diferente la pérdida, si lo manejan con apoyo emocional, familiar y por personal capacitado,
los sintomas y alteraciones se resolveran de forma més adecuada, por ende, sus vivencias
tras la histerectomia serén alentadoras, pues se conseguira sus expectativas de vida. Por otro
lado, si son nuliparas y desean progresar en su etapa reproductiva deben asimilar como una
pérdida y pensar en alternativas, pues la histerectomia puede afectar de manera negativa y
definitivamente esta etapa y la calidad de vida de la paciente. **

En referencia a lo mencionado, segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), calidad
de vida se define como: “percepcion que un individuo tiene de su lugar en la existencia,
dentro del contexto cultural, el sistema de valores en relacion con sus objetivos, expectativas,
normas e inquietudes”. ‘® Por ende, el autor VVazquez G et al, recomiendan proporcionar una
atencion adecuada, con conocimientos y habilidades especificas para tratar a pacientes en el
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post operatorio. Es asi que, el proceso Caritas de Jean Watson, propone oportunamente
restauracion de funciones fisiologicas, promover la curacion de tejidos y manejar posibles
complicaciones a corto o largo plazo mediante un cuidado altruista y humanizado. 9

Por esto, el autor Becerra MG et al, menciona que Watson desarroll6 su teoria a partir de
una agrupacion de conocimientos, ideas, experiencias simbdlicas que pretenden iluminar un
fenémeno dado. Toma el significado latino de teoria «para ver» concluyendo «ciencia
humana», esta teoria ayuda a ver con mas amplitud una: orientacion fenomenoldgica,
existencial, espiritual en ciencias humanas, asi como guia filosofica e intelectual de la teoria
feminista, metafisica, fenomenologia, fisica cuantica, tradiciones méagicas, filosofia perenne
y el budismo. V)

Su teoria se basa en premisas filosoficas enfermeras como; Nightingale, Henderson,
Leininger, Peplau, Rogers y Newman, éticas en atencidn sanitaria al servicio humano. En su
libro, “Caring Science as Sacred Science” (La ciencia del cuidado como ciencia sagrada),
Watson describe la sabiduria del filosofo francés Emmanuel Levinas, Danés Knud, fueron
fundamentales para sus trabajos. ¢V

La Teoria del Cuidado Humanizado de Watson sustenta la necesidad de integrar sus
preceptos teodricos en las diferentes esferas del que hacer de Enfermeria, gestion, asistencia,
formacion, docencia e investigacion. El cuidado humanizado requiere de un compromiso
moral por parte de los profesionales de salud, implica valores, deseo, compromiso,
conocimientos y acciones de cuidar, contribuye a la sensibilizacion de los profesionales,
hacia aspectos mas humanos que contribuyan a mejorar la calidad de la atencion. ??

En consecuencia, Valencia M y Rodriguez AM destacaron que, Watson ofrecié una
traslacion de sus factores de cuidados al proceso Caritas, que proveniente del latin “apreciar
y apreciar”, es afin de cuidar con el amor y cuidado transpersonal que puede aplicar
enfermeria durante su rol y no solo se limita a procedimientos. ?® Guerrero RF y Chavez
RA, enfatiza los 10 factores caritativos de cuidados que sirven como «fundamento filoséfico
para la ciencia del cuidado». ¢4

Como primer factor, la formacion de un sistema humanistico-altruista de valores, segun el
autor Maldonado TK et al, considera que se enmarca en la practica infundida con amabilidad,
amor ecuanime en el contexto consciente brindando, recalcando una necesidad en servicio
al otro sin fines propios sirviendo a los demas por ayudar, enfatizando una adecuada relacion
enfermera paciente durante su atencion. @

En el segundo factor, Puerto SD et al, menciona, la inculcacion de fe-esperanza, permite
estar auténticamente presente manteniendo un sistema de creencias profundas, apoyando el
mundo subjetivo de uno mismo y del usuario, este elemento adopta la promocién holistica
paciente-personal, a la vez que describe el rol enfermero en desarrollo de interrelaciones

eficaces en promocion del bienestar que ayuda adoctrinar conductas de busqueda en salud.
(26)
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Para el tercero, es el cultivo de la sensibilidad para uno mismo y para los demas. Navarrete
E et al, manifiesta que, se efectlan en las practicas espirituales, en el yo transpersonal,
expresando sensibilidad, compasidn que resulta necesario para el personal de enfermeria, no
fusionar la vida privada con el trabajo, logrando una adecuada atencion de salud al paciente
para cumplir lo anterior es imprescindible adquirir habilidades de evaluar y manejar sus
reacciones emocionales identificando las maneras adecuadas de expresarlas. ¢”)

El cuarto factor, se relaciona al desarrollo de una relacion ayuda-confianza, para Vera M et
al, considera que, se convierte en una relacion de cuidado humano para implementar el apoyo
auténtico en base a la confianza promoviendo una expresion de sentimientos positivos y
negativos. Implica coherencia, empatia, afecto no posesivo adhiriéndose a la comunicacion
eficaz, permitiendo construir una adecuada relacion enfermero paciente como estrategia de
establecer una alianza que contribuye al cuidado. ®

Como quinto factor, Gunawan J et al, describe la promocion y aceptacion de la expresion de
sentimientos positivos y negativos, hace énfasis a la importancia de estar presente, apoyando
la expresion de sentimientos en conexion con el espiritu mas profundo de uno mismo y de
quien la recibe promoviendo una conexion, reconociendo que la comprension intelectual,
emocional en cada situacion son diferentes. ¢%

El sexto factor hace referencia al uso sistematico del método cientifico de solucion de
problemas para toma de decisiones, donde Gunawan J et al, y Maldonado TK et al, afirman
lo importante de implementar un proceso metddico en torno al cuidado, buscando una
resolucidn a los problemas con una manera especifica a su vez participando en las précticas
de curacion-cuidado, al interactuar con el paciente poniendo de base el proceso enfermero
siendo este organizador permite brindar soluciones adecuadas. 2%

Con relacion al séptimo factor, Pinzén AC et al, sefiala a la promocion de ensefianza-
aprendizaje transpersonal, esta funcion asistencial brinda informacion al paciente haciéndolo
participe de su propia salud, este proceso se facilita con técnicas factibles en ensefianza—
aprendizaje, disefiadas para conseguir su autocuidado, determinando por si mismo sus
necesidades personales, adquiriendo una capacidad adecuada de desarrollarse
personalmente. €0

En el octavo factor Robles V, refiere la provision de un entorno de apoyo, proteccion y
correctivo mental, social fisico y espiritual: permite reconocer la interaccion entre los
factores internos, externos en la salud-enfermedad, también dentro del tiempo recuperacion.
Es asi que el bienestar mental, espiritual y los planteamientos socioculturales son
fundamentales para determinar el equilibrio interior del individuo. Ademas, la epidemiologia

de las variables externas incluye confort, intimidad, seguridad y el ambiente que se habita.
(31)

Noveno factor, Navarrete ES et al, destaca de la asistencia en la gratificacion de necesidades
humanas que encamina al cuidado consciente e intencional que envuelve el espiritu de cada
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individuo en torno al cuerpo-mente-alma satisfaciendo las necesidades biofisicas,
psicosociales e interpersonales basadas en el respeto de la ideologia de cada individuo
logrando asi tener un adecuado estado de salud. @7

Y como ultimo factor, Pinzon AC et al, expresa permision de fuerzas existenciales-
fenomenologicas, convierte en la aceptacion ideologica de las dimensiones espiritual-
misteriosa y existencial de la propia vida-muerte; cuidando asi el alma de uno mismo y de
quien recibe el cuidado ayudando a comprender los fendbmenos en cuestién. Se incluye para
proporcionar una experiencia motivadora del pensamiento que conduzca a una mejor
comprension. @9

Por consiguiente, Giménez M et al, toma en cuenta que Enfermeria debe desempefiar
atencion basandose en principios del humanismo permitiendo brindar el alivio
sintomatoldgico mediante una comunicacion afectiva, siendo empaticos, logrando aumentar
su nivel de autosuficiencia y esperanza, por ende, es necesario mantener una adecuada
relacion enfermero-paciente, generando confianza y respeto mutuo con el objetivo de
proporcionar cuidados de alta calidad, segura y efectiva al paciente. ‘%

Como destaca la revision bibliografica de varios autores, el Proceso caritas, pone un gran
énfasis en la empatia, apoyo emocional y una atencion integral, vital para mejorar la calidad
de vida de las pacientes después de la histerectomia. Este modelo de cuidado no solo ayuda
con la recuperacidn fisica, sino que también aborda las necesidades emocionales y sociales,
proporcionando un apoyo significativo para las mujeres durante esta etapa tan importante de
sus vidas. 4233
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CAPITULO IIl. METODOLOGIA

Para la elaboraciéon de la presente investigacion, se desarroll6 un estudio descriptivo,
analitico, a través del analisis de articulos cientificos de diferentes repositorios, revistas de
salud indexadas y bases cientificas, con el objeto de relacionar el proceso Caritas y la calidad
de vida de las pacientes post histerectomia. Se realizo una blsqueda sistematica de
documentos que contengan informacion, actualizada con respaldo cientifico en distintas
bases de datos electronicas de impacto regional y mundial como: Scielo, Elsevier, Google
Académico, Scopus, PubMed; también se consultaron paginas web: National Library of
Medicine, Organizacion Mundial de la Salud (OMS), Sage Journals Biblioteca virtual en
salud, BENNESSERE

Para estructurar la informacion se utilizé estrategias y se emplearon los buscadores
booleanos, “AND”, “Y”, “OR”, “O”, entre ellas también se utilizaron, “Teoria del cuidado
humanizado de Jean Watson”, “Proceso caritas”, “cuidados post histerectomia, palabras
claves en inglés: hysterectomy, process, care, nursing, caritas, Jean Watson, Calidad de vida,
post histerectomia.

Tras el analisis de los documentos se seleccionaron 56 publicaciones que se estructuraron de
la siguiente manera: 7 en Scielo, 3 en Elsevier, 10 (repositorios); 1 Universidad Nacional de
Chimborazo, 1 Universidad del Callao, 1 Universidad Autonoma del estado de hidalgo, 2
Universidad Pedro Luis Gallo, 1 Universidad de Alicante, 1 Universidad estatal de Manabi,
2 Universidad de Almeria,1 Universidad de Guanajuato, 1 documento de Scopus, 3
publicaciones en PubMed, 3 archivos de ResearchGate, 1 de BENNESSERE, 2 Journal
Scientific MQR Investigar, 1 RECIMUNDO, 1 ZENODO, 1 Enfermeras Sci, 1 Revista
médica, 1 Dominio de las ciencias, 1 CienciaVat, , 1 Enfermeria global, 1 Revista conecta
Libertad, 16 en Google académico, 2 archivos (libros y documentos oficiales) que sirvieron
como fuente primaria de informacién y se relacionaban con la temética en estudio. VER
ANEXO 1. ALGORITMO

Para consolidar la informacion se aplicaron los criterios de inclusion como; articulos
cientificos en espafiol, inglés, portugués, libros que abarquen el tema de investigacion,
estudios que estén estructurados con el resumen, introduccion, definiciones, datos
estadisticos actualizados, avances cientificos; accionar de enfermeria en la atencion de post
histerectomia, por lo tanto estas fueron pacientes nuliparas o multiparas, sin rango de edad,
sexo 0 etnia, ademas, el tiempo establecido en articulos es de 5 afios y libros de 10 afios. En
tanto que para los criterios de exclusion se consideraron documentos que no cumplian con
los pardmetros de estudio en relacion con el tema, cuidados en pacientes con pre e
intraoperatorio de histerectomia y articulos con inclusion menor al 2019.
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CAPITULO IV. RESULTADOS Y DISCUSION

En el andlisis de los datos recopilados en el estudio sobre la aplicacion por parte de
enfermeria del proceso Caritas y la relacién con la calidad de vida de las pacientes post
histerectomizadas, revela directrices significativas en el actuar enfermero, como la
implementacion de cuidados transpersonales y centrados en el paciente que contribuyen a
una recuperacién mas rapida y a una mejor adaptacion a los cambios fisicos y emocionales
postoperatorios, logrando una mayor satisfaccion general en la atencidn, con una percepcion
mas positiva que mejora su calidad de vida al disminuir la ansiedad post operatoria.

Prado R. subraya que la interrelacion para una asistencia transpersonal con un adecuado
dominio cientifico de los servicios prestados requiere: una comprensién moral, ética,
ontoldgica, epistemoldgica, estableciendo una ciencia @ Akbari A et al, describe al Proceso
Caritas como facilitador de una relacion efectiva entre el usuario-personal-sociedad,
promoviendo participacion continua y mejora del desempefio profesional y la inclusion de
familiares en el estudio, pero el enfoque principal sigue siendo la recuperacion holistica tras
una histerectomia.

Por consiguiente, la utilizacion de la teoria de cuidados en pacientes post histerectomizadas
ofrece un enfoque comprensivo y holistico, que puede tener un impacto significativo en su
diario vivir. Al aplicar esta teoria de cuidados no solo busca mejorar los resultados clinicos,
sino también brindar un apoyo significativo durante un periodo de cambio y adaptacion para
las mujeres que han pasado por esta experiencia, donde se ve afectada su parte emocional y
espiritual con relacion a varios factores internos o externos. ¢43536)

Entonces, para aplicar el proceso Caritas, segin la tedrica Watson, se debe integrar la
compasion, el respeto, la dignidad, los valores y las creencias individuales, e implica
establecer una conexidn auténtica, escuchando sus preocupaciones, necesidades
emocionales, fisicas y espirituales, fomentando un ambiente de apoyo, seguridad
encaminado a la educacion en elementos esenciales para su recuperacién, alentando la
autoexpresion, la autoaceptacion, fomentado la adaptacion a su nueva vida y el autocuidado
después de la cirugia. ¢

Por tanto, la recuperacion de mujeres que han pasado por una histerectomia depende del
trabajo conjunto de enfermeria, con el apoyo de un equipo interdisciplinario: ginecolédgico
para establecer el plan de tratamiento y fisioterapia con el que desarrollan rutinas de
ejercicios, que mejoren la movilidad y establezcan el confort; de psicologia que en conjunto
con las enfermeras brinden apoyo emocional y ayuden a las pacientes a manejar el estrés y
ansiedad postquirdrgica. ©®

Delgado M et al, enfatiza la importancia de albergar esperanza en las mujeres, ofreciendo
cuidado amoroso con caridad, compasion y espiritu generoso, elementos que son esenciales
en el Proceso caritas y debe aplicar enfermeria. “Y Por su parte, Tarapués B, destaca la
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dimensién espiritual en el metaparadigma, sefialando que el cuidado espiritual es una parte
esencial del cuidado humano y debe integrarse en la practica diaria enfermera. 2

Por consiguiente, Perkins J, destaca la influencia de los 10 factores del proceso caritativo,
primordiales para el desarrollo del cuidado enfermero, que abarcan; el sistema humanista-
equitativo, altruista, la instauracion fe-esperanza, promocion de la salud, la aceptacion de los
sentimientos positivos y negativos permitiendo su exteriorizacion, sensibilidad para nosotros
y los demas, el desarrollo de una relacién reciproca de ayuda y confianza, uso constante del
método cientifico, fomentar un ambiente de apoyo en el entorno social, fisico y espiritual,
con la ejecucion de un proceso gratificante e ingenioso resolutivo de las necesidades
humanas. *3

En concordancia, los autores Maldonado TK et al, y Palacios NL, consideran que enfermeria
deben implementar educacion y cuidados que favorezca la recuperacion de la paciente,
satisfaciendo necesidades basicas como; manejo adecuado del dolor post operatorio, cuidado
de las heridas, promocién de la deambulaciéon temprana, educacion sobre prevencién de
complicaciones, sin olvidar el abordar sus dimensiones espirituales y existenciales. %49 De
igual manera, sugiere la promocion de la salud, mediante la ensefianza-aprendizaje
transpersonal, en un entorno que precautela el bienestar unitario, familiar, social, enfocado
en contribuir al desarrollo del propio cuidado. @549

Por tanto, el modelo de cuidados Caritas de Jean Watson se centra en la atencion holistica,
altruista y humanista del paciente, promoviendo el enlace entre la dimension emocional y el
apoyo espiritual como parte integral del cuidar de enfermera, este se puede aplicar en una
paciente post histerectomia o en cualquier ambito de la salud.

Por ende, Costa JR et al, afiade la aplicacion el primer factor de la “formacion de un sistema
altruista humanistico-altruista de valores”, es decir la practica de la amabilidad y la equidad
amorosa para complementar la atencién de las necesidades de manera integral, amorosa,
alineando el trinomio mente-cuerpo-espiritu, la enfermera debe mostrar compasion, respeto
y comunicacién empatica todo el tiempo, se centra especificamente, en actuar promoviendo
hacer el bien de manera generosa y desinteresada, inclusive si no fuera el interés propio,
fomentando un ambiente de confianza y seguridad, esto lo hace mostrando una sonrisa,
escuchando activamente las preocupaciones, y validando los sentimientos de la mujer. %

Por otro lado, los autores Afiyah RK, Putri M et al, y Prado R. ponen énfasis en la
“inculcacion de la fe y esperanza”, factor dos, esto permite afrontar los problemas y mejorar
su relacion con Dios y su autoaceptacion, respetando sus creencias, debido a que las
pacientes refieren tener miedo al fracaso, al contacto social, o que fomenta inseguridad
personal, familiar y con el medio que les rodea, por tanto, el personal de enfermeria debe
fomentar platicas positivas sobre el proceso de recuperacion y los logros alcanzados. @447

En correlacion, Cuevas et al, argumenta el tercer factor de “cultivo de la sensibilidad hacia
uno mismo y los demés” pues las pacientes que se someten a una histerectomia pueden
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enfrentar una variedad de desafios emocionales y psicologicos, entre los que destacan la
depresion y episodios de ansiedad, por eso, es fundamental que enfermeria sea consciente
de sus propias emociones, debido a que, pueden influir en la atencion de la paciente, esto
conlleva a la autorreflexion y el autocuidado para proporcionar atencién mas auténtica y
sensible a las necesidades emocionales de la paciente. Aqui se aplicara la escucha activa y
comunicacion efectiva necesarias para enfrentar el impacto fisico, los cambios hormonales
y las implicaciones emocionales que conlleva la pérdida del Gtero, que a menudo se asocia
con la fertilidad y feminidad de la mujer. “®

Igualmente, Palomino HP, hace hincapié en aplicacién del cuarto factor, “desarrollo de una
relacion ayuda confianza” que contribuye a vivir una experiencia positiva que enriquezca la
relacion en beneficio con otros y consigo mismo, conducta relacionada con la filantropia de
enfermeria, esto se logra mediante la comunicacion abierta y la honestidad, es decir, la
abnegacion personal en beneficio de otros, en el cuidado humanizado que respalde los
sentimientos y opiniones de los pacientes en la practica clinica diaria.

Afiyah RK et al, y Costa JR et al, coinciden en que las pacientes requieren expresar su sentir
de forma libre, destacando el quinto factor de “Promocion y aceptacion de la expresion de
los sentimientos positivos y negativos”, pues mencionan que es importante exteriorizar las
emociones y que estas no sean reprimidas, por eso la enfermera debe crear un espacio seguro
en el que la paciente exprese sus miedos y sus esperanzas, ofreciendo apoyo emocional que
puede ayudar a disminuir el estrés y la ansiedad postoperatorios, para mejorar la calidad de
vida destacando la importancia de una atencién individualizada para minimizar
complicaciones facilitando recuperacion y reinsercion a la vida cotidiana. ¢4

El factor seis, el personal de enfermeria debe utilizar un enfoque basado en la evidencia para
el cuidado postoperatorio, asegurando que las intervenciones se basan en la evidencia
cientifica y en las mejores précticas. Esto incluye el monitoreo de signos vitales, el manejo
del dolor y la implementacion de estrategias de prevencion de infecciones, basado en los
fundamentos filosoficos, holistico y humanistico que conduce a un cuidado personalizado, a
través de cuerpo, mente y alma. (35459

No obstante, Rodriguez NP, determina la importancia de aplicar el factor siete de
“promocion de la ensefanza aprendizaje transpersonal”, a través del rol docente de
enfermeria, se fomenta la participacion directa en el autocuidado post operatorio, esto se
logra a través de la educacion, sobre la higiene y curacién de la herida quirtrgica,
administracion de medicamentos, el ejercicio y las actividades fisicas recomendadas para
una pronta recuperacion. Este proceso debe ser interactivo, asegurando que la paciente
comprenda y sienta que tiene el control sobre su propio cuidado, se incluiran su ideologia,
sin minimizar cuidados estandarizados en los protocolos, para brindar asistencia éptima,
donde la educacién brindada sirve para su diario vivir y se aplique adecuadamente en el
hogar. %59
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Ademas, Lopez MI menciona la importancia del factor ocho, de la “provision del entorno
de apoyo, proteccion y correctivo mental, sociocultural y espiritual”, donde la enfermera
debe crear un ambiente sanador, seguro y comodo, abordando las necesidades fisicas,
emocionales y espirituales de la mujer, actividades simples como; promover la iluminacién
adecuada, controlar el ruido, proporcionar un ambiente tranquilo y favorecer el acceso a
apoyo espiritual si la paciente lo desea, esto incluye escuchar activamente, recibir apoyo
emocional ayuda a manejar mejor el estrés, ansiedad y facilita su conexién con redes de
apoyo que fomentan bienestar y pertinencia. ¢

Para Spaich S et al, la aplicacion del factor nueve de “asistencia en la gratificacion de las
necesidades humanas” dentro de enfermeria, es esencial para asegurar un cuidado integral y
efectivo. En su rol debe ayudar a la paciente a satisfacer sus necesidades basicas, como la
alimentacion, hidratacion, descanso y la comodidad, sin olvidar necesidades mas elevadas,
como la autoestima y el respeto, apoyando a la paciente en su adaptacion a la vida tras el
procedimiento quirargico. ¢

Por dltimo, Arango MA et al, determina la importancia de la “permision de fuerzas
existenciales-fenomenoldgicas”, factor diez, este determina que en el &mbito enfermero, se
debe estar abierto para analizar y apoyar las necesidades supremas, existenciales y
espirituales de la paciente, respetando sus creencias y valores, reconoce y aborda las
experiencias subjetivas y Unicas de cada paciente, teniendo en cuenta su existencia,
significado personal y contexto vital. Esta perspectiva se alinea con un enfoque holistico
humanista, como el propuesto por Jean Watson en su teoria del cuidado humano mediante
la aceptacion de ideologias religiosas, 1o que puede incluir un espacio para reflexionar,
meditar o acceder a un consejero espiritual adaptado al entorno del cuidado. %

En conclusién, aplicar los factores del proceso Caritas en el cuidado de una paciente post
histerectomia, implica una atencién enfermera integral y humanizada, pues esto va mas alla
de las necesidades fisicas, en donde la enfermera juega un papel crucial en la creacion de un
entorno de curacidn que apoya el bienestar emocional, mental y espiritual de la paciente,
promoviendo una recuperacion mas completa y satisfactoria mediante la satisfaccion de las
necesidades basicas de cuidado; manejo adecuado del dolor, confort fisico, aceptacion de la
imagen, autoestima, seguridad integral, mientras se promueve un entorno positivo y relajante
que facilite su sanacion. Por ende, la practica de los factores de cuidado incluye la atencion
plenay la presencia genuina, ayudando a la paciente a encontrar un sentido de paz y bienestar
durante su proceso de recuperacion. 6
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CAPITULO V. CONCLUSIONES y RECOMENDACIONES
CONCLUSIONES

Integrar los fundamentos filoséficos del cuidado que abordan la perspectiva de Jean Watson
y el concepto de cuidado transpersonal en el proceso Caritas, transforma la préctica del
cuidado de enfermeria en una experiencia mas humana, conectada y holistica. Este enfoque
no solo beneficia a los pacientes al atender todas sus necesidades médicas, sino que también
aborda las dimensiones psicolégicas y sociales, promoviendo una recuperacion integral,
mejorando asi la calidad de vida de las pacientes y propiciando un entorno de cuidado mas
compasivo y eficaz.

Los factores de cuidado del proceso Caritas, implementados por enfermeria en el cuidado de
las pacientes post histerectomia no solo mejora su calidad de vida, sino que también potencia
su recuperacion fisica, emocional y espiritual; por tanto, este enfoque integral y humanizado
debe ser una préactica estandar en el postoperatorio de cualquier intervencién quirdrgica, ya
que en actuar de las enfermeras se destaca la importancia de la empatia, el apoyo emocional,
la educacion y el entorno de recuperacion.

Proveer un entorno seguro y confortable es fundamental para la recuperacion postoperatoria,
por lo que enfermeria debera utilizar un enfoque basado en la evidencia para la resolucion
de problemas y la toma de decisiones en el cuidado de la paciente postquirdrgica para
garantizar que las intervenciones sean efectivas y seguras.
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RECOMENDACIONES

En el ambito académico y profesional recomendamos pertinente la implementacion de
programas de capacitacion y formacion continua sobre los principios y practicas del proceso
caritas de Jean Watson, esto permitira adoptar un enfoque holistico y humanizado en el
cuidado de pacientes, mejorando sus habilidades de empatia, apoyo emocional y cuidado
espiritual, las enfermeras podran proporcionar un cuidado mas completo y efectivo.

Se sugiere al profesional de enfermeria, el desarrollo y la implementacion de protocolos de
cuidado postoperatorio que integren los factores del proceso caritas, estos guiaran a las
enfermeras en la practica del cuidado centrado en la persona, asegurando que todas las
dimensiones sean atendidas, estos a su vez pueden servir como modelo para el cuidado de
otras condiciones postoperatorias, ampliando asi su impacto positivo en la practica de la
enfermeria.
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ANEXO 2

. Categoria L I
Autores Articulo g Criterio de Autor Criterio Personal
Analizadas
Segun Putri M et al, en su estudio
realizado con una muestra de 6 Cada paciente Vive su propia
histerectomizadas en edad fértil, se . P . prop
i , e experiencia, por lo tanto, los
. . . incluyé a familiares y personal de . "
Putri i Dimension i cuidados humanisticos deben ser
. Las necesidades salud, refiere que en el transcursode | . . . .. -
Mahardika, L . es del . individualizados en relacion a
A holisticas de las mujeres . su recuperacion se denota la .
Setyowati . . cuidado . . . cubrir cada una de sus
i con histerectomia: un | _, . necesidad de aplicar cuidados .

Setyowati, i .| fisico . necesidades. En este contexto
g estudio de teoria . humanisticos enfocados a la .
Yati emocional g . . podemos hablar sobre pacientes

. . @7 | fundamentada . recuperacion fisica y espiritual L .
Afiyanti. y espiritual. en edad fertil, dependiendo del
donde abarquen la fe-esperanza, para o
. entorno donde se situé porque que
afrontar problemas, mejorando la
- . -, . | puede agravar su autoconcepto.
relacion con Dios y aceptacion de si
mismo, evitando el estigma social
Para Zaysi D et al, entender la i
L, Y . El desarrollo del cuidado se debe
. relacion que tienen el desarrollo de | . .
Zaydi . . cimentar desde sus origenes
. teorias como base para brindar . .
Daviana . . donde el cuidado se ha priorizado
- . o cuidado determinando extractos de . :
Gutiérrez El Cuidado Humano y el | Principios | . o encaminado por el humanismo en
. . e interés para la préctica que usa la
Berrios aporte de las Teorias de | Filosoficos o - el transcurso de su desarrollo
. . teoria misma, se estima relevante el .
, Indyra | Enfermeria a la Practica | del . consolidandose con la
. aporte de la teoria para un constructo o
Emma Enfermera Cuidado . fundamentacion cientifica donde
de la idea del desarrollo del . -
Gallardo . - Enfermeria asumira el
~ _(48) cuidado como Florence Nithingale . .
Mufioz compromiso de cuidar,

que fundamento el vinculo entre la
enfermeria y el cuidar. Desde

comprender, y aplicarlo
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entonces se ha relacionado, el cuidar
con el desarrollo de enfermeria, es
asi que Jean Watson, considera al
cuidado humano como parte del ser,
que

estructura a la persona cuidada,
promoviendo su crecimiento y
favorece sus potencialidades

Conocimiento sobre el
cuidado humanizado de

Prado R, Determina para brindar un
cuidado humanizado en funcion a lo
establecido por Jean Watson se debe
interrelacionar enfermera-paciente
considerando al individuo como eje
central

Desenvolverse en enfermeria es
un proceso de estudio continto
requerido

permitiendo desarrollar actitudes

jean Concepto . .
. . cuerpo alma y mente. Determinado | valores de autoconciencia
Prado Rosa | watson del profesional | de Cuidado . . . L .
(39) . asi que el acto de cuidado requiere | autoconcepcion para gestionar
de enfermeria y su | Transperso L i . L
relacién en nal comprension moral, ética, vinculos terapeuticos con el
L ontologico, epistemoldgico, para | individuo esto es lograr ser una
la atencion de los L . L
. . establecer una ciencia del cuidado enfermera  humanistica  para
pacientes hospitalizados .
presente como sustento principal del | desarrollarlo con
cuidado humanizado transpersonal | su comunidad
yendo mas alld de las necesidades
fisicas evidentes
Avob Un analisis conceptual | Proceso Para Ayob en su descripcion emite | Analizando dichos parametros es
Azbari del Proceso de Caritas de | caritas: que Caritas permite desarrollar una | necesario determinar una
’ enfermeria de Watson explorar relacion efectiva entre usuario- | participacion de quienes requieren
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Ahmad
Nasiri®D

cada uno de
los
procesos y
su
aplicacion
practica

enfermeria-familia  estructurando
una idea en comun de lo que
significa el cuidado, que se
determina como un proceso basado
en la participacion continua para dar
inicio al constructo de la idea de
cuidar y continua participaciéon de
sus miembros para poder desarrollar
integridad que conduce a una mejora
del desempefio.

cuidado  basados en los
parametros que establece Watson
como el proceso de conciencia,
cuidado, entablando relaciones
humanas de cuidado confiables
para el apoyo curativo
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Categoria

Autores Articulo - Criterio de Autor Criterio Personal
Analizadas
En el estudio realizado por
Alverca Y et al, se evalud
exhaustivamente el conocimiento
y la aplicacion del Proceso
caritativo de la teoria de Jean
Watson entre enfermeras de un | La  evaluacion se  amplia
Conocimiento y centro quirurgico. El criterio de | considerando cdmo el conocimiento
Alverca Aplicacion de los los autores se centrd en medir el | profundoy la aplicacion efectiva del
. Procesos Caritas de - grado de familiaridad y | Proceso caritas pueden transformar
TimoteoTag . Conocimiento y 9 - . .
. : la Teoria de Jean . comprension tedrica que las | la experiencia del paciente. La
gia Kadir, aplicacion del e
Watson por . enfermeras poseen sobre estos | practica enfermera basada en estos
Saucedo Proceso caritas de . . o .
Enfermeras de procesos, asi como su capacidad | principios no solo mejora la
Guevara, o Jean Watson por . L N . :
Deisy Centro  Quirdrgico enfermeras para aplicarlos en la practica | atencion fisica del paciente, sino
Marlit@ del Hospital clinica diaria. Este enfoque se | que también promueve un ambiente
Nacional Almanzor fundamenta en la importancia | de cuidado emocional y espiritual
Aguinaga Asenjo, que Jean Watson atribuye a la | que favorece la recuperacion y el
practica amorosa, la conexion | bienestar general
espiritual, y la comprension
fenomenoldgica  dentro  del
cuidado enfermero, aspectos
cruciales para el bienestar
integral del paciente.
Betsy Conducta ética en el | Metaparadigma de | Al hablar de metaparadigmas se | Watson, no solo trata los sintomas
Karina cuidado enfermero | la enfermeria | enmarca en la necesidad de su | fisicos, sino que también aborda las
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Tarapués
Garcia®

del paciente basado
en la teoria de jean
Watson, medicina
interna — hospital
san Vicente de paul,
Ibarra

segun Jean
Watson: cuidado,
persona, salud y
entorno.

aplicacion durante la practica
enfermera

que se definen de manera
unitaria pero a la vez consolidada
entre persona, salud, medio
ambiente y enfermeria. La Teoria
humanista

0 del Cuidado Humano es
significativa debido a su enfoque
en la dimension espiritual

de los seres humanos ya que se
considera una parte esencial en el
complemento de

este.

necesidades psicoldgicas y
espirituales del individuo,
promoviendo asi una atencion
integral y empética que fortalece la
relacion  enfermera-paciente vy
fomenta una mayor satisfaccion con
el cuidado recibido. Ademas, se
considera que la implementacion
efectiva de estos procesos no solo
beneficia al paciente, sino que
también  puede  mejorar la
satisfaccion laboral y el sentido de
propésito entre el personal de
enfermeria, potenciando asi la
calidad general de la atencion de
salud en entornos hospitalarios

Cuevas U,
Valentina;
Diaz A,
Leyla;
Espinoza
M, Fabiola;
Garrido P,
Camila.®?

Depresion y
ansiedad en mujeres
histerectomizadas

no oncoldgicas
posterior a la cirugia

/ Depression and
anxiety in  non-
cancer

hysterectomized
women after surgery

Cambios en el
aspecto emocional
y psicologico Post
histerectomia

La enfermeria juega un papel
crucial en el cuidado y apoyo de
las mujeres que han pasado por
una histerectomia. Su
intervencion se centra en varias
areas clave para asegurar una
recuperacion integral y efectiva
Una mujer post histerectomia
puede experimentar una serie de
cambios fisicos y emocionales
debido a la cirugia y la

Muchas mujeres enfrentan desafios
de adaptacién debido a los cambios
fisicos 'y  emocionales. La
eliminacién del utero y, en algunos
casos, de los ovarios, puede llevar a
desequilibrios hormonales,
sintomas de menopausia
alteraciones en la libido. Ademas,
cicatrices, dolor post operatorio
pueden afectar la calidad de vida
diaria. Emocionalmente, es comln

39



eliminacion del datero. Estos
cambios pueden variar segun el
tipo de histerectomia realizada
(total, parcial, radical) y si se
extirparon los ovarios.

experimentar tristeza, ansiedad,
problemas con la imagen corporal.
Estos cambios pueden influir en las
relaciones  personales y la
autoestima. Sin embargo, con el
apoyo adecuado, atencion arraigada
en la salud mental, muchas mujeres
logran adaptarse y recuperar su
bienestar.

Afiyah RK,
Wahyuni
ucC,
Prasetyo B,

Winarmo
D“8)

Recovery

time

period and quality of

life
hysterectomy

after

Calidad de vida y

los cambios
fisicos,
emocionales,
psicoldgicos,
sociales, y
espirituales  que
experimentan las
mujeres post

histerectomia

Segun el autor el analisis de este
estudio se llevé a cabo en 103
pacientes, donde observo los
aspectos que influyeron en la
calidad de vida como por
ejemplo en la actividad sexual,
relaciones personales incluyendo
el apoyo social del entorno. Sin
embargo, muchas de las
pacientes refieren que se
sintieron bien después de un
tiempo considerado entre 12-24
meses, hasta adaptarse a su
entorno, debido a que les daba
miedo el fracaso, mantener el

contacto  social ya  que
fomentaban la inseguridad del
sentirse indtiles. Un  factor

Esto afecta, por la extraccion de un
organo vital que simboliza la
feminidad de la mujer, por eso la
afeccion no solo influye en el
aspecto fisico también emocional,
es importante que esté acompafada
por la familia mejorando el apoyo
psicoldgico que esta requiera. Por
ende, el personal de enfermeria
debe brindar apoyo emocional a las
mujeres, familias durante el proceso
de recuperacion.
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importante que toma en cuenta
este autor, es la familia, debe
estar incluida para mejorar el
estado de &nimo emocional
ayuda a disminuir la ansiedad y
depresion. Por ultimo, refiere que
el livido ha disminuido en su
totalidad causando miedo, por
esta razon la mayoria de estas
mujeres han asistido al médico
para que recibir la terapia
hormonal que ayude a la
estimulacion sexual

Nguyen
Thu Dung ,
Pham Vyo
Ha , Vuong
Thi Hoa |,
Pham Vun
Thanh
,Nguyen
Thi  Thanh
Hoa®?

Cuidados de
enfermeria

postoperatorios para
pacientes que

reciben histerizacion
abdominal.ectomiae
n el Departamento
de Obstetricia vy
Ginecologia del
Hospital Bach Mai
en 2023

Atencion
humanizada pos-
histerectomia

Nauyen T en su revision
bibliografia aduce que se debe
brindar atencién individualizada

las pacientes pos
histerectomizadas

Para minimizar posibles
complicaciones, asi  pueda

continuar con su vida cotidiana
sin presentar mayores altercados
lo que se efectuara a través de una
atencion holistica que cubra
todas las necesidades de la
paciente

Tras una histerectomia, establecer
las etapas del proceso enfermero
inducen la valoracion prequirdrgica,
la planificacion En el caso de una
histerectomia, las etapas del
proceso enfermero incluyen la
valoracion de la paciente antes de la
cirugia, la planificacién de los
cuidados post operatorios, la
implementacion de dichos cuidados
y la evaluacion de la respuesta de la
paciente al tratamiento. Al aplicar el
Proceso caritas de Jean Watson, se
enfatiza la  importancia de
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Sirve para desarrollar el proceso
de atencion enfermero atreves de
sus cinco etapas donde la
valoracién serd esencial para
continuar con el proceso de
mejorando la calidad de la
atencion

prestada

establecer una conexién terapéutica
con la paciente, mostrando empatia,
respeto y sensibilidad hacia sus
necesidades fisicas y emocionales.
Esto puede mejorar la calidad de
vida de la paciente al brindarle un
apoyo integral  durante  su
recuperacion, promoviendo su
bienestar emocional y fisico durante
todo el proceso de los cuidados
postoperatorios, la implementacion
de dichos cuidados y la evaluacion
de la respuesta de la paciente al
tratamiento. Al aplicar el Proceso
caritas de Jean Watson, se enfatiza
la importancia de establecer una
conexion  terapéutica con la
paciente, mostrando  empatia,
respeto y sensibilidad hacia sus
necesidades fisicas y emocionales.
Esto puede mejorar la calidad de
vida de la paciente al brindarle un
apoyo integral  durante  su
recuperacion, promoviendo su
bienestar emocional y fisico en todo
el proceso.
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Mayut

Delgado
Galeano, El articulo propone un paradigma
Luz conceptual que reinterpreta . . .
i P a P y El articulo resalta la importancia de
Eugenia Transpersonal fortalece el concepto de la|. - .
i~ . . integrar la compasion y el cuidado
Ibafnez,Alfo | Caritas relacion transpersonal dentro del .
. . : L . amoroso en la practica enfermera,
nso Relationship: A new | Proceso Caritas, y | marco de la ciencia del cuidado i
. . o especialmente en un contexto donde
Beatriz concept from the | el cuidado | unitario de Jean Watson. Este . .
. . . . . la pandemia y otros desafios han
Villamizar | unitary caring | transpersonal, enfoque se centra en la Caritas, .
. . .. resaltado la necesidad de wun
Carvajal, science framework que implica albergar esperanza, .
. i . - enfoque mas humano y
Maria of Jean Watson apreciar y ofrecer cuidado unico .,
. transpersonal en la atencion
Mercedes 0 amoroso con caridad,
Durén compasion y espiritu generoso
Villalobos*
0)
Enfermeria  clinica  Caritas | Caritas de enfermeria de Watson
permite  a las enfermeras | como el proceso basado en la
desarrollar una relacion humana | conciencia del cuidado, entablando
Un andlisis efectiva entre enfermera-cliente- | relaciones humanas de cuidado
Ayob concentual del Proceso caritas y | familia y, en Ultima instancia, | confiables para el apoyo curativo, la
Akbari, P . su aplicacion | lograr una  experiencia Yy | integridad y el desarrollo de la
proceso de Caritas L - . . . .
Ahmad . practica de | percepcion comdn del cuidado. | humanidad que altera el concepto de
L a1) de enfermeria de ] o . R
Nasiri enfermeria Proceso basado en la conciencia | cuidado en un compromiso ético

Watson

del cuidado, participando en
relaciones de cuidado humano
confiables para el apoyo
curativo, la integridad vy el

superior inspirado en la
responsabilidad por los demas y
diferentes significados, incluyendo
la amabilidad, la compasion, la
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desarrollo de la humanidad que
altera el concepto de cuidado en
un compromiso ético superior
inspirado en la responsabilidad
por los demas y diferentes
significados. incluyendo bondad,
compasion, alegria y tranquilidad
y conduce al establecimiento de
un comportamiento solidario en
la enfermeria clinica Caritas de
Watson, lo que conduce a una
mejora del desempefio.

alegria y la paz, y conduce al
establecimiento de un
comportamiento de cuidado en la
Caritas de enfermeria clinica, lo que
conduce a la mejora del desempefio.

Costa
Arruda
Barreto
Serafim
Sales

Marcon
S(49)

OO0 O

El dia a dia de los
profesionales de
enfermeria 'y el

Proceso Clinico
Céritas de Jean
Watson:

Practica
enfermeria
basadas en
Proceso Caritas

de

el

Costa et at, en su estudio analiza
la aplicacién correcta del Proceso
caritas destacando la importancia
que los profesionales de salud
atiendan las necesidades de los
usuarios. Actuando en base al
profesionalismo interactuando
con la alineacion del trinomio
mente-cuerpo-espiritu del
beneficiario favoreciendo la
prestacion de cuidados
esenciales. A partir de esa
premisa, el cuidado humanizado
también respaldando
sentimientos y opiniones del

La importancia de embarcarnos en
el cuidado equilibrio desde quien
brinda el mismo cuidado hasta
quienes lo reciben en este contexto
de pacientes poshisterectomizadas
es importante aplicar dichos
cuidados pues hace relevancia el
partir de la concientizacion del
profesional de salud de ir
actualizando constantemente sus
conocimientos y no dejarlos en
simples conocimientos adquiridos y
ejecutarlos en el cuidado directo,
asistencial, docente a través de la
educacion a las pacientes.
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otro, pretendiendo disminuir el
complejo de categoria en los
vinculos de cuidado, mejorando
la comunicacion y el contacto
entre las personas

Perkins J¢7)

Los diez procesos de
Caritas de Watson
desde la perspectiva
de la ciencia unitaria
del cuidado humano.

Factores de
cuidado
humanizado segun
Watson 'y su
relacion con la
enfermeria

Para Perkins J, establece la
influencia de los 10 factores del
Proceso caritativos consolidados
para desarrollar la enfermeria
como la ciencia del cuidado, de la
misma forma Watson, inclina
que el cuidado es el centro de la
enfermeria para mantener la
salud, humanidad, bienestar.
Encaminando el proceso de
brindar salud ubicando los diez
factores como ente primordial
para su desarrollo de un sistema
humanista-equitativo

instauracion de optimismo-fe, el

cuidado de promocion,
aceptacion de  sentimientos
positivos y negativos

permitiendo su ex teorizacion,
uso de un proceso ingenioso
resolutivo de obstaculos que se
pudieran presentar durante el

Abordar los 10 factores del Proceso
caritas y principalmente ponerlos en
practica pues son una taxonomia
que se utiliza la enfermeria para
establecer un vinculo terapéutico
con los usuarios atreves de su
desarrollo. Para aplicar estos
factores, es importante tener en
cuenta las necesidades emocionales,
fisicas de los pacientes,
comunicarse de manera eficaz,
mostrar empatia, comprension, y
trabajar en colaboracion con el
paciente para lograr el mejor
resultado posible.
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cuidado, promocién, ensefianza-
aprendizaje transpersonal, en un
entorno que precautela el
bienestar  unitario, familiar,
social, enfocado en contribuir al
desarrollo del propio cuidado.

Maldonado
TK et al, y
Palacios NL

Explorando la
eficacia de la teoria
de Jean Watson en la
atencion de
enfermeria en la
unidad de cuidados
intensivos: un
analisis critico de la
literatura cientifica

Eficacia de la
teoria de Watson
en la atencion de
enfermeria.

Enfermeria  clinica  Caritas
permite  a las enfermeras
desarrollar una relacion humana
efectiva entre enfermera-cliente-
familia y, en Ultima instancia,
lograr una  experiencia Yy
percepcion comun del cuidado.
Definimos la  Caritas de
enfermeria de Watson como el
proceso basado en la conciencia
del cuidado, participando en
relaciones de cuidado humano
confiables para el apoyo
curativo, la integridad y el
desarrollo de la humanidad que
altera el concepto de cuidado en
un compromiso ético superior
inspirado en la responsabilidad
por los demés y diferentes
significados. incluyendo bondad,
compasién, alegria y tranquilidad

Caritas de enfermeria de Watson
como el proceso basado en la
conciencia del cuidado, entablando
relaciones humanas de cuidado
confiables para el apoyo curativo, la
integridad y el desarrollo de la
humanidad que altera el concepto de
cuidado en un compromiso ético
superior inspirado en la
responsabilidad por los demés y
diferentes significados, incluyendo
la amabilidad, la compasion, la
alegria y la paz, y conduce al
establecimiento de un
comportamiento de cuidado en la
Caritas de enfermeria clinica, lo que
conduce a la mejora del desempefio.
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y conduce al establecimiento de
un comportamiento solidario en
la enfermeria clinica Caritas de
Watson, lo que conduce a una
mejora del desempefio.
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