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Resumen

¢Como se relaciona la espiritualidad con el arte del cuidado?

La espiritualidad acompafia al hombre desde sus origenes, al igual que el cuidado se reconoce
como una dimensién humana; en la contemporaneidad, se explica dentro del paradigma de la
Nueva Era como respuesta a las concepciones tradicionales. Se relaciona con la comunicacién en-
fermera-persona durante el proceso de cuidado que, en esencia, se trata de recuperar el sentido
de la vida-muerte, la conciencia de si y su trascendencia.

La espiritualidad se fundamenta en procesos de vida, posee orientaciones y significados diferen-
tes; asi es como el cuidado espiritual se convierte en un proceso dinamico continuo de interaccién,
del estar ahi con la persona, de ayudarle en su necesidad de trascender y de vivir acorde con sus
creencias y significados.

El profesional de enfermeria, al apropiarse de estos conceptos y ponerlos en practica desarrolla
su propia espiritualidad, promueve en las personas preguntarse por el sentido de su existencia,
elaborar proyectos de vida y comprender su historia de vida; dichas acciones, favorecen que el
profesional de enfermeria se identifique consigo mismo y con el otro en el momento de brindar
cuidado, y convierte el acto del cuidado en una experiencia trascendente, donde convergen el
crecimiento personal y profesional.

Abstract

How is spirituality related to the art of care?

Spirituality accompanies man from his origins just as care is recognized as a human dimension; in
contemporaneity, it is explained within the paradigm of the New Age as a response to traditional
conceptions. It is related to the nurse-person communication during the care process, which in
essence, is about recovering the meaning of life-death, self-awareness and its transcendence.
Spirituality is based on life processes, and it has different orientations and meanings; that is how,
spiritual care becomes a continuous dynamic process of interaction, of being there with the per-
son, of helping him in his need to transcend and live according to his beliefs and meanings.

The nursing professional, by appropriating these concepts and putting them into practice, de-
velops his own spirituality; promotes in people, the question of the meaning of their existence,
develop life projects and understand their life history; these actions favor that the nursing profes-
sional identifies himself with himself and with the other at the time of providing care, and turns
the act of care into a transcendent experience, where personal and professional growth converge.
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Introduccion

A partir del analisis, “El arte del cuidado desde la vision
de sus profesionales en la dimension estética”,! emanaron
las siguientes categorias tedricas: la interaccién enferme-
ra-persona, la ética como imperativo moral del cuidado,
la espiritualidad como expresion sensible del cuidado y
las expresiones culturales del cuidado.

En el presente trabajo se busca dar respuesta a la pre-
gunta: ¢Cudl es la relacion de la espiritualidad con el arte del
cuidado?

El abordaje de la espiritualidad abarca concepciones
que van desde lo religioso hasta lo metafisico, as{ como una
forma de vida en enfermeria, el conocimiento plasmado en
la mayorfa de los modelos y teorias sobre la espiritualidad
carece de especificidad,” suele confundirse con la religiosi-
dad; en este caso, se reconoce como una dimension unifi-
cadora de mente, cuerpo y espititu de la persona,’ asi como
una gufa interna que determina comportamientos y actitu-
des que dan sentido y significado a la existencia;* asimismo,
tiene influencia en los aspectos emocionales y fisicos de la
persona,’ y es esencial para hacer frente a la pena, el dolor,
superar y reconciliar la crisis.®

Aproximarse a la espiritualidad a través de conceptos
puede facilitar su apropiacion y su relacién con el cuidado
desde el pensamiento de enfermerfa. Mediante la investiga-
ci6én de campo, se explora y profundiza en la espiritualidad,
lo que permite una mejor comprensioén en como desatro-
llarla con la persona a través del cuidado; de tal forma, que
induzca al arte del cuidado. Jhonson” sostiene que: ¢/ arte de/
cuidado se excpresa en la practica a través de conexiones significativas
qute le generen transformaciones anténticas en su ser a la persona.

A través de la historia, la espiritualidad ha tenido tres
significados principales: el primero, el religioso que remi-
te a la vida espiritual en su conjunto en oposicién a una
vida mundana o carnal; el segundo, filoséfico-antropo-
légico que designa una forma de ser y conocer, destaca
aspectos relativos al alma, los actos y valores que le son
propios; el tercero, que procede del contexto juridico que
se refiere a los bienes religiosos que no pueden ser vendi-
dos, comprados ni intercambiados.®

A un nuevo intento de recuperar la espiritualidad se le
ha denominado como el movimiento Nweva Era, -carac-
terizado por apartarse de las autoridades institucionales,
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religiosas y las tradiciones cerradas y dogmaticas,
encaminado a la autorrealizacién de la persona mediante la
construccién, expansion y evolucién de la propia concien-

cia para llegar a un estado integral, equilibrado, en armonfa,
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petfecto y feliz;® en consecuencia, la visién filoséfica-an-
tropolégica y de la Nueva Era, orientan este trabajo, dado
que la espiritualidad estd presente en los procesos de vida
y trascendencia de las personas, en los significados de vi-
da-muerte, en las relaciones y los movimientos sociales."!

La visiéon actual del mundo y la avidez por el desa-
rrollo de la ciencia y la tecnologia, aparta al profesional
de enfermerfa de la exploraciéon de sentimientos y de la
reflexion del cuidado mas alla de la dimension fisica; es
asi como se representa un proceso de deshumanizacion.
Dicha situacién invita a reflexionar en la espiritualidad y
el reconocimiento de los derechos de la persona, para una
mayor sensibilidad y solidaridad en el cuidado, considera-
ciones que Velasco® propone para recuperar los valores,
el sentido y el propésito de la vida.

El arte del cuidado enmarcado por la capacidad crea-
dora, los sentimientos y el ser sensible, que bien pueden
emanar de la vocacion, ayudan al saber cuidar. No se pue-
den dejar de lado la recuperacion del mundo subjetivo del
ser y las practicas espirituales'” para encaminar el cuidado
a un orden mds armonico, situacién en proceso de inte-
gracion en la practica actual de la enfermerfa.

En consecuencia, la importancia y el valor de conside-
rar la espiritualidad en el arte del cuidado implica que el
profesional de enfermeria reconozca e interprete, como
la persona la expresa de manera consciente o no, qué sig-
nificados le asigna, y el valor que representa para su vida
independiente de ideologias y convicciones.”” No solo
desde la religiosidad, sino acogiéndola como fuente de
fortaleza que promueva la calidad de vida'* y el bienestar
para brindar un cuidado significativo y trascendente; esta
idea debe permear en el pensamiento del profesional de
enfermerfa para concebir a la persona desde la reconoci-
da integracion cuerpo-mente-espiritu hasta su denominacioén
como ser transpersonal.”” La busqueda tan particular de
la espiritualidad apela a una visién con sentido estético de
los cuidados y de la interacciéon genuina en este proceso.

Significado de la espiritualidad

El filésofo Fransesc Torralba," relaciona la espiritualidad
con cinco categorias que ayudan a su comprension y al-
cance, dichos conceptos son los siguientes:

e Trascendencia, es la capacidad de ir mas all4, cruzando
fronteras y superando obstaculos hasta descubrir lo
que se esconde detras de lo que podemos ver u ofr.

* Conexion, es apertura y relacién con uno mismo, con
los demas y con los seres irracionales.
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* Conciencia, se refiere al conocimiento y atencion de
aquello que uno hace en el momento que lo hace, no
solo es estar, sino una manera de vivir el ahora activa-
mente y disfrutar de lo que ofrece el mundo y ocurre en
el interior del ser, es tener los sentidos despiertos con
actitud de calma para vivir plenamente el presente.

* Sentido, es la raz6n ultima que da significado a la propia
existencia y convierte a la persona en un ser mas libre e
independiente.

* Desasimiento, es el mantenimiento de la capacidad de
asombro, liberacion del ego y desapego de la posesion
material, es una vinculacién benevolente con toda la
realidad, se refiere al amor universal que no idolatra a
nada y permite comprender que se es parte de un todo.

El profesional de enfermetfa al apropiarse de estos con-
ceptos y ponerlos en practica desarrolla su propia espiri-
tualidad; promueve en las personas el preguntarse por el
sentido de su existencia, elaborar proyectos de vida y com-
prender su historia de vida. Dichas acciones favorecen que
el profesional de enfermeria se identifique consigo mismo
y con el otro al momento de brindar cuidado, y convierte
el acto del cuidado en una experiencia trascendente, donde
convergen el crecimiento personal y profesional.

Tras una revisién de la literatura en enfermeria y salud
en 2007, Sessanna, Finnell y Jezewski'® definieron que la
espiritualidad puede englobarse en cuatro grupos princi-
pales:

*  La espiritnalidad como un sistema religioso de creencias y va-
lores, tiene atributos cercanos a la religiosidad como la
afiliacion y asistencia a una iglesia, creer en un ser o
poder superior, en lo sagrado y lo divino.

*  La espiritualidad como sentido de vida, propdsito y conexion
con otros, es la respuesta empatica hacia otros seres hu-
manos, encontrar propésito, sentido y significado a la
vida, a la enfermedad y la muerte, ademas del sentir
y experimentar conectividad con el set, con otros, la
naturaleza o Dips.

»  La espiritualidad como un sistema no religioso de creencias y va-
Jores, donde no estan definidas las creencias y practicas
religiosas, incluye elementos de la religiosidad, pero
se aplica a creyentes y no creyentes, es decir incluye la
religién, pero no esta confinada a esta y no es la unica
forma de entender ni acceder a la espiritualidad.

»  La espiritnalidad como un fendmeno metafisico o trascendental,
incluye creencias relacionadas con la trascendencia, lo
inmaterial y existencial, la conectividad transpersonal,
la expansion de la conciencia y el ser multidimensional.
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A partir de las caracteristicas particulares de estos sig-
nificados, los autores antes citados definen dos esferas
que describen la espiritualidad como: a) intrinseca, innata
y con propiedades intrapersonales, y b) extrinseca, tangi-
ble y con atributos interpersonales.

Estas acepciones centran la espiritualidad como un
fenémeno que experimentan y desarrollan todas las per-
sonas, sin excepcion; influye en todas sus dimensiones y
existe mas alla de la afiliacién a un sistema de creencias o
religion. Asimismo, se vislumbra que al igual que en el arte,
existe una conexién e interaccién intrapersonal y transper-
sonal con la naturaleza y las bellas artes, donde se involucra
la sensibilidad, los significados y las experiencias. La espi-
ritualidad se asume desde dos acepciones, como sentido
de vida y como fenémeno metafisico; desde la perspectiva
estética, en el cuidado se identifican el o los significados
que la persona le otorga a su espiritualidad, es a través de
su interpretacién que cobra sentido la vida y sus procesos,
para la trascendencia en el plano horizontal con otro ser
humano y en el plano vertical en la busqueda de sentido.

Espiritualidad y cuidado

Segun Pinzén de Salazar,'” en los trabajos de diferentes au-

toras y teoricas de enfermetfa, ya se inclufan ideas sobre la

espiritualidad, de ahf que se considere pertinente la men-
ci6én de algunas pensadoras que explican este fenémeno.

*  Hildegard Elizabeth Peplan (1909-1999), en su trabajo
de relaciones interpersonales;'® destaca que los senti-
mientos, creencias y la bisqueda de significados, son
elementos basicos para la comprension de la persona
y el cuidado;'” esta busqueda y elementos que la gufan
trascienden en la relacién enfermera-persona con base
en el aprendizaje y crecimiento mutuo.

*  Virginia Henderson (1897-1996), en sus concepciones
teoricas de las catorce necesidades, cuatro de ellas tie-
nen relacién con la nocién de espiritualidad: a) Co-
municarse con los demds para expresar las propias
emociones, necesidades, miedos y opiniones; b) Ren-
dir culto segin la propia fe; ¢) Trabajar de tal mane-
ra que se experimente una sensacion de logro, y d)
Aprender, descubrir o satisfacer la curiosidad que lle-
va al desarrollo y salud normales.'™"

*  Myra Estrin Levine (1920-1996), en su modelo de Con-
servacion de la Energia, la integridad estructural, per-
sonal y social son los principios sobre los que hay que
intervenir para alcanzar los objetivos, las esferas per-
sonal y social estan basadas en la capacidad de fijarse
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metas, realizarse y encontrar sentido a la vida."” Para
la conservacion integral del profesional de enfermeria
comparte conocimiento y da fuerza a la persona para
que esta retome su identidad y privacidad por lo que
implica el reconocimiento integral de cada persona.'®

* Ina Longway, integra el concepto del espiritu como par-
te central de su teorfa en un circuito integral, en el cual
la persona tiene potencial ilimitado para el crecimien-
to y desarrollo, resalta ademas la armonia entre los ac-
tores y la meta de las intervenciones es proveer enet-
gia a la persona y ayudarle a conservarla para avanzar
en el proceso salud-enfermedad.'® Esta idea es una de
las primeras propuestas explicitas sobre el cuidado es-
piritual,” reconoce la influencia de los elementos ex-
ternos y el medio fisico de la persona en el estado de
bienestar y la funcién del profesional de enfermetia
para proveer el cuidado en esta dimension.

*  Margaret Jean Harman Watson (1940), citada por Jesse
y Alligood, propone conceptos para el cuidado hu-
mano, tales como: el conocimiento de uno mismo,
las necesidades identificadas por la propia persona,
el proceso de cuidado y el sentido espiritual del ser
humano que pueden ayudar a las enfermeras y a las
personas cuidadas a encontrar significado y armonia
en una situacion compleja;® por otra parte, se desta-
can las habilidades del profesional de enfermerfa que
contribuyen a la conexién del cuidado transpersonal
como la presencia genuina y centrada en el momento
del cuidado, las acciones, las palabras, las conductas,
el lenguaje corporal, los sentimientos, la intuicién, los
pensamientos, los sentidos y el campo de energia.”

*  Margaret A. Newman (1933), en su teoria de la salud
como la expansién de la conciencia, el cuidado espiri-
tual es responsabilidad del profesional de enfermeria®

para asistir a las personas, reconocer su poder interno

y asf moverse a estados més elevados de conciencia.”!

Para Dossey, Keegan y Guzzetta,” la persona es ser
bio-psico-social-espiritual, de tal forma que para lograr
resultados terapéuticos 6ptimos todos los componentes
requieren de cuidado, cada uno es interdependiente y a
la vez esta interrelacionado. Asimismo, hacen la distin-
cion entre los cuidados relacionados con el hacer y el ser,
para estos ultimos utilizan estados de conciencia como la
meditacién, la contemplacién, la presencia genuina y la
intenci6n del profesional de enfermeria a partir del reco-
nocimiento de cémo el poder de la psique afecta el cuer-
po y por lo tanto también al espiritu.
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Para Waldow,” el cuidado se constituye como una
forma de vida, de ser y de expresarse, es una postura ética
y estética frente al mundo, es decir, un compromiso de
estar en el mundo y contribuir con el bienestar general,
con la preservacion de la naturaleza, la promocion de las
potencialidades del ser, de la dignidad humana y de su
espiritualidad. Waldow, cita a Torralba y a Boff para re-
lacionar la trascendencia como una dimensién metafisica
del ser humano, esta ligada con la interioridad de la per-
sona, comprende el estudio del ser, reflexiona en torno de
los principios y causas primarias que permiten superar los
limites de la experiencia intersubjetiva. El ser humano y
solo ¢él, se interroga sobre su existencia, sus otigenes y su
destino; esa capacidad le direcciona también a la reflexion
sobre su propia muerte y la busqueda de sentido, princi-
palmente cuando siente una amenaza, como una enfer-
medad, el dolor, el desamparo o cuando hay una con-
ciencia de la muerte en un futuro cercano. Al respecto, el
cuidado tiene el objetivo principal de mitigar, de serenar
los sentimientos de desamparo, de soledad y de miedo.”

La dimension trascendente del ser, se relaciona direc-
tamente con la espiritualidad en el cuidado, en tanto que
se reconoce la necesidad de dar sentido y significado a los
procesos de vida-muerte-salud. Una de las consideraciones
basicas para el cuidado transpersonal es que el profesio-
nal de enfermerfa identifique, detecte y se conecte con la
condicion interior de la persona a través de la presencia
genuina, centrada en el cuidado," en el hacer y el set."” Pro-
piciar las relaciones interpersonales favorece la busqueda
de significados y creencias de la persona,'” asi como la co-
municacién para que esta exprese sus emociones, su fe y
sensacion de logro,"” fundamental para encontrar el sen-
tido de su vida,'” rescatar su potencial pata el crecimiento
y desatrollo espiritual,”® establecer conexién con la condi-
cién intetior de la persona, teconocer su poder interno® a
través de la meditacion, contemplacion, la presencia e in-
tencion del profesional de enfermetia'® que alivia la soledad
y del miedo que embargan a la persona;® considerar estos
enfoques acercan la espiritualidad al arte del cuidado. Sin
embargo, dada su subjetividad no es pertinente concretar
este fenémeno en una sola acepcioén categdrica y univoca
ya que no se expresa de la misma manera en todas las per-
sonas y situaciones de cuidado.

El proceso de comunicacion inherente al cuidado
espiritual

Al interactuar se crean vinculos mediante el empleo de re-
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cursos comunicativos tales como: la entrevista, el lengua-

je verbal y no verbal, el contacto visual, el contacto fisico,

el respeto por los momentos de soledad y silencio, la sen-
sibilidad, la capacidad interpretativa de la informacion, asi
como la capacidad de observacién, escucha e intuicion.”

El profesional de enfermerfa interacciona con los simbo-

los de la persona, reconoce su dimension humana a través

del diagnéstico e intervenciones significativas, entre ellas
el cuidado espiritual, con el fin de que se torne en un pro-
ceso singular e incansable de transmisién de emociones

y valores.

Wittenberg e al.,”> clasifican las experiencias sobre la
comunicacién espiritual en tres categorias que correspon-
den a las siguientes situaciones:

*  Iniciando la comunicacion acerca de la espiritualidad, se da ge-
neralmente ante la muerte inminente, cuando la perso-
na presenta angustia espiritual, existencial o en momen-
tos de crisis durante el transcurso de la enfermedad;
suelen expresarse mediante creencias, emociones y
sentimientos, que aproximan al profesional de enfer-
merfa a la vida de la persona y entrelaza al profesional
de enfermerfa con su intimidad. Significa un momento
de conexién, oportunidad y trascendencia para ambos.

*  Respondiendo a temas acerca de la espiritualidad, son las res-
puestas dadas por las enfermeras, las cuales ayudan a
dar confort a las personas y familiares, a replantear pre-
guntas y dudas espirituales; las respuestas de los profe-
sionales no se limitan a métodos verbales, sino también
ala escucha activa, la cercania con la persona, a sostener
SU Mano y a orar.

» Compartiendo antecedentes y preferencias espirituales personales,
se reporta que quienes intercambian sus convicciones
espirituales o religiosas fortalecen su propia fe y mejo-
ran la relaciéon enfermera-persona.

De lo anterior se deduce que en la comunicacién se
pondera la interaccién enfermera-persona como sustan-
tiva para el cuidado espiritual; el trasfondo ético y moral
de esta relacion se fundamenta en el respeto y confianza
que esperan las personas del profesional de enfermeria en
un encuentro cultural, de creencias y valores que consti-
tuyen el arte del cuidado.

Intervenciones para el cuidado espiritual
La esencia del estar abi, que desctiben Utibe y Gémez*
como estrategia para el cuidado espiritual, engloba técnicas

de comunicacién terapéutica como la presencia, la escucha
activa, los momentos de silencio y el toque terapéutico.
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Por otra parte, Halldérsdottit™ propone cinco formas
de relacionarse con la persona en un continunm de relacio-
nes de no cuidado y cuidado, que se describen como la
biocida, que es una manera de ser inhumana, simbolizada
por la violencia, que despersonaliza a la persona y destruye
la alegria de vivit; la bivestdtica, es la forma en la cual se es
insensible o indiferente hacia la persona y se afectan nega-
tivamente su energfa y vida; la bigpasiva, es una actitud de
desconexién con la persona y no existe ningtn efecto en
su energia o vida; la bivactiva, es la proteccion de la vida, ser
consciente de la humanidad de la persona, se constituye
como el cuidado profesional de enfermeria; las acciones
para el mantenimiento de la vida son intencionadas y com-
prometidas con el cuidado personalizado, para salvaguar-
dar la integridad y dignidad de la persona, y la biggénica, re-
presentada por el amor que sana; incluye ser benevolente,
generoso y compasivo, ser abierto a las personas y dar vida
desde el corazén; es una verdadera relacion donadora de
vida que oftrece a la persona interconectividad y permite la
expansion de la conciencia, promueve la libertad espiritual
y crea una relacion de apertura y aceptacion que restaura el
bienestar y la dignidad humana.”” Como tal, la biggénica es
una de las grandes expresiones del arte del cuidado.

Las intervenciones que integran mente-cuerpo, como la
oracion, el yoga, la integracioén de imagenes, la meditacion,
las técnicas de respiracion, la musicoterapia, la autorrelaja-
cién, la biorretroalimentacion, la conciencia corporal y el
arte-terapia, también inciden en la dimensién espiritual %

La participacién del profesional de enfermeria en ritua-
les y actividades significativas como lectura de las escrituras
o la visita de lideres espitituales,™ son otras alternativas que
suman a las intervenciones del plan de cuidado espiritual,”
que en consenso con la persona se logre el propodsito de
sanacién mds que de curacion.”

Dichas intervenciones requieren de preparacién y co-
nocimiento para ejecutarlas, el fin es dar a la persona con
creatividad, sensibilidad y dedicacion, una parte de lo gue se
es, asimismo apoyar en el proceso de trascender para en-
contrar un nuevo significado de vida-muerte, aun cuando
no exista una situacién de muerte inminente, de lo que se
trata es de mejorar las relaciones y la calidad de vida de la
persona.
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