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La experiencia de un estudiante
de la Facultad de Enfermeria de la
Universidad de Antioquia, que lo llevo

fesion
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FLHOSPITAL COMO INSTITUCION - HOPITALIZACION

Cuando cualquiera de nosoiros piensa en el hospital, de la perspectiva corriente
y desde la vision no profesional suelen pasar por nuestra mente imagenes de
dolor, sufrimiento, drogas, papeleos, colas, etc. Muchos no tenemos la mejor
imagen de un centro hospitalario.

El hospital en su funcién se puede definir como una institucién total,
segiin Coe, estas instituciones se caracterizan por su organizacion para proveer
todas las necesidades bésicas de la gente que alli vive, y concluye que el Hospital
General, como tipo ideal de institucion total, provee a todas las necesidades de la
vida de los enfermos, aunque normalmente durante periodos mas cortos'.

Asl pues, la hospitalizacion es una experiencia que presenta diferentes
facetas y muchas distintas,

El profesional en enfermeria es, tal vez el simbolo mas representativo de un
centro asistencial; su tarea es, en mi opinidn la mas ardua porque se orienta at
cuidar y mezclarse con los enfermes, conocer la subjetividad de cada paciente y
favorecer siempre su salud.

En gran medida, el enfermo puede ser el salvador o el verdugo para una
persona hospitalizada.

Precisamente sobre la hospitalizacién quiero enfocar mi trabajo porgue la
experiencia me dice que hay mucho por hacer y comentaré aqui una experiencia
que ojald sirva a todos los futuros profesionales de enfermeria.

Y ahi estdbames juntos €l y yo; mi padre y yo éramos uno, uno solo, los
afios ya lo habian goipeado bastaate, se le salian en cada arruga y en ka blancura
de su pelo. Alin recordaba a cada rato a mama, Casi siempre incluia en su memoria
¢l recuerdo del dia de su muerte. Eramos el y yo, {mis otros hermanos?... unos
desaparecieron, otros masacrados, solo quedamos mi padre y yo. Viviamos jun-
tos en un pueblo muy lejos de la capital. Yo trabajaba por los dos, para este tiempo
cursaba 11° sin ninguna esperanza de seguir estudios universitarios porque no
habia ni para comer, a pesar de todo éramos felices, y yo su hijo menor era
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su soporte, sus 0jOs ¥ sus manos, €l
era media vida, esa semana habia es-
tado enfermo, tosia mucho pero no
dejaba de fumar, no lo haria, pues era
un fumador desde los 14 afios, ahora
tenia 72.

Pasé un mes y empeoraba, en
el hospital el médico le recetd jarabes
para la tos y analgésicos, segin él, no
era nada complicado, solo un resfria-
do. Pasaron los dias y no mejoraba,
regresamos al médico porque ahora
presentaba dificultad respiratoria, lo
examind y me dijo a solas que habia
que llevarlo a la ciudad, mi padre nun-
ca habia conocido una cindad, yo la
habia visitado una vez,

Como pude me lo traje con un
papel de remisidn del hospital del pue-
blo, para que lo atendiera el otorrino
[sic] en el Hospital, “X". La verdad yo
no dejaba de pensar en la plata que no
teniamos; para poderlo traer pedi li-
mosna a los vecinos ¥y nos venimos
con $30.000, el médico habia dicho que
€ra urgentc.

1 COE, R Sociologia de ta medicina.
Cap II. Pag 332-333. 1973
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Cuando llegamos aqui a la ciu-
dad ambos estdbamos asustados, él
nunca habia visto tantos carros y tan-
tas casas juntas, en sus ojos se refle-
jaba un miedo casi de horror, me mira-
ba y sonreia, no me hablaba porque
ya no podia.

Llegamos al Hospital, “X” eran
va las 4:00 p.m. v me dijeron que la
atencion era al otro dia. Nos queda-
mos en un albergue cercano, fuimos
muy temprano, ¢l habia empeorado
encontramos el consultorio, ¢so pare-
cia un mercado; todo el mundo va y
viene, empujan, lloran; nos sentamos,
hay que esperar el turno. Han pasado
ya dos horas y ain no llamnan, al final
lo atendieron porque me tocd arriarie
la madre a todos para que atendieran a
mi pap4, se estaba ahogando en la si-
lla. El medico me dijo que necesitaba
una traqueotomia inmediatamente, €l
mismo dijo a mi padre, que estaba pre-
so de pavor, que si no se operaba se
moria. El llorando me miré asustado, le
calmé, le hablé v estuvo mejor: “joven
necesito que me firme este papel por-
que su papa se puede morir en la ciru-
gia” tenia una rayita negra en el gorro,
fue la Ginica vez que vi a una enfermera
en ese hospital.

Algo que recuerdo con rabia
fue cuando le pusieron la bata de ciru-
gia, yo miraba por una ventana peque-
fia. El me vefa, lo hicieron desnudar
ahi delante de todos, le dejaron la bata
a un lado y ni siquiera le dijeron una
palabra de aliento.

Afortunadamente sali6é bien del procedimiento y paséd a recuperacién.
Al otro dia el médico me dijo que tenia cancer de traquea y eséfago en etapa
termninal, fui a la cama 12 alli estaba €L, sus ojos casi se escapan cuando me vio,
tenia miles de cosas que decirme, me lo dijo todo con sus ojos asi me hablaria
siempre, jamas volveria a pronunciar una palabra.

Estaba tosiendo mucho y arrojaba muchas secreciones por el orificio
de su cuelle, una auxiliar fo limpiaba y no disimulaba ef asco que le producia
mi viejo, todo el dia estaba yo a su lado, me gustaba mucho atenderlo, no veia
Ia hora de irme de este horrible hospital, porque esto era todo menos un
centro asistencial. Todos pasan, médicos, enfermeras, auxiliares, etc vy nos
miran como animales raros, se rien de nuestra condicién, Pero elfos aqui son
los doctores, son los poderosos, los que mandan y nosotros somos unos
campesinos sacados a la fuerza, aqui no somos nada. A las 5:00 p.m. me dice
Ia auxiliar que ya se acabé la visita. El se queda muy triste, a veces se queda
llorando, pero asi son los reglamentos. Aqui solo importa ¢l cancer, a nadie le
importan los seres humanos.

Cuando regresamos al pueblo, estuvimos de acuerdo que no volveria-
mos a este 0 a otro hospital. A los 8 meses murid, en ese tiempo o conoci mas
que en toda mi vida, yo fui su enfermero, su hijo, su compaifiia. Lo que yo hice
no lo hubieran hecho en 1os hospitales porque fo que vi es que solo saben
poner drogas y tender camas, no mas.

A partir de la experiencia anterior me coloqué la tarea de estudiar enfer-
meria para que los enfermos sean cuidados como seres humanos, ese es mi
compromiso y ojala fuese el de todo profesional de la salud.

Urge pues la necesidad de una orientacion de la enfermeria hacia la
persona, no hacia la enfermedad, no guiar a todo lo que hacemos mecdnica-
mente hacia una cama, sino para un ser humano que sufte, siente, piensa y
necesita menos medicamentos y mas comprension y amor. Que tiene suefios,
deseos, angustias, y que cada enfermo vive esta experiencia muy distinto por
sus creencias, cultura y su mundo cotidiano, no es una cosa para tener y
llevar, para manipular como se nos antoje solo cuando aprendamos a ver el
paciente como ser humano igual a mi, que es otro yo, podremos cuidar como
seres humanos distintos. Ahi radica nuestra esencia. La enfermeria no esta en
la fisiologia de Guyton ni en la farmacologia de Katzung. Esta en nuestra
came, ahi metida en el centro del pecho™
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Comentario

Por Mabel Castafieda Montoya
Enfermera - Magister en Educacion,
profesora, Facultad de Enfermeria

El relato expresa la vivencia de un pariente involucrado en el proceso de cuidar;
el hijo que cuida a su padre enfermo, de una manera intuitiva, afectiva, empirica, ha-
ciendo acopio y utilizando los escasos recursos de que disponen para hacer frente a la
dificil situacién. Se perciben sentimientos de tristeza, abandono, rabia, soledad e impo-
tencia del hijo — cuidador — Unico soporte del padre enfermo ante la indiferencia
manifiesta del profesional de enfermeria que con su actitud demuestra desconocer su
compromiso de cuidar como imperativo moral de su profesién

Es comin encontrar que los profesionales de la salud, especialmente los de
enfermeria ingresan a la profesion con grandes expectativas y deseo de cuidado a los
enfermos y aliviar el sufrimiento, proteger y de ayudar a ese otro, en este caso ¢l
enfermo y su pariente. “El hijo y el padre enfrentan el sufrimiento como fenémeno
subjetivo que se expresa en las respuestas afectivas del padre enfermo y el hijo cuida-
dor que comparte con empatia el sufrimiento del padre”.

El pariente — cuidador, expresa: “Me coloqué la tarea de estudiar enfermeria
para que los enfermos sean cuidados como seres humanos ese es mi compromiso y
ojala sea el de todos los profesionales de la salud”. Las respuestas de los parientes
frente a su vivencia de cuidar, deja en descubierto muchos y variados sentimientos y
emociones; en este relato se hace explicita la respuesta del hijo cuidador: hacer frente
a la sitnacién y tomar una decision que orientara su futuro.

Esta experiencia nos da la oportunidad de reflexionar sobre los distintos momen-
tos de todo el episodio en los cuales es evidente la ausencia de una buena practica de
enfermeria, donde no hay correspondencia con aquellas actitudes y valores que deben
acompahar al profesional de enfermeria en el desempefio de su rol como profesional
comprometido con el cuidado de la salud de las personas. Asi mismo, hay carencia del
reconocimiento a la pluralidad cultural, como elemento sustancial para orientar el cui-
dado de cada individuo, es decir tratando de comprender el imaginario de la persona

con el problema de salud, de tal manera que el cuidado que se le provea responda a su
individualidad. ©
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