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UCI DE PUERTAS ABIERTAS: INFLUENCIA DE LA FAMILIA EN LA
RECUPERACION DEL PACIENTE CRITICO.

“Las familias son la brujula que nos guia.
Son la inspiracion para llegar a grandes alturas,
y nuestro consuelo cuando ocasionalmente fallamos”.

Brad Henry.

El cuerpo de este acapite busca concientizar hacer hincapié en la influencia de la familia para
la recuperacion del paciente critico y la implementacion de la estrategia de UCI de puertas
abiertas como una necesidad de cuidado para la familia, la estadia y acompafiamiento del
paciente que se encuentra en una unidad de cuidados intensivos, siendo esta una organizacion
de profesionales de salud que ofrece un cuidado multidisciplinar en un espacio especifico, el
cual cumple con distintos requisitos de estructura y de organizacién para asi garantizar una
calidad y una efectividad en todos los servicios y cuidados que se les presten a todos los

pacientes.1,
¢ Qué hechos han ocurrido?

La llegada de un paciente al hospital provoca una serie de cambios en el sistema familiar que
modifican su dinamica, sobre todo si se encuentran en un estado critico, pues muestran
cambios emocionales por la gravedad de la situacion o la separacion de sus seres queridos.
Se identifica como una necesidad para el paciente la presencia de un ser querido que lo
acompafie durante su recuperacion ya que en la actualidad la mayoria de las unidades de
cuidados intensivos el horario de la visita familiar estd limitado a dos visitas. El rol del
familiar se ve especialmente afectado en la UCI en comparacion a otras unidades hospitalaria
por dos motivos, mantenimiento de horario de visitas muy cortos y estrictos lo cual dificulta
que los familiares puedan participar en el cuidado del enfermo, un horario de visita mas
amplio y flexible favorece la disminucion de la ansiedad y aumenta la satisfaccion de los

familiares y de los mismos pacientes2.

Cuando nacieron las primeras unidades de cuidados intensivos, la familia era considerada

una parte insignificante del entorno del paciente. Hoy en dia, se considera una parte



importante de este entorno y se manifiesta que los familiares pueden contribuir
significativamente al buen desarrollo de la enfermedad, por lo que reducir el nivel de estrés
de los familiares puede conducir a mejores tratamientos. El ingreso a cuidados intensivos es

una situacion estresante tanto para el paciente como para la familia®.
iiConozcamos la UCI!!

La UCI es un servicio sanitario de alta complejidad basado en el cuidado integral de los
pacientes que se encuentran en condiciones criticas que comprometen altamente su estado de
salud, ya sea por las distintas problematicas que se pueden presentar. Esta es un area con
acceso restringido en el cual se le brinda asistencia intensiva e integral a los pacientes las 24
horas del dia, donde la recuperacion de este y el monitoreo es de manera primordial,
priorizando la seguridad y la calidad de los servicios dependiendo del grado de complejidad
identificando las distintas necesidades individuales y familiares'?.

Esta al ser una organizacion tiene varios profesionales sanitarios que ofrecen un
acompariamiento multidisciplinar, teniendo en cuenta las distintas especificaciones que
requiere la entidad, haciendo énfasis en los requisitos de la organizacion, de su estructura y
de las funciones gue estos deben de cumplir. Este es un espacio debe asegurar las condiciones
de eficiencia, calidad y seguridad adecuadas para brindarle una atencion Optima a los
pacientes que requieren distintos soportes o precisan de monitorizacion compleja de al menos
dos 6rganos o sistemas, teniendo en cuenta que esta debe ser una zona diferenciada y con un

acceso limitado y controlado*2.

El cuidado humanizado en la UCI requiere de ciertos procesos que van mas alla de la
implementacién de politicas institucionales, requiere de personal con preparacion,
conocimiento y capacitado en el cual pueda realizar actividades en forma critica, oportuna y
eficaz con fundamentos cientificos y técnicos , con una buena comunicacién que sea asertiva

y efectiva, aplicando valores éticos y sociales como la empatia>®.

Se puede observar también como al pasar de los afios se siguen concentrando la atencién del
personal asistencial exclusivamente en los cuidados de la patologia que estd presentando
dejando a un lado la humanizacién al no llegar entender que el paciente que entra a la unidad

de cuidados intensivos es un ser integral necesitado del apoyo de su familia para asi poder



alcanzar la recuperacion que necesita este paciente a través del apoyo familiar, el paciente
ingresado a la UCI tiende a experimentar una serie de emociones durante su proceso la cual
impide la pronta recuperacion como: Estrés, ansiedad y delirium. Por ello abrir las puertas
de la UCI es una estrategia que requiere implementacion inmediata y que puede traer grandes
beneficios que pueden verse reflejados en la disminucidn de los estados antes mencionados,
permitiendo al paciente estar cerca de su familia, que este no se sienta abandonado en el duro

proceso que esta viviendo®’.

Abrir las puertas de la UCI representa un nivel menor de ansiedad para los familiares ya que
pueden conocer de primera mano el estado actual de salud del paciente, se pueden involucrar
en tareas del cuidado como la higiene, el bafio o algunos cuidados que no demanden tanta
experiencia como la terapia fisica, la alimentacion o la terapia respiratoria, conoceran y
podran participar de la toma de decisiones y en los pasos en el tratamiento del paciente®.
Sabiendo el abordaje integral que se le debe hacer al paciente y a su familia es importante

que el enfermero establezca relaciones de empatia y humanizacién con los mismo.
¢ Qué esta haciendo Enfermeria frente a esto?

Enfermeria es uno de los campos mas cruciales en el cuidado de la salud del paciente, juega
un papel muy importante en la atencion y el control riguroso las 24 horas del dia de todos
es0s pacientes que se encuentran en estado critico, teniendo en cuenta todas las actividades
encaminadas a la recuperacion de este, ademas, el apoyo y comunicacion que le brindan a la
familia para que estén informados sobre el estado del paciente, reduciendo el nivel de estrés
y ansiedad, con un abordaje holistico y completo el cual asegura la humanizacién hacia una
mejor atencion al paciente y a su familia’. El profesional de enfermeria es un eje fundamental
en el apoyo emocional y psicoldgico para el paciente y la familia en la unidad de cuidados
intensivos, por eso estd expuesto a asumir dia a dia nuevos retos que le impone el cuidado a
un paciente critico, por lo cual debe ofrecerle a la familia una informacion veraz, precisa y
sencilla, que sea facil de entender para ellos, sobre el estado de salud del paciente, no dejando
de lado la actuacion de manera efectiva y eficaz, manteniendo un ambiente armoénico y

transmitiendo lazos de confianza hacia el paciente y a su circulo familiar®°.

El cuidado del paciente desde la profesion de enfermeria es una relacion interpersonal el cual
debe suplir las necesidades fisicas o emocionales, satisfaciendo asi el cuidado integral y de



calidad al paciente, teniendo en cuenta la habilidad que tiene para reconocer necesidades
tanto del paciente como en su familia. La unidad de cuidados intensivos no son entornos
agradables para todo el mundo y en este aspecto juega un papel importante enfermeria ya que
se convierten en factor principal para reducir la preocupacion y aumentar la confianza tanto
del paciente como de su familia, primando el principio de humanizacién y satisfaciendo todas
aquellas necesidades relevantes que se presentan; Hay que tener en cuenta que la orientacién
dentro de la unidad de cuidados intensivos debe ser con un trato respetuoso y digno,
reduciendo aquellas necesidades y reaccionando de manera rapida aquellas situaciones que

se nos puedan presentar'®?,

Un estudio previo denominado “Necesidades de enfermeria para establecer relaciones
interpersonales armonicas con la familia del paciente en la unidad de cuidados intensivos'®”
hace énfasis en la importancia de reconocer las necesidades mas alla de los sentidos para que
las relaciones con la familia de los pacientes en UCI sean armdnicas, por eso es importante
la construccién de indicadores empiricos para diagnosticar e intervenir de manera asertiva e
integral los distintos fendmenos o necesidades que se estén presentando. Este estudio abarca
aspectos enfocados en la falta del tiempo para interactuar con los familiares en UCI; La idea
es que la familia del paciente que se encuentra en esa situacion confie en las capacidades de
los profesionales de enfermeria, por ende, debe existir un ambiente donde haya seguridad en
la manera de actuar y en que la manera de relacionarse que sea la mas humana y adecuada
posible, para asi hacer relaciones solidas y reducir todos los conflictos que se pueden

presentar.

En semejanza a lo anterior, la participacion de la familia en el cuidado del paciente es
importante ya que esta ayuda a mejorar la situacion del paciente y fortalecer la relacion con
los profesionales de la salud para que haya una colaboracion de parte y parte y asi poder
conocer mejor a nuestro paciente y brindarle las necesidades correspondientes
integrando a la familia. Dicho estudio hace énfasis en la necesidad de continuar con el
abordaje de las distintas demandas del paciente con el fin de desarrollar mas indicadores
empiricos o0 instrumentos que nos permitan la medicion para asi obtener informacion mas
objetiva y que sea mas facil a la hora del diagndstico con respecto a las relaciones

interpersonales tanto de los mismos profesionales como de los pacientes y su familia y asi



orientarnos en la toma de decisiones y en las distintas intervenciones que mitiguen o

resuelvan los distintos conflictos que se puedan presentar'®L,

Dicho lo anterior, la perspectiva del cuidado humanizado en la unidad de cuidados intensivos
y lainclusion de la familia en el cuidado del paciente hace que la estrategia de UCI de puertas
abiertas permita ir mas alla de la realidad que hoy se presenta, la familia como parte
fundamental en la recuperacion del paciente critico, teniendo en cuenta la relacion de los
familiares con el personal y con el mismo paciente hacia una comprension empatica donde
prime la buena forma de relacion, la buena forma de comprensién y la construccion de una
relacion sélida a partir de la interaccion la comunicacién y toda informacion que se presente,
ampliando horarios que derriben esas barreras y erradiquen esas limitaciones para la
convivencia del paciente y su familia teniendo en cuenta la contribucion positiva que estos

tienen hacia la recuperacion efectiva eficaz y humanizada®'218,

Hablando a nivel familiar, una de las necesidades mas importantes es la informacion por
parte de todos los profesionales de salud que atienden a un paciente en estado critico,
haciendo énfasis en el gran valor de la comunicacion para reducir sus niveles de estrés y
ansiedad para que ellos se sientan debidamente informados y mitigar el sufrimiento
comprendiendo todas las perspectivas que ellos manifiesten y la informacion que se le aporta
en las unidades de cuidados intensivos'*'416. Herrera Herrera®® hace mencion que las
necesidades del grupo familiar arroja que estas estuvieron enmarcadas por la comunicacion
del equipo sanitario y el trato recibido por el mismo, asocidndose a la atencién y a la mejora
de la infraestructura y el confort del paciente ya que la familia de una persona que ingresa a
la unidad de cuidados intensivos debe ser tomada en cuenta en colaboracion al proceso de
atencion y recuperacion este se convierte en un eje de atencion central por eso se recalca la
importancia de reconocer a la familia como un actor protagénico en todos los cuidados

ofrecidos a la persona en condicion de salud critical’.

Es importante dejar claro la relacion y contribucion de la informacion y la comunicacion
clara frente a distintas situaciones problematicas que se puedan presentar, también la
informacidén oportuna y confiable al cual constituye una herramienta esencial en la toma de
decisiones con respecto a todos los cuidados que se le puedan brindar al paciente,

identificando las distintas fortalezas y habilidades sobre la situacion que esté cursando, para



que el paciente en estado critico sienta una acogida y un trato con respeto, minimizando asi
sus temores y los de su familia y aumentar los deseos de seguir adelante, para asi facilitar y
brindar un apoyo emocional, precisando el apoyo de la familia para brindar un cuidado de
calidad, logrando alivianar los sintomas incomodos y el sufrimiento de los pacientes

y de su familia"1%2°,
El sentir de los autores...

En argumento presentamos la blsqueda desde diferentes perspectivas declaradas por
diferentes autores, sus hallazgos permitieron durante este ensayo realizar discusiones
relacionadas a la tesis central., dando respuesta a la tesis propuesta en nuestro trabajo: En el

articulo que nos habla de las enfermeras en el servicio, la autora Duque Laura sefiala:

“ Encontramos unos factores estresantes en la relacién familia- paciente que se presenta en el rol del
cuidador en este caso la familia como lo es la falta de intimidad y espacio adecuado en los cuales no cuenta

unidad de cuidados intensivos”?

En tal sentido, la UCI es un espacio estresante debido al poco espacio y la multitud de
aparatos desconocidos .sin embargo estos factores se pueden ver mas afectado en pacientes
que no tienen un acompariante por lo tanto desencadenan un estrés elevado en cuanto a los
pacientes que tiene un familiar en aquellas unidades de cuidados intensivos que sean puertas
abierta, disminuyendo asi el estrés, por la compafiia y ese rol que logra cumplir ese cuidador
en la recuperacion de esta persona ,tienden a ser educados por el personal de la salud a los

cuidados y el adecuado suefio que deben tener durante esta estancia.

Cuadro Arotoma, desde su articulo incluyendo a la familia dice:

“ La actividad del cuidado especializado brindado en la UCI debe tener un alcance integral en donde se

involucre la familia??”

Por otro lado, Gonzales Andrea expresa a traves de su articulo habla de la satisfaccion de la
familia y dice

“El item peor evaluado por la familia ha Sido siempre la sala de espera®”
En comparacion a lo anteriormente mencionado, las salas de espera en las diferentes unidades

de cuidados intensivos suelen ser pequefias y algo incomodas tanto en el &mbito ético como

la poca dotacion de mobiliario al ser asi se agota el rol del cuidado. También habla de que



todo familiar que este durante su recuperacion o estancia hospitalaria debe tener el rol de
cuidador que debe comprender a la hora de estar en esta situacion sin que le genere angustia
al paciente, debe afrontar esta etapa de tratamiento en el cual algunas unidades de cuidados
intensivos no cuentan con espacio adecuado para la estancia del familiar y esto genera

desesperanza por el mal servicio que este brindado dicha clinica.

Por el contrario, Cintya Burgos: Nos habla evaluacion de la calidad a traves de la satisfaccion

familiar, dice
“ La familia se convierte en mediadores psicoldgica, social, espiritual y cultural®*”

Esto ayuda durante la estadia del paciente en la unidad de cuidados intensivos ya que ayuda
a la regulacién del bienestar a través de las interacciones o contacto diario por medio de
reportes, atencién y el tratamiento que se brinda al paciente, en que si es importante la
compafiia del familiar porque este le proporciona tranquilidad y confianza al paciente en
cualquier procedimiento, es notorio que el familiar puede contribuir al mantenimiento de la
salud por lo tanto es un espacio de aprendizaje; es en este grupo donde se forman habitos,
costumbres, creencias, valores y estilos de vida saludables que conducen a comportamientos

protectores de salud.

Condori Chavarre, a través de su estudio en el 2022 nos dice:

“La familia cumple un rol muy importante en la recuperacion ya que con su sola presencia brinda afecto Y
es ahi donde la participacion de ellos también durante la toma de decisiones si se necesita, les brindan la

oportunidad de mirar las ventajas y desventajas del tratamiento que debe tener el paciente®”

Muchas veces podemos ver qué es una situacion estresante ya que el familiar que tiene el
paciente en la UCI piensa en la muerte del familiar lo que desencadena agotamiento fisico y

mental por eso es importante promover la UCI de puertas abiertas.

En complemento a lo anterior, Ivan Jaramillo en su investigacién dice:

“ La experiencia del familiar en la unidad de cuidados intensivos puede desencadenar choques de

emociones?”

En similitud a lo anterior, las visitas a la UCI son importantes ya que a traves de ellas se da
la interaccion entre el paciente y el familiar dentro de su entorno hospitalario que este

desencadena estrés y puede verse ain mas afectado en su estado de salud por eso en este



articulo busca mirar la UCI de puertas abiertas como ese lazo de confianza entre familiar-

paciente y el personal de salud que labora en el servicio antes mencionado.

En sintesis, a la descripcion de los apartados argumentados los autores invitan a la reflexion
sobre la influencia de la familia en la recuperacion del paciente en estado critico, teniendo en
cuenta que la flexibilidad de horarios de visitas permite la recuperacion de esos pacientes que
estdn pasando por una enfermedad critica ya que esto disminuye los niveles de estrées
psicoldgico y el dolor, también facilita los procesos del suefio y de la comunicacion con el
profesional tratante. Por otra parte, el uso de puertas abiertas permite a los familiares tener
un mayor conocimiento sobre los diferentes procedimientos y entendimiento del estado

clinico de su familiar?’.

Agregando a lo anterior, invitamos a los profesionales de Enfermeria adoptar medidas para
mantener una buena comunicacion con los familiares, sin olvidar que la UCI de puertas es
una gran estrategia que contribuye a esa humanizacion que hoy en dia quieren en estas
unidades, ya que también favorece a esa comunicacion y la calidad de informacién brindada
al aumentar la interaccion entre familiares y el equipo de salud®’8,

La unidad de cuidados intensivos es un lugar hostil o “desagradable” como lo suelen describir
los familiares o los mismos pacientes, donde estos mismos se enfrentan a esas enfermedades
criticas, por ello se debe hacer cambios en estas donde ellos se pueda sentir un poco mas
cémodo al lado de sus familiares ya que eso también los llenes de mucha confianza y
esperanza porque no se sienten tan solo ya que ellos estaran pendientes a su cuidado y no se

sentiran como una carga ante los cuidadores de salud que los atienden?3?.

Al mismo tiempo las UCI de puertas abiertas es una estrategia tanto para él familias como
para el mismo personal de la salud porque a través de esta estrategia se mejora un poco mas
la privacidad, el bienestar y la confortabilidad de los pacientes e incluso la del mismo
familiar, cuidando asi sus necesidades personales y emocionales, abrir las puertas de la UCI,

flexibilizando horario de visitas mejora los cuidados dirigidos a los pacientes®°3!,

Cada una de las necesidades que presentan la familia son esenciales, y que estas permiten de
forma satisfactoria aliviar y disminuir la angustia inmediata mejorando asi su bienestar, en

ese sentido la actitud de la familia puede servir de ayuda para la recuperacion del paciente,



los profesionales de Enfermeria, junto con el equipo multidisciplinar deben continuar
investigando o trabajando minuciosamente cuales son esas “carencias reales” que la familia
presenta a lo largo de este proceso de su estancia en la UCI y a partir de todo esto puedan

encontrase unas estrategias de cuidados que aseguren la satisfaccion de los mismos?3L,

Se puede decir que la unidad de cuidados intensivos es una de las &reas donde més estrés se
presenta debido a esos factores influyentes tales como dejar a su familiar solo, o el familiar
sentirse solo. Y cabe resaltar que para el familiar de los pacientes es importante la necesidad
y la seguridad que le puede dar el personal de salud. A pesar de esto, los enfermeros
descuidan las necesidades de la familia, descuidando en ocasiones el apoyo emocional que
estos familiares necesitan cuando su familiar esta hospitalizado, debido también por esa
sobrecarga laboral que se presentan o también esos factores internos o externos. Ademas, la
implicacion familiar en un paciente proporciona apoyo emocional al paciente y reduce el
sufrimiento, y disminuye asi los sintomas psicolégicos que puedan aparecer durante su

permanencia en la unidad?®*°,

A resumidas cuentas, la UCI es un area especializada el cual cuenta con unos horarios
limitados, la estrategia de UCI de puertas abiertas, al ser una unidad que cuenta con un equipo
interdisciplinario esta enfocado en brindar una atencion permanente y especializada todas las
24 horas del dia, todos los familiares tienen ingresos a los cubiculos donde se garantiza que
no se va a presentar ningun intercambio de distintas inspecciones que se puedan presentar y
se mantienen dentro de cada cubiculo con responsabilidad y de forma independiente teniendo
en cuenta la el favorecimiento de la comunicacion y relacion con el paciente y su familia.
Basado en todo lo descrito anterior, nos preguntamos ¢Como los profesionales de la salud
que laboran en la UCI aportan a la influencia de la familia en la recuperacion del

paciente critico? Una pregunta para reflexionar.
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