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Intervenciones de los profesionales de
salud que DEBEN reconocer vy
responder a realzar la dignidad de las CUIDADOS

personas (Azarsa et al., 2015; Bermejo, ESPIRITUALES

2021; Castillo, 2023). /

Requerimientos de acompailiamiento

alivio, apoyo, respeto por las creencias NECESIDADES

y el significado de la espiritualidad de
cada persona (Azarsa et al., 2015; ESPIRITUALES

Castillo, 2023, Watson, 1985; 2018).

Fuente: https://www.watsoncaringscience.org/about-wcsi/jean-bio/

Estado subjetivo que proporciona
BIENESTAR una vida significativa a las personas

ESPIRITUAL (Azarsa et al., 2015).

Objetivo:  Analizar cémo los
profesionales de enfermeria
comprenden e incorporan la
espiritualidad en su labor asistencial.

Fuente: Imagen generada con Inteligencia Artificial https://chatgpt.com

Forma de atencidn en salud que se
distingue por el respeto hacia la

DE LA ATENCION vulnerabilidad humana (Bermejo,

1999; 2021).
e @R socrins [RE

P, HOSPTAL

Es una dimension del ser humano,

transversal a todo proceso de | Z il E )b
cuidado (Watson, 1985; 2018).

HUMANIZACION

RED DE HUMANIZACION CHILE Red que busca reflexionar y proponer nuevas posibilidades y oportunidades de desarrollo en la humanizacién de la salud.
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Teoria del Cuidado Transpersonal

Chinn et al. (2022), Fawcett (2006), Meleis (2018) y Watson (1985; 2018).

Definiciones:
Humano: persona unica que

2 debe ser cuidada. Estructura:
Propésito: e o Abiert
Dignificar la Salud: experiencia subjetiva. Abierta, no
fi i Enfermeria: ciencia d lineal, Fuente: https://www.watsoncaringscience.org/about-wcsi/jean-bio/
enfermeria a ifermeria: ciencia de humanista
trave_s dela cuidado, biégena. existencial,
relacion Medio ambiente: Extensién influencia
transpersonal. de cuidado a la sociedad. oriental.

1975-1979 @ () 2025

Conceptos incluidos en la Relacion: Supuestos:
Teoria: Metafisica, 6 supuestos,
s Procesos  caritas:  actos conexion centrado en la
Te O rl a d e I conscientes de cuidado espiritu- espiritu. ética y el
intencionados. espiritu.

C u i d a d o) Relacion de Cuidado
transpersonal: conexion
profunda enfermera paciente que

H u m a n O protege la dignidad.

Momento de cuidado: conexion Objetivo: Analizar cémo los profesionales de enfermeria
espiritu enfermera-paciente.

comprenden e incorporan la espiritualidad en su labor asistencial.

Fuente: Imagen generada con Inteligencia Artificial https://chatgpt.com
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D s el éDe qué manera integran los

2019-2023. profesionales de enfermeria la
espiritualidad en la practica del

Operadores booleanos “AND” y

M EtOd 0o I Ogl'a ey cuidado humanizado? Res u Ita d 0OS

Diagrama PRISMA (Page et al.,2021).
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é¢De qué manera integran los profesionales de enfermeria la

espiritualidad en la practica del cuidado humanizado?

AW ° (4
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Figura 2. Humanizacion de la salud desde la perspectiva espiritual.
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falta de claridad
conceptual.

Estimulo
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|—= Salud Solidaridad Cada persona tiene una dimension:

Desarrollo + Compasién activa Social

| Persona

L Enfermeria
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Humanizacion de la
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