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Resumen
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los profesionales de las unidades de cuidados intensivos (fekntedadimidendizPr€OvIDUE,

ha derivado en un aumento en la dificultad para la resolucién de dilemas éticos
detectados en estos servicios, comprometiendo la calidad de la asistencia prestada.
Mediante este estudio llevado a cabo a 35 sanitarios de las UCls de tres comunidades
auténomas distintas, se resalta la necesidad de ampliar la docencia de los profesionales
de intensivos en este campo, para dar respuesta a problemas bioéticos que han
aumentado durante la situacion de excepcionalidad vivida con el COVID-19.

Palabra clave: COVID-19, dilemas, bioética, calidad asistencial, UCI, formacién.

Abstract

COVID-19 Pandemia has evidenced the lack in bioethical training of the professionals of
the Spanish intensive care units (UCIS), an aspect that has resulted in an increase in the
difficulty for resolving ethical dilemmas detected in these services, compromising tha
quality of the assistance provided. Through this study carried out to 35 health
professionals from the UCIS of three different autonomous communities, the need to
expand the teaching of intensive professionals in this field is highlighted, to respond to
bioethical problems that have increased during the situation of exceptionality lived With
COVID-19.

Keywords: COVID-19, dilemmas, bioethics, quality of care, ICU, training.

1. Introduccion

La pandemia de COVID-19, iniciada a finales del afio 2019 y que incidi6 tan negativamente
en la rutina diaria, la economia y las vidas de millones de personas a lo largo del mundo
durante los afios posteriores, ha ocasionado hasta inicios de 2023 el impactante nimero de
6.893.190 muertes 'y 762.071.826 casos confirmados a nivel mundial. Unas cifras
infraestimadas por la evidente falta de pruebas diagndsticas disponibles en la mayor parte de
paises afectados y la no consideracion en estas estadisticas de aquellos casos catalogados
como “probables”, por la rapidez con la que sobrevino el fallecimiento de estos sujetos antes
de obtener un diagndstico confirmado de la causa de la muerte en los partes de defuncidn.

Desde el inicio de la pandemia Espafia enfrentd, ademas de la mayor crisis sanitaria
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sin capacidad de manejar la situacién de caos en los distintos sistemas de salud publicos, asi
como una falta de autoridad y de preparacion en los innumerables gestores sanitarios,
delegando la mayor parte de ellos en los propios profesionales de la salud de los Servicios y
Unidades desbordados en ese momento. Sumada a la anterior, hay que considerar la no
menos importante crisis humanitaria que vivieron miles de pacientes, sus familias, asi como
el personal sanitario, en los diferentes niveles de asistencia sanitaria.

Destacan entre estos niveles, las Unidades de Cuidados Intensivos donde corrientemente se
plantean una serie de dilemas en el qué hacer rutinario, en relacion a la aplicacién practica
de la bioética. Esta situacion dilematica se ha acrecentado durante los tres afios de duracién
de la pandemia COVID-19, y pueden estar vinculados a la falta de preparacidn del personal y
a la limitacién de recursos disponibles, entre otros.

2. Material y métodos

Se plantea un estudio descriptivo-transversal llevado a cabo el primer semestre de 2023,
mediante encuesta realizada a 35 sanitarios de hospitales publicos de la Comunidad
Autéonoma de Aragén, de la Comunidad Autdonoma de Castilla y Ledn y de Andalucia (siendo
incluidos tan sélo aquellos que dieron su consentimiento, de un total de 28 médicos, 62
enfermeros y 45 TCAEs a los que se les ofrecid la inclusidn en el estudio) que, durante la
situacion de pandemia (segun la OMS, de marzo de 2020 a mayo de 2023) desempefiaron su
trabajo en servicios de cuidados intensivos de adultos (UCls), de hospitales publicos de las
citadas autonomias. Para ello se entregaron encuestas elaboradas por el equipo con
validacién interna, que constaban de preguntas de respuesta cerrada con un total de 25
items (10 de ellos sobre aspectos epidemioldgicos y 15 restantes acerca de la percepcion y
vivencia de estos profesionales de los problemas y dilemas éticos detectados en sus
unidades con pacientes SARS-CoV-2 positivos). Los datos fueron trasladados al programa
estadistico IBM SPSS Statistics y son presentados a continuacién.

3. Resultados

En total fueron incluidos 8 facultativos, 15 enfermeros, 10 auxiliares de enfermeria y 2
celadores, de los cuales 18 trabajaban en una UCI de la Comunidad Auténoma de Aragén, 7
lo hacian en Castilla y Ledn y 10 de ellos en Andalucia. La distribucién por sexos fue 30
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de edad, 4 (11,4%) sanitarios tenian 25 aflos 0 menos en el momento de empezar a trabajar
en la UCI en pandemia, 9 (25,7%) de ellos tenian entre 41 y 65 aflos y ninguno era mayor de
este limite de edad. Destaca una cierta experiencia laboral en el &mbito de la salud; mas del
82% llevaban mas de 5 afos en este sector -de los cuales 20(57%) entrevistados llevaban de
6 a 15 afos, 7 (20%) de 16 a 25 afos y 2 (5,7%) mas de 25 afos. No obstante, esto variaba
en relacién a su experiencia en los servicios de medicina intensiva, donde 15 (42,8%) de
ellos tenian 5 aflos 0 menos de experiencia en criticos. Sélo 6 (17,1%) de ellos habian podido
trabajar a lo largo de su carrera en 2 0 mas UCls; sin embargo, 18 (51,42%) de los
encuestados habian tenido la oportunidad de desempefar su labor con anterioridad en
servicios de caracter urgente o vital, como unidades de cuidados intermedios, urgencias,
ambulancias de soporte vital basico o unidades coronarias.

Considerando esta exposicion al campo de lo vital, sélo 7 (20%) de los encuestados habia
recibido alguna clase de formacidn en bioética en los 5 afos previos a la pandemia
(fundamentalmente formacidn en centros universitarios), sin embargo la totalidad de los
encuestados considerd que la formacion del personal de los servicios de medicina intensiva,
en el campo de la bioética y del bioderecho, es necesario a la par que carente.

En relacién a aspectos mas concretos sobre el tema tratado, sélo 5 /14,28%) de las personas
interrogadas creyeron que se salvaguardd la salud de los trabajadores de estas unidades en
la etapa de pandemia; afirmando el 100% de los que dieron respuesta afirmativa que esta
proteccion fue proporcionada por jefes de servicio o supervisoras de enfermeria. Los que
dieron una respuesta negativa, atribuyeron esta falta en el cuidado de la salud de los
trabajadores a la ausencia de indicaciones claras de mandos superiores (por ejemplo, la
orden de “lavar con agua corriente las mascarillas FFP3"” reflejada en misivas internas
procedentes de la direccién del centro pero sin firma, sello ni fecha de emisidn), falta de
equipos de proteccion individual, dificultad de acceso a test o pruebas diagnosticas de SARS-
CoV-2, falta de apoyo psicoldgico, falta de personal en las unidades, la propia condicién de
pandemia, etc.

La totalidad de ellos indica haber estado expuestos a sobrecarga de trabajo en sus
respectivas unidades, y dicha sobrecarga generé en 34 (97,14%) sanitarios del total, algun
tipo de estrés psicoemocional o fisico. Sin embargo, sélo 14 (40%) trabajadores se lo hicieron
saber a sus companferos o jefes. En relacion a la situacion de estrés en el ambito laboral, 29
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para mitigar o solventar las causas del desgaste profesional que estaban padeciendo.

Con respecto a la toma de decisiones, 34 (97,14%) dijeron haberse visto expuestos en algun
momento de la pandemia a toma de decisiones de caracter ético, a las que nunca antes se
habian enfrentado, no sélo en el ambito puramente clinico sino también de gestion al asumir
algunos de estos facultativos y enfermeros cargos de responsabilidad durante la situacion de
emergencia sanitaria (limitacion del esfuerzo terapéutico en personas jovenes, sin
enfermedades incapacitantes concomitantes o sin clara indicacion médica condicionada por
la falta de recursos existentes, restriccién de las visitas de los familiares de los pacientes o
impedimento para su despedida previa al dbito de su ser querido, desviacion de recursos
médicos limitados a determinados pacientes por decisiones politicas -no facultativas-,
indicacion de la forma de deposito de los cadaveres cuando se sobrepasaban la capacidad de
almacenamiento de neveras o de las funerarias, emision de ordenes como “jefes de guardia”
de reutilizar mascarillas quirdrgicas de un solo uso o el empleo de bolsas de basura a modo
de equipos de proteccion individual para el personal sanitario, empleo de medicamentos “de
uso hospitalario” rotulados integramente en chino sin posibilidad de traduccion a espanol,
inglés o algun tipo de idioma legible o comprension de lo que esas cajas contenian, empleo
de farmacos en pacientes hospitalizados con uso habitual en el ambito veterinario, etc. ; y el
91% reconoce haber hecho algo durante el desempefio de su labor que considerd como
“éticamente incorrecto” (en este punto la principal cuestidon que indican los entrevistados es
la prohibicion de visitas de los familiares a estas Unidades, aun cuando el paciente estaba a
punto de fallecer). Tras la declaracidon de fin de pandemia, ninguno recibi6é formacion
suficiente para abordar los problemas éticos detectados durante la pandemia. El 100%
considera que durante la situacién de emergencia sanitaria internacional se llegaron a
desatender aspectos basicos éticos vinculados al respeto a la dignidad de los pacientes
atendidos (falta de consideracién de la integridad del sujeto, ageismo, falta de empatia como
personas que sufrian, desatencién de familiares y seres queridos, desvio de recursos a
personas mas demandantes o con criterios no médicos -ley de los cuidados inversos o
vulneracion del principio de justicia-, empleo de farmacos de dudosa indicacion médica -
carencia del principio de no maleficencia-...), y sélo el 20% afirma haber dispuesto de una
persona de referencia en sus UCIs para la consulta y resolucién adecuada de dilemas en esta
area. La mayoria considera que esta situacién de excepcionalidad favorecié la aparicion de
un mayor numero de cuestiones bioéticas que en tiempos de normalidad; y 34 (97,14%) de
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profesional condicionaron una falta de respuesta efectiva frente a la problematica de
caracter bioético generada en su servicio. El 100% cree que es fundamental la formaciéon en
este campo de los profesionales de estas unidades que, aunque altamente desarrolladas y
tecnificadas, encuentran en cuestiones de la moral y el buen hacer, su tendén de Aquiles.

4. Discusion

Las UCls son unidades clinicas donde se aprecia una deficiente formacion y preparacién de
sus profesionales en el campo de la bioética. Un defecto que, a pesar de haberse acentuado
durante la situacion de excepcionalidad y carencia de mando que supuso la pandemia
COVID-19, no ha sido suficiente para enriquecer con una docencia adecuada a los sanitarios
de estos servicios. Se ha puesto de relieve que ha habido “cosas” que se no se han hecho
bien, pero no se ha aprendido de la situacién, pudiendo volver a incurrir en el mismo error en
adelante. En importante, o al menos razonable, pensar que si hay una serie de problemas
que se detectan, se deben corregir para prestar una adecuada calidad asistencial a nuestros
proximos clientes: los enfermos del sistema sanitario publico espanol.
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Anexol

ENCUESTA A SANITARIOS SOBRE LA PERCEPCION DE DILEMAS ETICOS DURANTE SU TRABAJO
EN UCIs EN ESTAPA DE PANDEMIA COVID-19 ©

TIPO DE PROFESIONAL
MEDICO
ENFERMERO
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TCAE durante la pandemia COVID-19.
CELADOR

COMUNIDAD AUTONOMA DE EJERCICIO

ARAGON

CASTILLA Y LEON

ANDALUCIA

SEXO

HOMBRE

MUJER

EDAD

<25 ANOS

26-40 ANOS

41-65 ANOS

>65 ANOS

EXPERIENCIA LABORAL EN EL AMBITO SANITARIO

<5 ANOS

6-15 ANOS

16-25 ANOS

>25 ANOS

EXPERIENCIA LABORAL EN UNA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS

<5 ANOS

6-15 ANOS

16-25 ANOS

>25 ANOS

A LO LARGO DE SU EXPERIENCIA LABORAL, ;HA TRABADO EN 2 O MAS UNIDADES DE
CUIDADOS INTENSIVOS DIFERENTES?

Sl

NO

A LO LARGO DE SU EXPERIENCIA LABORAL, ;HA TRABAJADO EN OTROS SERVICIOS DE
CARACTER CRITICO O URGENTE COMO URGENCIAS, UNIDADES DE CUIDADOS INTERMEDIOS
O CORONARIOS?

Sl

NO

:HA RECIBIDO ALGUN TIPO DE FORMACION BIOETICA EN LOS 5 ANOS PREVIOS A LA
PANDEMIA -DE 2015 A 2020- ?

Sl

NO

/CREE NECESARIO LA FORMACION DEL PERSONAL DE UCIs EN EL CAMPO DE LA BIOETICA?
Sl
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NO , durante la pandemia COVID-19.
¢CREE QUE SE SALVAGUARDO DURANTE LA ETAPA DE PANDEMIA, LA SALUD DE LOS

TRABAJADORES EN SU UNIDAD?

Sl

NO

EN CASO NEGATIVO, ;A QUE LO ATRIBUYE?

AUSENCIA DE INDICACIONES CLARAS DE MANDOS SUPERIORES

FALTA DE EQUIPOS DE PROTECCION INDIVIDUAL

DIFICULTAD DE ACCESO A TEST O PRUEBAS DIAGNOSTICAS DE SARS-CoV-2

FALTA DE APOYOS O ALGUNA CLASE DE AYUDA PSICOLOGICA

FALTA DE PERSONAL EN LAS UNIDADES

LA PROPIA CONDICION DE PANDEMIA

ALGUNAS DE LAS ANTERIORES

OTRAS

TODAS LAS ANTERIORES

DURANTE LA PANDEMIA, ;ESTUVO EXPUESTO A SOBRECARGA DE TRABAJO EN SU UNIDAD?
Sl

NO

EN CASO AFIRMATIVO, ;DICHA SOBRECARGA DE TRABAJO LE GENERO ESTRES PSICOLOGICO,
EMOCIONAL O FiSICO?

Sl

NO

EN CASO AFIRMATIVO, 4SE LO COMUNICO A SUS COMPANEROS O SUPERIORES?

Sl

NO

EN CASO DE ESTRES EN SU AMBITO LABORAL, ;SUS JEFES INSTAURARON LAS MEDIDAS
OPORTUNAS PARA MITIGAR O SOLVENTAR LAS CAUSAS DE SU DESGASTE PROFESIONAL?
Sl

NO

+SE VIO EXPUESTO EN ALGUN MOMENTO A TOMA DE DECISIONES DE CARACTER ETICO O
MORAL A LAS QUE NUNCA ANTES SE HABIA VISTO ENFRENTADO?

Sl

NO

;HIZO ALGO DURANTE EL EJERCICIO DE SU TRABAJO QUE CONSIDERO ETICAMENTE
INCORRECTO?

Sl

NO

TRAS LA DECLARACION DE FIN DE PANDEMIA, ;HA RECIBIDO FORMACION O ALGUNA CLASE
DE INSTRUCCION PARA ABORDAR PROBLEMAS DETECTADOS DURANTE LA SITUACION DE


https://saib.es/comentarios-al-nuevo-codigo-de-deontologia-medica-cdm-2023/www.saib.es
http://creativecommons.org/licenses/by-nc-sa/4.0/

Revista "Bioética y Ciencias de la Salud" - ISSN: 2659-3467
Publicado en la edicién de Bioéticay ciencias de lasalud. 2024; Vol. 12 (1)

Revista BIOETICA Y CIENCIAS DE LA SALUD by SOCIEDAD ANDALUZA DE INVESTIGACION BIOETICA
is licensed under a Creative Commons Reconocimiento-NoComercial-Compartirlgual 4.0 Internacional License

Afrontamiento y recursos éticos en la Unidad de Cuidados Intensivos
EANDEMW durante la pandemia COVID-19.
I

NO

DURATE LA PANDEMIA, COMO PROFESIONAL DE LA SALUD, ;CONSIDERA QUE SE LLEGARON A
DESATENDER ASPECTOS BASICOS ETICOS VINCULADOS AL RESPETO A LA DIGNIDAD DE LOS
PACIENTES ATENDIDOS?

SI

NO

¢DISPUSO EN SU UNIDAD DE UNA PERSONA DE REFERENCIA A LA QUE PODER PLANTEAR LOS
DILEMAS ETICOS QUE LE PUDIERAN SURGIR?

S

NO

EN CASO AFIRMATIVO, ;CONSIDERA QUE LOS RESOLVIO DE UNA FORMA ADECUADA?

S

NO

¢CONSIDERA QUE DURANTE LA PANDEMIA SE PRESENTARON MAS DILEMAS ETICOS EN SU
UNIDAD QUE EN CONDICIONES DE NORMALIDAD?

S

NO

¢CONSIDERA QUE LA SITUACION DE SOBRECARGA DE TRABAJO Y ESTRES MOTIVADOS POR LA
PANDEMIA CONDICIONARON UNA FALTA DE RESPUESTA EFECTIVA FRENTE A LA
PROBLEMATICA DE CARACTER ETICO GENERADA EN SU SERVICIO?

SI

NO

¢CONSIDERA QUE ES PRECISO FORMAR EN BIOETICA A LOS PROFESIONALES DE LAS UCIs?

S

NO
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