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Objetivos: 
1. Describir un marco global distinto para la educación y la 

práctica de la enfermería Adventista  
 

2. Examinar las ventajas y los desafíos de contar con ese 
marco 
 

3. Demostrar la aplicación del marco a la educación y la 
práctica.  



Al visitar las instituciones Adventistas— 

• Me ha encantado escuchar sus historias sobre cómo los 
cuidados de enfermería en su centro son muy apreciados 
por el público de su comunidad. 

 

• También he celebrado el gran éxito de sus estudiantes en 
los exámenes nacionales de enfermería en su país.  

 



 
 
 
Estas observaciones no son 
nuevas 
 
• De hecho, representan lo que llamo "el legado de la 

enfermería Adventista". 
 

• Por lo tanto, es justo preguntar, “¿Cuáles son los 
elementos de ese legado?”  

 

• Y, “¿Podemos mantenerlo?  Si es así ¿cómo?” 



    “¿Qué hay de diferente en la enfermería 
    Adventista (cómo se enseña y cómo se 
    practica) que la hace distinta?”  

    
 

Mi colega la Dra. Edelweiss Ramal y yo 
comenzamos a preguntarnos . . . 



Atención médica Adventista 

• Misión: proporcionar atención integral a 
la persona. 

 
• Globalmente, en cada institución de 

salud Adventista las enfermeras se 
esfuerzan por brindar un cuidado 
holístico o integral.  

 



Del mismo modo, en los programas 
educativos relacionados con la salud, el 
objetivo es. . .    
Preparar a los profesionales de salud que 
ofrecerán una atención holística. 
 
Pero, no existen directrices específicas sobre lo 
que eso incluye, cómo se puede lograr.  



Asociaciones mundiales de 
enfermería para la atención de 

enfermería holística 

Financiado por la  
Ralph y Carolyn Thompson  

Charitable Foundation   
 

1998 - 2013 



El proyecto de asociaciones 
mundiales: 

   
• 10 conferencias mundiales  
•  6 continentes 
• 15 años  

 
 



Nuestros objetivos: 
• Proporcionar a las enfermeras Adventistas 

algunas pautas básicas sobre la provisión de 
cuidados de enfermería holística 

• Construir un marco simple para guiar la 
educación y la práctica de la enfermería 
Adventista que sea pertinente entre las 
culturas   

 



 
Para ello, necesitábamos aprender de las 
enfermeras Adventistas de todo el mundo. . .  

• Lo que es distinto de la educación y la 
práctica de la enfermería Adventista en 
su contexto 

• Percepciones culturales de la atención 
integral y de los principales conceptos de 
enfermería.  
 

 



Enfermeras entrevistadas 

213 enfermeras SDA: 
•      10 divisiones de la Iglesia Mundial 
• 31 países 
• 8 países de habla hispana 
• 3 países francófonos 



   Metodología 
• Estudio cualitativo utilizando grupos de 

discusión 
• Se dirigieron 27 grupos de discusión en 

español, francés, portugués e inglés  
• Se formularon diez preguntas en cada grupo 
• Todos los comentarios se transcribieron, y se 

tradujeron al inglés para su análisis 



Preguntas: 

1. ¿Cuál es la esencia de la enfermería? 

2. ¿Qué es extraordinario en la enfermería Adventista? 

3. ¿Qué valores y creencias le llevaron a responder a la 
pregunta 2 como lo hizo? 

  



Preguntas: 

4. ¿Cómo afecta nuestra herencia Adventista a los 
  cuidados de enfermería?  

5.  ¿Qué similitudes hay en los cuidados de  
 enfermería en los diferentes entornos culturales? 

6. ¿Cuáles son las diferencias en la atención de 
enfermería en los diferentes entornos culturales? 



 Disponible para su descarga gratuita en: https://jae.adventist.org/2017.5.2 
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Análisis 

Uso del software Nvivo: 

• Código abierto: Leer independientemente los datos 
"línea por línea" y los nodos identificados  

• Codificación axial: Nodos agrupados en categorías 

• Codificación selectiva: variables esenciales 
dominantes identificadas/conceptos/ideas 

      



Detrás de cualquier marco están —  

•  Las creencias, los valores, la ética 
 

•  Conceptos básicos 
 

•  Declaración de propósito o misión 



Análisis 
Codificación selectiva: 
 

  a) Declaraciones identificadas relacionadas con:  
       misión, valores, creencias y ética, y  
 b) descriptores de los conceptos de enfermería primaria:    
  humanos, salud, medioambiente, enfermería   
 

Codificación abierta y axial: 
 

   a) Identificar conceptos únicos descriptivos de  
       Enfermería Adventista  

 



  

 
 

¿Qué hemos aprendido? 



De las entrevistas—sobre ‘Valores’ 
•   Amor  
•   Empatía 
•   Excelencia   
•  Amabilidad 
•   Integridad 
•   Respeto  
•   Lealtad 
•   Esperanza 

 
 
 
 

 

•   Servicio 
•   Confiabilidad 
•   Compromiso  
•   Igualdad  
•   Justicia 
•   Derechos humanos 
•   Caridad 

 
 



Creencias 
 1. Dios es el dador de la vida (santidad de la vida). 

2. Cada persona es un hijo de Dios. 
3. El cuerpo humano es el templo del Espíritu Santo. 
4. Los seres humanos fueron creados con el propósito de 

conectarse con Dios, con otros seres humanos y con 
toda la creación. 

5. La Biblia es la palabra de Dios y refleja su carácter de 
amor. 
 

 
 



De las entrevistas sobre la ‘Misión’ 

• La restauración de la imagen de Dios en 
los seres humanos  

• Reflejar el ministerio de curación de 
Cristo a la persona integral — 
incluyendo lo espiritual 

 
 
 



De las entrevistas sobre ‘Humanos’ 

• Creados por Dios 
 

• Son seres completos e integrados en lo bio-
psico-social-cultural y espiritual. 
 

• La persona enferma necesita ser vista como 
un ser integral   
 

 
 
 
 
 
 



De las entrevistas sobre ‘Salud’  

• La salud es integral: 

    Bienestar físico, mental, social, 
 cultural y espiritual 

 

  



También en ‘Salud’—  

• El estilo de vida afecta la salud  

• La comunión con Dios tiene un 
impacto en la salud 

• La conexión con toda la creación 
también afecta la salud 



De las entrevistas sobre — 
‘Medioambiente 

 
1. Impacta en la curación. 
2. Las enfermeras pueden crear un 

ambiente curativo y espiritual. 
3. Los humanos tienen la responsabilidad 

de conservar el entorno natural 
 

  
  



De  las entrevistas sobre — ‘Enfermería’ 

• Cuidado es el principal componente 
• Compasión más allá de lo ordinario 
• Servicio desinteresado con amor 
• Proporcionando un cuidado holístico 

 
 

 
 



Enfermería  
 

1. Un llamado sagrado para servir y cuidar 
a la humanidad con compasión. 

2. Una ciencia humana que abarca el 
conocimiento del bienestar bio-psico-
social-cultural y espiritual.   

 
  

 



Ideas principales 

1. Cuidado  
2. Empoderamiento  
3. Conexión  
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Un marco distintivo para la enfermería Adventista 
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Hacer un esfuerzo extra 
Valorar a cada individuo 

Empatía 

Ir más allá de lo ordinario 

Idea principal: AMABILIDAD 

Resultado = Cuidado compasivo caracterizado por el fruto del Espíritu (Gal. 5) 

Servicio 
desinteresado 

Compasión 

Sensibilidad hacia los demás 

Formas de ser Formas de hacer 



Cuidado compasivo, caracterizado por el 
fruto del espíritu 

Gálatas 5:6 (ISV) 

“…Lo único que cuenta es la fe que se expresa a 
través del amor”. 
Gálatas 5:22-23 (ISV) 

“Pero el fruto del Espíritu es amor, alegría, paz, 
paciencia, amabilidad, bondad, fidelidad, 
mansedumbre y autocontrol. No hay ninguna ley 
que prohíba esas cosas”.  



Imagen obtenida de https://www.springerpub.com/caring-in-nursing-classics-9780826171115.html 

Imagen obtenida de https://www.ivpress.com/called-to-care 

https://www.springerpub.com/caring-in-nursing-classics-9780826171115.html
https://www.ivpress.com/called-to-care




"La amabilidad es el enfoque 
intelectual, teórico, heurístico y 
práctico dominante de la 
enfermería, y ninguna otra 
profesión se preocupa tanto por 
los comportamientos, procesos y 
relaciones de cuidado como la 
enfermería". (Madeleine Leininger, 1978, p. 33) 





Categorías del cuidado 
»Morse, Solberg, Neander, Bottorff y Johnson (1990) 
utilizaron el análisis de conceptos para explorar las 
definiciones del cuidado y sus principales 
características en 35 informes sobre el cuidado.  

»Identificaron 5 conceptualizaciones o categorías del 
cuidado 
~ El cuidado como un rasgo humano 
~ El cuidado como un imperativo moral o ideal 
~ El cuidado como un efecto 
~ El cuidado como una relación interpersonal 
~ El cuidado como intervención terapéutica 



Resultados del cuidado 
»El cuidado como experiencia subjetiva del 

paciente 
»El cuidado como respuesta física 

~ Se trata de organizadores fisiológicos y 
psicológicos como la mortalidad, la morbilidad, la 
duración de la estadía en el hospital, el número 
de informes de incidentes, las úlceras por 
presión (escaras) y las preocupaciones 
subjetivas sobre la garantía de calidad. 
 

(Morse, Solberg, Neander, Bottorff & Johnson,1990) 



Las seis “C” del Cuidado (Roach, 1992, 2002) 

"¿Qué hace una enfermera 
cuando cuida de su 
paciente?" 
 
Se identificaron 6 atributos 
del cuidado: 

»Compasión 
»Competencia 
»Confianza 
»Conciencia 
»Compromiso 
»Comportamiento 

 



El cuidado impulsado por los valores 
» Valores defendidos por las enfermeras 

Adventistas 

~ Amor 
~ Empatía 
~ Excelencia 
~ Amabilidad 
~ Integridad 
~ Respeto 
~ Lealtad 
 

~ Esperanza 
~ Servicio 
~ Confiabilidad 
~ Igualdad/Justicia 
~ Derechos 

Humanos 
~ Caridad 

 





Wikberg y Eriksson: "Cuidado intercultural" 

» Tema general 
~ El cuidado es un conjunto complejo 

• Cuidado interior 
~ El cuidado es una relación 

• El paciente, las familias, las comunidades y Dios 
• Cuidado exterior 

~ Estructuras educativas, administrativas, sociales y otras 
que influyen en el cuidado 

• El objetivo del cuidado 
~ El cuidado que conduce al cambio hacia la salud y el 

bienestar o la muerte apacible 
(Wikberg & Eriksson, 2008) 

 



La perspectiva de las enfermeras Adventistas 
sobre la literatura de cuidado vs. la de enfermería 

»Confirma los conceptos relacionados identificados en la literatura 
de enfermería sobre el cuidado  
~ Empatía, compasión, sensibilidad hacia los demás (Swanson, 1999)  

»Diferencias o aspectos no representados en la perspectiva 
Adventista  

• Conciencia de sí mismo, reflexión, aspecto de cuidado competente 
(estar informado), ser positivo (valiente, alegre, autosuficiente, 
adaptable, flexible) (Swanson, 1999)  

»Aspectos únicos representados en la conceptualización Adventista:  
• Desinterés, la milla extra/ más allá de lo ordinario, cuidado 

compasivo expresando el fruto del espíritu 



El cuidado, que surge de la 
fecundidad del Espíritu 

»¿Cómo lo articulamos? 
»¿Cómo lo practicamos? 
»¿Cómo lo enseñamos? 

~ Por ejemplo, enseñando la empatía a 
través de la simulación 

»¿Cómo creamos ambientes que 
lo fomenten? 

 
Cooper, W. O., Spain, D. A., Guillamondegui, O., Kelz, R. R., Domenico, H. J., Hopkins, J., ... 
y Webb, L. E. (2019). La asociación de compañeros de trabajo informa sobre el 
comportamiento poco profesional de los cirujanos con complicaciones quirúrgicas en sus 
pacientes. Cirugía JAMA. 
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Perspectiva bíblica del 
empoderamiento 

2 Corintios 12:9  
“… porque el poder [de Dios] se perfecciona 
en la debilidad [humana].” …me jactaré ...de 
mis debilidades, para que el poder de Cristo 
descanse sobre mí”. 
  

https://www.biblegateway.com/passage/?search=2+Corinthians+12:9&version=ESV


Las formas bíblicas de ser 
empoderado 
Juan 14:13-17 

»Oración –  
13 Y todo lo que pidáis en Mi nombre, eso haré, 
…14 Si pedís algo en mi nombre, lo haré. 

»Amando a Dios y recibiendo su 
protección 

15 “ Si me amas, guarda mis mandamientos.  

»Espíritu Santo 
16 Y rezaré al Padre, y Él le dará otro ayudante, para 
que permanezca con ustedes para siempre. 

 
 



Dios, la fuente del empoderamiento 

El poder de Dios nos permite exhibir el fruto 
del Espíritu: amor, alegría, paz, paciencia, 
bondad, amabilidad, fidelidad, gentileza y 
autocontrol, que revela el carácter de Cristo 
en nosotros. 

   

https://www.christianity.com/jesus/


Dios equipa y capacita 

»Cuando Dios te pone en una posición o te 
pide que cumplas una tarea, te equipará y 
capacitará completamente. 

 
Zacarías 4:6 
»No con la fuerza ni con el poder, sino con 

mi Espíritu, dice el Señor de los ejércitos.  



Perspectiva del empoderamiento desde la 
enfermería 

Poder aplicable a la enfermería 
 
~ Legítimo - poder de posición o poder oficial  
~ Experto - autoridad del conocimiento que proviene del 

aprendizaje especializado  
~ Recompensa - la capacidad de recompensar un 

comportamiento digno 
~ Carismático - el deseo de una persona de admirar a 

otra 
~ Coercitivo - capacidad de amenazar o castigar 
 

 



Las enfermeras empoderan a las 
enfermeras, a los clientes y a los 

estudiantes  

»Sentido de control personal y autoeficacia 
»Voluntad de cambiar y tomar medidas  
»El deseo de cambiar actitudes y 

comportamientos no saludables 



Las enfermeras empoderan a la comunidad  

~ Educación y capacitación 
~ Uso y promoción de los medios de 

comunicación  
~ Servicios de habilitación y apoyo  
~ Protección y promoción de los 

derechos 
 



Las enfermeras empoderan al individuo 

»La libertad de elección frente al cumplimiento 
forzado  

»Respeto por los valores y las elecciones del 
cliente  

»Utilizar el poder de la información, de la 
experiencia y de la autoridad sanitaria para 
promover el cumplimiento 



Atributos del empoderamiento 

»Interacción recíproca - conexión 
»La autonomía vinculada a la rendición de 

cuentas 
»El poder compartido o transferido 
»Acceso a recursos intangibles como el 

conocimiento y la influencia 



Valores  

»Confianza y respeto  
»Enfermera dispuesta a renunciar al papel de 

experta en salud en favor de apoyar la libertad 
de elección del cliente y el derecho a la 
autodeterminación 



Proceso de empoderamiento 

»El proceso dinámico, positivo y 
democrático se centra más en las 
soluciones y el cambio que en los 
problemas  

»Trabajando conjuntamente con individuos, 
familias y comunidades para encontrar 
soluciones y efectuar cambios 



El empoderamiento implica 
Inspirar y motivar a los clientes y estudiantes para 

~ que se conecten con Dios 
~ alcanzar sus objetivos de estar sano  
~ desafiar los paradigmas existentes  
~ aceptar el cambio 
~ enfrentar la adversidad   
~ persistir, superar y conquistar las dificultades en el 

camino del bienestar integral  
~ ser un modelo a seguir y un mentor   



Ciclo continuo de empoderamiento 
»Dios da poder a las enfermeras y educadores 
»Los empleadores/supervisores/políticos facultan a 

las enfermeras para que proporcionen una atención 
de calidad y mejoren los resultados de los pacientes 

»Las enfermeras capacitan a los clientes, las familias 
y las comunidades para el autocuidado y la mejora 
integral de la salud 

»Los educadores de enfermería capacitan a los 
estudiantes para el aprendizaje a lo largo de la vida 
y el desarrollo profesional continuo 



Implicaciones del empoderamiento 
»Valorar a los estudiantes y a los clientes (Cuidado) 
»Abogar por los estudiantes y los clientes 
» Inspirando y motivando al conectar personalmente 

con Dios 
»Ayudar al cliente o al estudiante a conectarse con 

Dios 
»Facilitar el acceso a los recursos necesarios para la 

recuperación de la enfermedad o para lograr la 
curación, el aprendizaje o el crecimiento.  
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  De las entrevistas— 

• Compasión 
• Presencia 
• Oración 
• Conexión con Dios  

 

• Interacción con otros 
seres humanos - 
familia, comunidad 

• Comprometerse con 
el medio ambiente 

       Conexión 



"Conexión": 

• La interacción social con otros seres 
humanos 

• Empatía, escucha activa   
• La relación personal con Dios 
• Las relaciones personales con la familia, los 

amigos y nuestra comunidad 
 

 
 
 
 
 
 



 Conectar es -- 

•  Interactuar genuina y auténticamente. 



 Formas en que los seres 
humanos se conectan: 

•    Físicamente 
•    Espiritualmente 
•    Socialmente  
•    Mentalmente 
•    Emocionalmente 
•    Culturalmente 



Conexiones físicas: 

•   Tacto (un abrazo, por ejemplo) 
•   Piel a piel 
•   Transferencia de calor, energía 
•   Comunica comodidad, apoyo, amor 

 



Conexiones sociales:  
•  Participar en eventos sociales 
•  Visitar amigos 
•  Compartir y apoyar a la familia 
•  Identificarse con los valores y 
   actitudes de otros 
 



Conexión mental: 

•  Compartir ideas  
•  Discutiendo temas de interés 
•  Debates 

 



Conexiones emocionales: 

•  Ser empático, compasivo 
•  Compartir el dolor de alguien 
•  Celebrando el éxito o la alegría de 
otro 

•  Amar a alguien muy profundamente 
•  EQ (Cociente emocional)   



Conexiones culturales: 

•  Compartir - 
•   tradiciones y creencias 
•   idioma 
•   forma de vestir 
•   dias festivos 
•   alimentos 
 

  
     



Conexión espiritual: 

•   Orando 
•   Cantando 
•   Leyendo las escrituras 
•   La lectura de literatura inspiradora 
•   Meditación en la naturaleza 



Conexión con la naturaleza: 

•   La vida del Salvador en la tierra era una vida de 
    comunión con la naturaleza y con Dios. 
    En esto nos reveló el secreto de una  
    vida de poder.   
     MH p. 23 
 



La invitación de Cristo: 

• "Permanece en mí, y yo en ti.  Como la 
rama no puede dar fruto por sí misma, si 
no permanece en la vid, así tampoco 
vosotros, si no permanecéis en mí".   

    Juan 15: 4, 5  



Conexión. . .  

Es una idea compleja 



Incluye: 

•  Interconexión 
  
•  Intraconexión 
 
  



Interconexión. . .  

•  Todo el ecosistema del planeta 
   tierra está interconectado—el  
   medioambiente y los seres humanos 
 

 



Esto no es sorprendente:  

     ¡Hay un solo Creador! 



   Ejemplos de interconexión . . .  

•  Comunicación 
• Interacción con otros 
• Interdependencia 
      

 



La conexión intra o interna 

•  Conectando con nuestro yo más íntimo. 
   
•  Los humanos mantienen una búsqueda 
espiritual de las conexiones internas    
  Parker Palmer, 1998 

     
    



 
 
Conectarse con lo más profundo de uno mismo: 
 

• Reconocer nuestros miedos 
• Reconocer el impacto de un trauma 

temprano 
• Comprender nuestros motivos el logro 
• Identificar nuestra búsqueda de sentido a 

la vida 
 

  
 
  
  



Intra- e interconexión—  
 
a través de interacciones de la curación 

Los profesionales de la salud promueven. . .  



  ‘Conectando’ en la práctica de la 
enfermería. . . 

 
• Presencia solidaria, oración 

• La comunicación terapéutica 
• Promover las conexiones en las 

familias y las comunidades  
 



‘Conectando’ como educadores . . .   

•  Mentores 
•  Identificar las necesidades individuales 
•  Modelado de la comunicación auténtica 

•  Relacionarse genuinamente con el ser 

interior de los estudiantes 

 
 
 

 
 

 



Conexión  como líderes— 

• Coordinación / planeación 
• Gestión 
• Motivación 
• Inspiración 

 



 Consecuencias / Resultados . 
. .  

•   Curación  
•   Crecimiento 
•   Paz 
•   Fuerza 



Inter- e Intra-Conexión . . .  

•  Puede promover el bienestar  
  individual y familiar 

•  Mejorar la calidad de vida 
•  Facilitar la integridad 
    
     



 Preguntas:  
1. ¿Cómo puede el marco realmente guiar mi 

práctica clínica? 
2. ¿Cómo puede el marco ayudarme a ser un líder 

más efectivo? 
3. ¿Cómo puede el marco contribuir a la educación de 

enfermería Adventista? 



Aplicación del marco por los colegas: 

• Dra. Holly Gadd, Universidad Adventista 
del Sur-Educación  
 

• Sra. Olga Mejía, Universidad Adventista 
de Columbia, Columbia-Practice  
 

  



  Beneficios de tener un marco: 

•  Proporciona una estructura para orientar a las enfermeras y a los 
educadores de enfermería a nuestra misión compartida. 

 

•  Proporciona un lenguaje común para hablar de la 
   educación y la práctica de la enfermería Adventista 
 

•  Proporciona una voz a las enfermeras Adventistas de todo el 
   mundo que compartieron sus ideas sobre la enfermería Adventista, 
   y la utilizan para construir un marco para mantener nuestro   
   legado en el futuro  



Desafíos con aplicación intercultural: 

•  Aunque las enfermeras entrevistadas eran de 
    diversas culturas, puede haber diferencias en:  
 - Valores subyacentes de la justicia y los derechos humanos 
 

 - Significado e interpretación de las ideas:     
  
 cuidado  
   empoderamiento  

      conexión          
      



Desarrollo ulterior: 

• Ricas oportunidades para adaptar y aplicar el 
marco para mejorar la práctica y la educación 
de la enfermería Adventista en su entorno 
cultural.  



¡El marco nos pertenece a todos! 

¡Reclamémoslo, y luego 
                   apliquémoslo,  
                      adaptémoslo,  
                          probémoslo, y  
    mejorémoslo! 



Nos encantaría saber de usted. . .  
• Cómo funciona en su institución, ya sea un 

hospital o un centro educativo 
 

• Éxitos o retos, incluso pequeños pasos 
 
• Añadiremos sus historias a las que ya están 

en desarrollo 
 
 



Jones, P. S., James, B. R., Owino, J., Abemyil, M., Paredes de Beltrán, A. y Ramal, E. (2017). Un marco distintivo 
de la enfermería Adventista, Revista de Educación Adventista 79(5), 4-13 https://jae.adventist.org/2017.5.2 
 

https://jae.adventist.org/2017.5.2
https://jae.adventist.org/2017.5.2


Muchas gracias 
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