Cuidados de Enfermería autónomos con alternativas terapéuticas.
Nurse’s care autonomous with therapies alternatives.
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Resumen:
Introducción: La Enfermería, hoy considerada profesión y ciencia, demandó años de evolución para disfrutar de los logros alcanzados en la actualidad. Los problemas de salud, objeto de cuidados de Enfermería, requieren de la atención física, psicológica y social, aun cuando en algunos casos se considere imposible la cura. Un modo para ofrecer cuidados autónomos son las distintas modalidades que  brinda la Medicina Natural y Tradicional o complementaria o alternativa como también se le conoce. Ya que al igual que la profesión de enfermería brindan una atención con enfoque holístico.  
Objetivo: Sistematizar los cuidados de Enfermería autónomos con alternativas terapéuticas. 
Métodos: se realizó análisis de contenido de documentos, que incluyó artículos originales y de revisión publicados del 2005 al 2019 con las palabras clave: cuidados de enfermería, terapias alternativas, medicina natural y tradicional, así como enfermería y terapias alternativas, en Pubmed, Elsevier, ClinicalKey, SciELO, EBSCOhost, NCBI y PEDro. Se identificaron y revisaron 50 artículos, de los que fueron útiles 22, así como libros de textos, monografías de varias revistas y tesis doctorales que permitieron el análisis histórico lógico de la evolución de la definición. 
Conclusiones: Es necesario plantear que aunque se encuentran descritas las técnicas o modalidades de Medicina Natural y Tradicional, estas pueden ser o no de conocimiento del personal de enfermería. La aplicación de las mismas a las personas enfermas, pueden ayudar con pocos recursos, y ser parte del arsenal de cuidados que se les brindan a estas personas.
Palabras Clave: alternativas terapéuticas, cuidados de enfermería.
Abstract: 
Introduction: The Infirmary, today considered profession and science, you demanded years of evolution to enjoy the achievements attained as of the present moment. The problems of health, object of nursing cares, they call for the physical, psychological and social attention, even though in some cases they consider the cure impossibly. A mode to offer autonomous cares is the different modalities that you offer the natural and traditional medicine or complementary or alternative as also you are known. Right now than they offer an attention with holistic focus just like the profession of infirmary.  
Objective: Systematizing the nursing autonomous cares with therapeutic alternatives. 
Methods: Analysis of contents of documents, that included original and revision published of the 2005 to the 2019 with the key words goods came true : Cares of infirmary, alternative therapies, natural and traditional medicine, as well as infirmary and alternative therapies in Pubmed, Elsevier, ClinicalKey, SciELO, EBSCOhost, NCBI y PEDro. Identified and revised 50 articles, of those who were useful 22 as well as textbooks, monographs of several reviews and doctoral thesis that permitted the historic logical analysis of the evolution of the definition. 
Conclusions: It is necessary to present than although they meet once the techniques were described or natural and traditional medicine modes, these can be or not give knowledge of the staff of infirmary. The application of the same to the sick persons, they can help with few resources, and being a part of the arsenal of cares that these people are offered.
Key words:  Therapeutic alternatives, nursing cares.
INTRODUCCIÓN

La Enfermería, hoy considerada profesión y ciencia, demandó años de evolución para disfrutar de los logros alcanzados en la actualidad. En sus inicios, no eran profesionales los encargados del cuidado de las personas, eran las mujeres, en su rol de esposa y cuidadoras de la familia, las encargadas de cuidar.1 Sin embargo, el desarrollo social, condujo a que el acto de cuidar transitara de lo empírico a lo vocacional hasta alcanzar la dimensión profesional.2 Con el tiempo la ciencia se impuso, y los resultados alcanzados en esta área gana el espacio esperado.  

Los logros alcanzados se materializan teóricamente en modelos y teorías que sustentan las concepciones actuales de la Enfermería, cuyo objeto de estudio es el cuidado. En este sentido, se considera necesario reconocer las concepciones de los investigadores los que los analizan en su dimensión de relación interpersonal entre la persona y el paciente3, así como la concepción del sujeto de cuidado, la persona, que, en su interacción con el entorno, viven experiencias de salud.4

Los problemas de salud, objeto de cuidados de Enfermería, requieren de la atención física, psicológica y social, aun cuando en algunos casos se considere imposible la cura.5 Muchas son las enfermedades que transitan con esta cualidad, y generan en cada individuo respuestas humanas individuales, estas respuestas en ocasiones al no ser tratadas conllevan a la invalidez con un aumento en la dependencia y demanda de cuidados.  

Un modo para ofrecer cuidados autónomos son las distintas modalidades que  brinda la Medicina Natural y Tradicional6 o complementaria o alternativa como también se le conoce.7 Ya que al igual que la profesión de enfermería brindan una atención con enfoque holístico.8 Esta premisa es abordada en la enfermería moderna a través de las diferentes teorías y modelos, que fundamentan la enfermería como ciencia.4, 8Tanto la enfermería como la Medicina Natural y Tradicional ven al hombre en su conjunto, no solo la enfermedad sino todo lo que lo circunda que provoca el desequilibrio entre la salud y la enfermedad.8, 9 
La Medicina Natural y Tradicional es tan  antigua en el tiempo como el cuidado, los seres humanos al realizar el cuidado buscaban opciones en la naturaleza y en todo lo que les rodeaban con el objetivo que mejorarán los problemas de salud de sus enfermos. Cada país tiene sus tradiciones para el mejoramiento de la salud que se transmite de generación en generación, primero a través de la palabra oral, con el surgimiento del papel, a través de la palabra escrita y en la actualidad, a través de la palabra digital.

Aunque cada país tiene sus tradiciones en el cuidado de la salud, son muy significativas las medicinas tradicionales de China, India y Japón, fundamentalmente. Estas son medicinas tradicionales muy seguidas por todo el mundo, independientemente de las de cada país. Por lo que se realizó una revisión en diferentes bases de datos sobre el trabajo de la enfermería con técnicas alternativas para el cuidado.
Método
Se realizó una búsqueda amplia a través de las opciones que brinda Infomed, con las diferentes bases de datos. Con el objetivo de sistematizar los cuidados de Enfermería autónomos con alternativas terapéuticas. Las cuales ofrecen la literatura científica médica más avanzada y con evidencia científica sobre los cuidados de enfermería con alternativas terapéuticas. Se usaron palabras claves como cuidados de enfermería, terapias alternativas, medicina natural y tradicional, así como enfermería y terapias alternativas.  Se revisaron 50 artículos de los que fueron útiles 22, además de tesis, monografías en diferentes revistas médicas y libros de texto en las diferentes bases de datos médicas como Pubmed, Elsevier, ClinicalKey, SciELO, EBSCOhost, NCBI y PEDro.  Comprendido entre 2005 y 2019. Estos permitieron el análisis histórico lógico de la evolución de la definición, a través de la historia hasta la actualidad. 

Desarrollo

La enfermería está considerada por diferentes teóricas, como una ciencia con carácter holístico, lo cual le da la posibilidad a la profesión de integrar cuidados con terapias alternativas. Estas son terapias que comparten el carácter holístico, es decir brindar un cuidado a las personas como ser biopsicosocial, un conjunto de cuerpo, mente y espíritu.
Burgos Moreno  en el 2009 plantea que el cuidado es la esencia de la enfermería, la cual se sustenta mediante sus intervenciones y está influenciado por el conocimiento, el contexto sociocultural e histórico.1 Ya que para  que un buen cuidado genere empatía, confianza y socialización en quien lo recibe, debe estar acompañado de conocimientos, comunicación adecuada, orientación, información y educación al paciente.

El cuidado es el rol prioritario de la labor de enfermería. Los profesionales de enfermería deben estar presentes en la conciencia, la voluntad, el conocimiento de sí mismo y como cuidador de la otra persona que lo necesita. El cuidado de enfermería es la protección de la vida humana. Este se encuentra en medio del proceso vital humano de la vida y la muerte siendo parte del proceso salud- enfermedad. Mediante un cuidado de enfermería razonado, critico, pertinente y holístico le otorgan a la profesión autonomía y emancipación.10 

La enfermera brasileña Patricia Kuerten en el 2008 planteó: “ El cuidado realizado por la enfermera puede ser entendido por un proceso que involucra y desarrolla las acciones, actitudes y las conductas que se fundamentan en el conocimiento científico, técnico, personal, cultural, social, económico, político y psicoespiritual; buscando promoción, mantenimiento y recuperación de la salud y la dignidad humana” Además dijo: “El cuidado de enfermería consiste en la esencia de la profesión  y pertenece a dos esferas distintas: una objetiva, que se refiere al desenvolvimiento de técnicas y procedimientos, y una subjetiva, que se basa en la sensibilidad, continuidad e intuición.”11
Es premisa de la enfermería brindar un cuidado holístico, 2, 9,12 la labor del personal de enfermería no es solamente administrar medicamentos. Es brindar un cuidado no solamente para mejorar el aspecto físico, sino también desde el punto de vista psicológico, cultural y espiritual.2, 9,12 El holismo está presente en los principios de la profesión, descrito por la mayoría de los metaparadigmas teóricos de la enfermería como ciencia. 9
Por lo que el cuidado es un proceso indisoluble a la enfermería, es lo que la convierte en una profesión y en una ciencia, ya que es capaz de brindarles a las personas una atención esmerada tanto en la salud, la enfermedad o lograr una muerte en paz. Brindando un cuidado que abarque todas las respuestas humanas que pudieran afectarse con la enfermedad. Todo esto desde una filosofía propia, un lenguaje propio, dando un cuidado tanto en colaboración con otras profesiones como cuidados propios, autónomos.

Por lo que el cuidado de enfermería con alternativas terapéuticas comprendidas dentro de la Medicina Natural y Tradicional y/o complementaria y/o alternativa, sería una forma de brindar cuidados autónomos a las personas necesitadas de los mismos, ya sea para promover, cuidar y/o rehabilitar la salud. Son diversos los cuidados con este tipo de medicina que pudieran realizar el personal de enfermería, en virtud que existen desarrollados diagnósticos e intervenciones de enfermería con referencias a los mismos. Se pudieran citar algunos como: Acupresión, Relajación muscular progresiva, técnicas y terapias de relajación, aromaterapia, entre otros.13
Las Terapias complementarias y/ alternativas mantienen un intercambio verbal y no verbal entre dos o más personas.14 El objetivo es lograr que la persona colabore y fomente los principios que lo lleven al equilibrio de su cuerpo. Los cuidados con terapias alternativas y/o complementarias no son contemporáneos, desde el surgimiento de la humanidad se usaban las plantas para tratar de curar, eran las mujeres las encargadas de estos cuidados 15
La Organización Mundial de la Salud (OMS), en sus estrategias de trabajo para el 2014- 2023 promueve el uso de las terapias tradicionales y alternativas o complementarias dentro del contexto sanitario.16 En Cuba, esta especialidad se encuentra respaldada por varias resoluciones que promueven el desarrollo de la misma. 17, 18, 19 Algunas de estas terapéuticas son la Acupuntura, Digitopuntura, Microsistema auricular, Fitoterapia, Ejercicios terapéuticos tradicionales como el Yoga y el Taichí, Evaluación nutricional naturalista.20, 21, 22, 23
Según Díaz Zuleta en el 2017, plantea que el colegio oficial de enfermería de Barcelona refiere que las terapias complementarias son actividades terapéuticas y/o intervenciones no agresivas que utilizan los medios naturales como el aire, la tierra, las plantas, el ejercicio, la dieta, las manos, la mente entre otros. Donde el enfermero y/o terapeuta actúan como mediadores y activadores de los recursos, donde la naturaleza y la energía de la persona son los protagonistas15. Estos son preceptos planteados por Florence Nightingale, la precursora de la enfermería como ciencia.2
Han sido diversas las enfermeras que han trasladado de la teoría a la práctica el conocimiento holístico como son: Marie-Françoise Colliére que ha armonizado el cuidado con el uso de las manos. Dolores Krieger junto a Dora Kunz, desarrollo la técnica del tacto terapéutico. Rosette Poletti ha enseñado sobre la terapéutica holística, la reflexología, la visualización y la relajación. Bárbara Dobbs se dedica a la enseñanza de los cuidados con los diferentes enfoques complementarios. Eunice Inghan, pionera de la reflexología podal junto  a Anne Marguardt, su seguidora. Doreen Bayly crea la primera escuela sobre reflexología, entre otras profesionales de la enfermería.15 Todas ellas han introducido el uso de las terapias complementarias y / o alternativas a la autonomía del profesional de enfermería.

En la bibliografía nacional, pero sobre todo en la internacional se recogen diversos estudios realizados por los profesionales de enfermería con este tipo de terapéutica.

Podemos destacar en la bibliografía nacional, la tesis para obtener el grado de especialista en Enfermería comunitaria de Paseiro Milán en el 2009 donde abordo el conocimiento y la preparación del personal de enfermería en Medicina Natural y Tradicional en atención primaria de salud.24 Destacar el trabajo publicado por Mejías Pupo y et en el 2015, que evaluó la efectividad del uso de la Medicina Natural y Tradicional como método terapéutico en los servicios de urgencias.25
 Otro trabajo relacionado con el tema, es el publicado por Rodríguez Lara y et en el 2015 sobre la eficacia de la estimulación eléctrica transcutánea sobre puntos de acupuntura en pacientes con cervicalgia.26 Es importante el libro publicado por Pargas Torres en el 2005 titulado Enfermería en la Medicina Tradicional y Natural. 9
En la bibliografía internacional, tenemos el libro de Terapias complementarias y alternativas en enfermería de Snyder y Lindquist en el 2010.14El estudio realizado por Truant y et en el 2015 sobre el uso de medicina complementaria y alternativa por enfermeras canadienses para el cuidado a personas con cáncer. 27Rizzo Gnata y et, en el 2016, realizaron una publicación donde asociaron la aromaterapia con las teóricas de enfermería, lo que contribuyó a la implementación de esta terapia en los cuidados de enfermería. 28También Dol Kim en el 2018, realizo un estudio con ejercicios yoga en estudiantes universitarios con dolor inespecífico del cuello.29
Son las enfermedades respiratorias crónicas una de las beneficiadas con estas terapéuticas, específicamente la Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crónica. En cuanto a estudios encontrados sobre el uso de medicina complementaria y/o alternativa en la misma, la bibliografía internacional es muy variada al respecto, no así la nacional. 

Suzuki y et, realizaron un estudio en personas con Enfermedad Pulmonar  Obstructiva Crónica entre moderada y muy severa, a los que se les aplico acupuntura asociado al tratamiento convencional. Mejorando su estado nutricional, el pronóstico y la fuerza muscular.22 Por su parte Ngai y et en el 2017, publicaron un estudio donde aplicaban estimulación eléctrica transcutánea en puntos de acupuntura en personas con Enfermedad Pulmonar  Obstructiva Crónica que presentaba disnea de esfuerzo.30 

Otro de los estudios encontrados es el realizado por Fu y et, que realizan una combinación de taichí con la Rehabilitación pulmonar convencional en personas con Enfermedad Pulmonar  Obstructiva Crónica.31 Sahin y Dayapoglu realizaron un estudio sobre el efecto de la técnica de relajación muscular progresiva en la fatiga y la falta de sueño en las personas con Enfermedad Pulmonar  Obstructiva Crónica.32 Por ultimo una publicación que aunque es más antigua en el tiempo es bien interesante. Es un estudio realizado por Hua Shan y et en el 2007, donde a personas con Enfermedad Pulmonar  Obstructiva Crónica se les realizo acupresión con el objetivo de disminuir la disnea y los síntomas depresivos.33
Estas son algunas de las producciones escritas por el personal de enfermería nacional e internacional sobre el uso de terapias alternativas como cuidados autónomos, lo que le da a la profesión un arsenal para mejorar a la persona enferma, como un ser biopsicosocial.
Conclusión
Es necesario plantear que aunque se encuentran descritas las técnicas o modalidades de Medicina Natural y Tradicional, estas pueden ser o no de conocimiento del personal de enfermería. La aplicación de las mismas a las personas enfermas, pueden ayudar con pocos recursos, y ser parte del arsenal de cuidados que se les brindan a estas personas. Además de aliviar los síntomas físicos, va a equilibrar energéticamente el organismo. Le va a brindar cuidados holísticos, o sea, se logrará un equilibrio entre cuerpo, mente y espíritu. Por lo que es el equilibrio biopsicosocial, la premisa de la enfermería como ciencia, promulgado por las teóricas de la enfermería.
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