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Resumen: La ética es la ciencia y la moral es su objeto de estudio. Ese aspecto particular 

de la conducta humana es la conducta moral de los hombres en sociedad y a su estudio se 

dedica la ética. De modo que la ética es la teoría y la moral es la práctica. Los directivos  de 

enfermería juegan un papel importante en la aplicación de estos principios, debido al 

contacto, tan cercano que tiene con los pacientes y a su capacidad, para entrelazar la 

ciencia, con la dimensión humana situándose, inherentemente, en el campo de lo moral.  

Objetivo: realizar una revisión  bibliográfica sobre la Influencia de la ética  en las 

necesidades de preparación ante la reducción de riesgo  de desastre  en los directivos de 

enfermería. Los profesionales de enfermería deben ser reconocidos como socios en la lucha 

contra los problemas de salud ambiental, y deben ser alentados por la administración para 

compartir su función de promoción con otros profesionales. La bioética avanza cada día 

hacia el logro de una visión interdisciplinar en temas como el medio ambiente, por lo cual 

se debe promover la formación de enfermeros con un enfoque ambientalista.  

Conclusiones: La Influencia de la ética  en las necesidades de preparación ante la reducción 

de riesgo  de desastre  en los directivos de enfermería va a permitir un eficiente desempeño 

ante cada decisión según los planes en las  instituciones de saluden cada etapa, dirigir  a sus 

subordinados, proteger a los pacientes y preservar los recursos económicos bajo su mando. 

Palabras clave: Ética, directivos de enfermería, preparación y reducción de riesgo  de 

desastre  
 

 

  
 



 

I. INTRODUCCIÓN: 

Desde los tiempos más remotos de la Antigüedad, el hombre no sólo se preocupó por 

conocer el mundo que le rodeaba, y en el cual se encontraba él mismo inmerso, sino que, a 

partir de sus observaciones. El propio desarrollo de las fuerzas productivas generaba 

cambios en el pensamiento del hombre y en su forma de producción y asimilación de los 

nuevos conocimientos. 
(1)

 

Aristóteles: en su obra “ética de la del “supremo bien”, o sea, un bien que se desea por sí 

mismo y por el cual a su vez; todos coinciden que este supremo bien es la felicidad. 
(2)

 

La ética es la ciencia y la moral es su objeto de estudio. 
(3)

 Ese aspecto particular de la 

conducta humana es la conducta moral de los hombres en sociedad y a su estudio se dedica 

la ética. De modo que la ética es la teoría y la moral es la práctica. 
(4)

 La ética se define 

como la ciencia, cuyo objeto de estudio, es la forma del comportamiento moral humano
(5)

. 

La moral es una de las formas de la conciencia social, en tanto reflejo de las condiciones 

materiales de vida de los hombres 
(6) 

. 

Nuestras acciones en la vida van a ser influenciadas por la ética. Ética, sería el estudio y 

reflexión de vivencias pasadas que nos marcan, así mismo la ética establece una conducta a 

seguir ante los hechos que cotidianamente se presentan 
(7)

. 

Los directivos  de enfermería, como parte del equipo de salud, deben participar activamente 

en las actividades de prevención de factores de riesgo ambiental, teniendo en cuenta el 

ejercicio ético de la profesión. 

Los directivos  de enfermería juegan un papel muy importante en la aplicación de estos 

principios, debido al contacto, tan cercano que tiene con los pacientes y a su capacidad, 

para entrelazar la ciencia, con la dimensión humana situándose, inherentemente, en el 

campo de lo moral 
(8)

. Además de ser los lideres que deben dominar que deben hacer en 

cada etapa ante la reducción de riesgos de desastres. 

Las situaciones de desastres se han incrementado en los últimos años tanto en el mundo 

como en Cuba por lo que se hace imprescindible que desde la Ciencia en general y en 

particular la de enfermería se busque soluciones, cuyo objeto de estudio es el cuidado a las 

personas sanas y enfermas o afectadas por los peligros de desastres. Por tanto, se considera 

que una adecuada identificación de las necesidades de preparación en estos profesionales 

pudiera contribuir a la mejora de los preparativos para el despliegue de sus funciones en la 

reducción del riesgo de desastres. 

Este trabajo tiene como objetivo, realizar una revisión  bibliográfica sobre la Influencia de 

la ética  en las necesidades de preparación ante la reducción de riesgo  de desastre  en los 

directivos de enfermería. Se consultaron documentos periódicos, no periódicos, impresos y 

en soporte digital sobre el tema, accesibles al momento del estudio.   

 

 



 

 

I. DESARROLLO: 

En 1971, el oncólogo Rensselaer Van Potter concebía el concepto “Bioética Global”, el 

cual comprendía el mundo de la ciencias de la vida y sus hechos y los valores éticos, 

incluyendo a las ciencias que engloban su entorno ecológico y ambiental.
(8) 

La definió 

como “un programa secular de desarrollar una moralidad que exija decisiones en el cuidado 

de la salud y en la preservación del medio ambiente natural”;
(9) 

donde los seres humanos, 

luego de tomar conciencia del peligro, organicen su conducta para no seguir destruyendo la 

tierra.
(10)

  En 1975, en la Carta de Belgrado se reconoció la relación de los problemas 

ambientales con la responsabilidad ética y educativa; afirmó la necesidad de una nueva 

ética global 
(11)

 o ética ambiental”,
(12) 

que cuestione la superioridad moral de la especie 

humana para otras especies,
(13) 

por lo cual la ecología y la bioética se convierten en 

verdaderas “ciencias de la supervivencia” que a través de la educación ambiental puede 

lograr que se preserve el medio ambiente.
(14) 

Actualmente, la bioética aborda los dilemas 

bioéticos desde todas las manifestaciones de vida.
(15)  

Los principios de la bioética, en la 

enfermería, tienen como base la satisfacción de las necesidades humanas y los aspectos que 

la afectan.  Se convierte en un conjunto de acciones y principios que tienen como propósito 

brindar atención al hombre enfermo y sano, a la familia y la comunidad 
(16) (17)

. 

Florence Nightingale (1820-1910) fue la creadora de la enfermería moderna.  En 1854 

ofreció sus servicios, en los campos de batalla, en la guerra de Crimea. Se considera la 

fundadora de las escuelas de enfermeras profesionales, la máxima de su escuela fue ayudar 

a vivir al paciente que sufre una enfermedad.  Los principios básicos de la ética en la 

enfermería parten de su humanismo 
(19) (20)

. 

 La enfermería, se considerada una disciplina de naturaleza dialéctica, implica que una vez 

conferida la gama de teorías y modelos que explican gráficamente cómo validar los hechos 

del mundo empírico de enfermería, se requiere necesariamente del desarrollo teórico que, 

junto con el desarrollo de la ciencia de enfermería, generarán el conocimiento disciplinar 

necesario para garantizar la autonomía de la práctica clínica 
(21)

. 

 

La filosofía del cuidado en enfermería prioriza el conocimiento o su estructura, o bien 

centrarse en el ser y su experiencia para buscar comprender su significado, interpretación, 

preocupación y situaciones que vive 
(22)

. La articulación del cuidado de enfermería debe 

hacerse por medio de los meta paradigmas de enfermería, s se han identificado cuatro 

constructos la persona, la salud, la sociedad/ambiente o contexto y el cuidado 
(23)

. 

 

Para indagar acerca de la responsabilidad profesional de enfermería frente a la ética o 

bioética ambiental, se analizaron los códigos de ética del Consejo internacional de 

Enfermería (CIE) y varias asociaciones nacionales de enfermería de América. En primer 

lugar, el CIE publicó en 1986 una declaración en la cual estableció el papel de la enfermera 

en la salvaguardia del medio ambiente humano y reza: "La preservación y mejora del 

medio ambiente humano se ha convertido cada vez más importante para la supervivencia 

del hombre y el bienestar. La inmensidad y la urgencia del lugar de trabajo sobre cada 



individuo y cada grupo profesional la responsabilidad de participar en las actividades 

encaminadas a salvaguardar el medio ambiente del hombre, para conservar los recursos del 

mundo, para estudiar cómo su uso afecta al hombre, y cómo los efectos adversos se pueden 

evitar".
(24)  

El código deontológico del CIE para la profesión de enfermería establece que la 

enfermera ejercerá su profesión para sostener y proteger el entorno natural y será 

consciente de las consecuencias que ello tiene para la salud”. La enfermera compartirá 

también la responsabilidad de mantener el medioambiente natural y de protegerlo contra el 

empobrecimiento, la contaminación, la degradación y la destrucción, por lo cual las 

asociaciones nacionales de enfermeras deben abogar a favor de un medioambiente sano y 

seguro. El CIE ha emitido varias declaraciones de posición, en las cuales el tema central ha 

sido el medio ambiente:  2008: Las enfermeras, el cambio climático y la salud: Teniendo en 

cuenta el efecto directo e indirecto del cambio climático sobre la salud de las personas, el 

CIE hace un llamado a los profesionales de enfermería y a las Asociaciones Nacionales de 

Enfermeras (ANE) para que participen en las medidas nacionales y multisectoriales que se 

adopten para mitigar los efectos del cambio climático, en particular en los grupos 

vulnerables a enfermedad o lesión, así como en la elaboración de planes y políticas de 

actuación nacionales y deben formar parte de los equipos de preparación para las 

catástrofes naturales, destinados a mitigar los efectos del cambio climático en la salud 
(25)

. 

Los profesionales de enfermería deben ser reconocidos como socios en la lucha contra los 

problemas de salud ambiental, y deben ser alentados por la administración para compartir 

su función de promoción con otros profesionales- La bioética avanza cada día hacia el logro 

de una visión interdisciplinar en temas como el medio ambiente, por lo cual se debe 

promover la formación de enfermeros con un enfoque ambientalista. Esta es 

responsabilidad de las universidades. Dicha formación debe garantizar que los enfermeros 

puedan actuar éticamente en el campo de salud ambiental. Para ello, es necesario crear una 

mentalidad y una cultura sostenible en los estudiantes, que propenda por un compromiso 

con la conservación y protección del ambiente. 
(26) (27) (28)(29)

 

  El Consejo Internacional de Enfermeras (CIE) adoptó por primera vez un código 

internacional de ética para las enfermeras en 1953. Posteriormente, se ha revisado y 

reafirmado en diversas ocasiones; la más reciente revisión y actualización fue completada 

en 2021. 

El Código de Ética del CIE para las Enfermeras es una declaración de los valores, 

responsabilidades profesionales y ámbitos competenciales. No es un código de conducta 

pero puede actuar como marco para la práctica enfermera y la toma de decisiones éticas, 

ofrece orientación ética en relación con los roles, deberes, responsabilidades, conductas, 

juicio profesional y relaciones con los pacientes, así como con otras personas que estén 

recibiendo cuidados o servicios, compañeros de trabajo y profesionales afines. Es 

fundacional y debe ser construido en combinación con las leyes, reglamentos y normas 

profesionales de los países que rigen la práctica de la enfermería. Los valores y 

obligaciones expresados en el presente Código se aplican a todas las enfermeras en todos 

los entornos, roles y ámbitos de práctica. También, aborda cuestiones sociales como, 

mejorar las necesidades sanitarias y de la comunidad, los criterios de eutanasia y otras, 

como las directrices éticas, para la investigación 
(31)

. 



En Cuba, María Fenton, en 1970 señaló que la enfermería es la profesión que teniendo 

como base las necesidades humanas, la importancia de su satisfacción y los aspectos que la 

modifican o afectan, aplica en sus acciones, proporcionando atención integral al hombre 

sano o enfermo 
(32) (33)

.  

De esta forma los principios éticos y bioéticos en enfermería son: Beneficencia, no-

maleficencia, veracidad, fidelidad, secreto profesional, derecho a la intimidad, autonomía, 

justicia, paternalismo,  

 No es posible hablar de la ética de la atención primaria y del análisis de la situación de 

salud, entre cuyas funciones esté, administrar la etapa final del análisis de la situación de 

vida de un individuo 
(34) (35)

.  

La ética de la enfermería algunos autores la clasifican como: Civil, pluralista, 

multidisciplinaria y universal 
 (36) (37). 

Considerándose que estos profesionales deben poseer 

las siguientes virtudes morales: Abnegación, consagración, entrega, prudencia y discreción, 

honorabilidad y honradez, paciencia  

Otras virtudes que debe poseer son: serenidad, equilibrio, espíritu de sacrificio y prontitud 

al llamado 
(38) (39) (40)

. 

Entre las habilidades éticas a desarrollar por las enfermeras están: Respetar los derechos de 

la persona, como sujeto social, proteger a los pacientes, aplicar la equidad, en la 

distribución de los recursos, exigir la medición de la satisfacción de la población, exigir 

calidad, en la atención profesional y prevenir conflictos y dilemas éticos. 
(41) (42)

 

Los estándares de calidad de las instituciones de la Caja Costarricense del  Seguro Social  

incluyen  la seguridad del paciente,  la prevención de desastres y la atención de las víctimas 

en el  del ámbito hospitalario o las externas.   Se requiere la preparación del personal de 

salud en lo relacionado con la detección de riesgos de desastre y su accionar en caso de 

siniestros.  El/la capacitado(a)  contribuye a la detección de los factores que vulneran la 

institución, y atentan contra el cumplimiento de los estándares institucionales. 

Un desastre se  define como un evento que ocurre en forma súbita e inesperada, causando 

alteraciones intensas representadas por la pérdida de vida y salud de la población, la 

destrucción total o parcial  de los bienes de una colectividad  y daños severos sobre el 

medio ambiente. 

Los orígenes de los desastres son variados: provocados por el ser humano, fenómenos 

naturales o una falla de carácter técnico en sistemas industriales. Los efectos de un siniestro 

dependen de las características de los elementos expuestos y de la naturaleza del evento. 

Las pérdidas pueden ser directas e indirectas. Dentro de la planificación de atención a 

desastres hospitalarios, la enfermera debe ejercer su función de líder y profesional holístico. 

En concordancia con lo planteado, la enfermera debe entre sus funciones: Mantener pasillos 

y salidas libres de obstáculos, las áreas de almacenamiento en orden, el kardex o registro a 

la vista y los pacientes debidamente identificados, lo cual es primordial en caso de una 

evacuación. Aprender a manejar los extintores y las medidas básicas de actuación en caso 

de sismo y de incendio. Educar a personal, pacientes y visitantes sobre las medidas 

generales de seguridad. Reconocer, que en caso de una emergencia o desastre, se debe 



actuar con los recursos humanos y materiales  que  estén al alcance.  Al inicio de turno, 

organizarse con su personal realizando un TRIAGE4  pequeño, según el número y la 

condición de pacientes a su cargo y el personal presente. Debe portar siempre y en forma 

visible su identificación como trabajador(a) de la institución, lo cual es un ejemplo para los  

demás miembros de su equipo. 

La enfermera debe enseñar a su familia y comunidad las medidas de prevención.  En su 

hogar debe establecer un plan de emergencia y en su comunidad  colaborar en el diseño de 

un plan comunal, según las amenazas o riesgos existentes. 
(43)

 

En Cuba el proceso de reducción de riesgo de desastres se realiza para todas las etapas del 

ciclo de reducción de desastres y a todos los niveles de dirección. 
(44)

  Este proceso es 

reconocido en todo el mundo y constituye un ciclo, que como todo proceso incluye etapas 

que están estrechamente relacionadas, en lo que se conoce en Cuba como Ciclo de 

Reducción de riesgo de Desastres (prevención, preparativos, respuesta, recuperación). El 

rol de enfermería está inmerso a lo largo del mismo, lo que proporciona una forma 

consistente de concebir las competencias profesionales de enfermería para la reducción del 

riesgo de desastre y a su vez mejorar el desempeño en estas condiciones. 
(45)

 

En caso de una catástrofe, el personal de enfermería forma una parte trascendental dentro 

del equipo multidisciplinario de salud, siendo fundamental su intervención en las acciones 

llevadas a cabo antes, durante y después del desastre. En un desastre es importante la 

eficiencia de los grupos y personas que responden ante la catástrofe. No sólo depende de 

cómo desempeñen sus funciones, sino que se vuelve primordial permitir que todos realicen 

sus actividades de forma organizada. 
(46)

 

En 1970 Marta Rogers se expresó, sobre la enfermería como ciencia y arte, con un cuerpo 

único de conocimientos que se desarrolla, a partir de la investigación científica y del 

análisis racional que puede trasladarse a la práctica 
(47) (48)

.La enfermera(o), en el 

cumplimiento las premisas éticas, dará prioridad al respeto por la vida, la dignidad y los 

derechos del ser humano; brindará servicios al individuo, la familia y la comunidad, sin 

hacer distinción de personas, a la hora de realizar sus funciones. 
(49), (50)

. 

La necesidad de cuidados de enfermería es universal, el respeto a la vida, dignidad y los 

derechos del ser humano, son condiciones que no deben soslayarse en esta profesión.  Esta 

concepción es de vital importancia, en la práctica social de una profesión que comprende 

un sistema de valores y la búsqueda de conocimientos que definen la forma de pensar y de 

actuar 
(51)

. 

Las lecciones aprendidas y las buenas prácticas ratifican el papel determinante de los 

recursos humanos para reducir las vulnerabilidades y respaldar las políticas y las estrategias 

dirigidas a evitar o minimizar los riesgos de desastres, un desafío que requiere atención 

permanente. La investigación en temas de salud y la preparación de los profesionales 

actuales y futuros para lograr una mitigación y adaptación más efectivas, continúan siendo 

retos ante el impacto observado y esperado del cambio climático, así como para la 

organización de los sistemas y servicios de salud 
(52)

. 

 



 

 

CONCLUSIONES: 

La Influencia de la ética  en las necesidades de preparación ante la reducción de riesgo  de 

desastre  en los directivos de enfermería va a permitir un eficiente desempeño ante cada 

decisión según los planes en las  instituciones de saluden cada etapa, dirigir  a sus 

subordinados , proteger a los pacientes y preservar los recursos económicos bajo su mando. 
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