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Aquest article té com a objectiu
relacionar el tenir cura, propi de

les infermeres, amb el respecte a
I'autonomia de la persona. Per mostrar
aquesta relacio es fa un recorregut per
les teories de diferents autors i autores:
C. Gilligan, M. Mayeroff, F. Kerouac, F.
Colliere, V. Henderson o M. Leininger,
perque el seu pensament posa de
manifest que el tenir cura és un agent

important per generar autonomia.
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This article has got the objective to
relate medical care, which is due to
nurses, with whole respect to the
person’s autonomy. To show this
relationship, it has been done a run-
through of some different authors’
theories: C. Gilligan, M. Mayeroff, F.
Kerouac, F. Colliére, V. Henderson

o M. Leininger, as their knowledge
shows that taking care of somebody
is an important agent to generate
autonomy.
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L'autonomia: una visio des del tenir
cura de les persones

Avui ningu no dubta que el context ac-
tual de la bona practica en I'ambit de la
salut ve definit, en gran part, pel reco-
neixement de I'autonomia de les per-
sones. De la ma de la bioética, des de
I'Informe Belmont, el Conveni d'Oviedo
o lalegislacio actual, el bon professional
busca el millor interés per la persona a
través de l'obtencié del seu consenti-
ment.” Ara bé, 'autonomia en I'ambit
de la salut és molt més que obtenir el
consentiment o respectar la voluntat de
la persona; és considerar que les situa-
cions de vida sén sovint d'alta fragilitat
i vulnerabilitat, i per aix0 la persona que
atenem moltes vegades no pot actuar
autonomament. Li cal ajuda per saber
com fer-ho, per entendre el que li pas-
sa o li pot passar, per poder reorganit-
zar la seva vida. Aixd vol dir que hem
d'aprofundir en el significat concret de
I'autonomia i relacionar-lo amb el de
tenir cura. De manera que el tenir cu-
ra sigui un instrument étic que ajudi a
defensar, mantenir, restablir la maxima
autonomia de la persona en les situa-
cions on ella mateixa no pot fer-ho per
si sola. Aixi, des d’una visio infermera
és interessant preguntar-se: com tenim
cura de les persones? Que ens fa dir que
unes maneres de tenir cura sén millors
que unes altres? Quina és la cura que
voldriem per a tothom?

Des d’una visio
infermera és interessant
preguntar-se: com tenim
cura de les persones?
Queé ens fa dir que

unes maneres de

tenir cura son millors
que unes altres?

Per relacionar I'autonomia amb el
tenir cura partim d’'uns suposits basics:

el primer és que l'autonomia és la ca-
pacitat de les persones per conduir la
seva vida seguint les seves creences i
valors; el segon és que les persones van
aprenent a actuar autbnomament du-
rant tota la vida, tot i que a vegades po-
den apareixer situacions —la malaltia,
I'envelliment, la pérdua de persones es-
timades, el mateix procés de final de vi-
da..— que dificulten aquesta capacitat.
L'autonomia no és quelcom que aconse-
guim i ja tenim per sempre, és una po-
tencialitat de la persona que, sigui quin
sigui el seu estat, pot desenvolupar en
la mesura de les seves possibilitats i del
tipus i grau d'ajuda que tingui. Treballar
respectant I'autonomia és una questio
etica: és tenir cura de les persones de-
fensant la llibertat i el respecte per les
multiples formes de vida.

La primera referéncia
al tenir cura com

una questio ética

la trobem en

Carol Gilligan

La primera referéncia al tenir cura com
una questio ética la trobem en Carol
Gilligan.? Ella va participar en l'estudi
de L. Kohlberg en el qual estudiava
les fases de desenvolupament moral.
Kohlberg va plantejar que els nois des-
envolupaven més aviat la capacitat de
raonament moral que les noies, i que per
tant aquestes eren moralment inferiors.
Gilligan, com a dona, no estava d'acord
amb la tesi defensada pel seu mestre, i
va refutar els seus plantejaments argu-
mentant que hi ha dues maneres dife-
rents de resoldre els conflictes.

La primera és I'lanomenada ética de
la justicia o imparcialitat, segons la qual
per saber si una accié és bona o dolenta
cal buscar el compliment de la norma.

Bioetica & Debat - 2011; 17(62): 14-17



L'autonomia: una visié des del tenir cura de les persones

Allo correcte és actuar segons normes
preestablertes. La justicia i la imparcia-
litat suposen que sempre en situacions
iguals actuarem de la mateixa manera,
i que és precisament la igualtat en les
solucions el que fa que I'actuacio sigui
justa. Per aixd davant de la pregunta de
si és licit robar un medicament neces-
sari per la vida quan no es pot pagar, la
resposta des d’aquest model és que si,
ja que no és just no tenir-lo.

En I'ética del tenir cura
o de la responsabilitat
allo bo i correcte

es defineix a partir

de la situacioé concreta,
d'acord amb els actors
i l'entorn: el bon fer

es relaciona amb la
satisfaccio de les
necessitats i el benestar
de les persones
involucrades

La segona manera de resoldre els con-
flictes 'anomena ética del tenir cura o de
la responsabilitat. Aqui alld bo i correcte
es defineix a partir de la situacié concre-
ta, d’acord amb els actors i I'entorn: el
bon fer es relaciona amb la satisfaccié de
les necessitats i el benestar de les perso-
nes involucrades. El que és bo i correcte
ve donat pel context particular de cada
situacié, les xarxes de relacions interper-
sonals, la necessitat d'acompanyament.
Per aixd davant la pregunta de si és licit
robar un medicament, la resposta des
de l'etica de tenir cura és que depen de
les possibilitats d'entendre’s amb el far-
maceéutic, de si es pot o no establir un
acord, de si es pot oferir un intercanvi.
Es tracta de dues maneres morals de re-
soldre una mateixa situacié. Per Gilligan
ambdues formes etiques de resoldre
conflictes sén necessaries i conviuen
en les respostes étiques. Tanmateix ella
es va centrar en la segona i va treballar
el concepte de tenir cura entés com el
fet de: «<Promoure el creixement facili-
tant el benestar, la dignitat, el respecte
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i preservacio de totes les potencialitats
humanes». Per tant tenir cura és poten-
ciar les capacitats de la persona, tenint
en compte que cada persona és Unica i
viu en contextos diferents.

Un altre autor que treballa el concep-
te étic de la cura és M. Mayeroff.> Aquest
autor fa una aportacioé sobre les actituds
per tenir cura dels altres en situacions
de dependéncia: pares amb fills, mestres
amb alumnes, infermeres amb malalts,
persones amb necessitats concretes...,
i també reflexiona sobre situacions de
tenir cura envers un mateix, com ara un
escriptor o un pintor amb la seva obra.
Per Mayeroff tenir cura és ajudar al des-
envolupament des del respecte profund
per l'altre. Es tracta d’ajudar l'altre a ser
ell mateix, a desenvolupar-se, ajudar-lo
a créixer, tenint en compte que l'altre
és un ésser independent. Es tot el con-
trari de tractar de dirigir el seu cami. El
seu model és contrari a voler dirigir el
cami d’un altre ésser. Qui té cura ha de
plantejar-se seriosament la qualitat de
la seva relacié veient quines son les acti-
tuds que ha de desenvolupar per tal de
poder tenir cura d'aquesta manera. Una
altra idea molt suggeridora de Maye-
roff és que en aquest tipus de relacions
I'aprenentatge és mutu. El fill, la nena, el
malalt, el quadre o el llibre ensenyen a
ser pare, mare, mestre, infermera, pintor
o escriptor.

Les infermeres hem
anat «descobrint»
com el tenir cura és
un agent molt
potent per generar
autonomia

Les infermeres hem anat «desco-
brint» com el tenir cura és un agent
molt potent per generar autonomia.
L'experiencia infermera, que hem anat
acumulant, ens permet saber que tenir
cura no és un element neutre, que es
pot dur a terme de qualsevol manera,
per exemple des de posicions paterna-
listes o maternalistes que volen dirigir la

vida de les persones que necessiten cu-
res, com si la persona fos incapac. Ans al
contrari, per les infermeres tenir cura és,
sempre, treballar des del respecte per
la persona i la seva manera d’entendre
la vida. Per aixdo Mayeroff i Gilligan ens
son propers. F. Kerouac* fa un repas de
models i teories infermers i assenyala
que el denominador comu és tenir cura
respectant la voluntat de la persona. Ja
Florence Nigthingale deia que les estu-
diants d'infermeria «Han d’aprendre a
ajudar el pacient a viure», i assenyalava
com un element essencial del tenir cura
la veracitat i la paciéncia.’ Paciéncia que
ens permet saber esperar i respectar el
ritme de la persona sense imposar el
nostre, i veracitat per ajudar la persona
a afrontar la situacio.

Tanmateix F. Colliére va aportar-nos la
idea que tenir cura és el que fa possible
que la vida continui, és un element im-
prescindible per a la vida. Per ella hem
de diferenciar entre les cures habituals o
quotidianes, que tots fem per nosaltres
mateixos cada dia, i les cures extraor-
dinaries, com aquelles necessaries en
condicions especials i per a les quals
necessitem ajuda.® En determinades
situacions les cures quotidianes poden
esdevenir extraordinaries, perque la
persona visqui una situacié especial. |,
a més, les cures extraordinaries han de
contemplar en la mesura del possible la
quotidianitat. Per exemple, quan una
persona necessita ajuda per menjar,
ja sigui perqué no pot menjar sola, o
perqué ha de canviar d’habits per un
problema de salut, o bé perqué neces-
sita nutricié enteral... tenir cura de la
seva alimentacié sera, en el que sigui
possible, mirar d'alimentar-la tenint en
compte com ella ho fa, el que li agrada,
i respectant el seu ritme... Tot aix0, a més
d’una bona dieta, sera una bona cura. O
si una persona requereix 'administracié
de farmacs per via endovenosa, tenir-ne
cura consistira a respectar si és dretana o
esquerrana, per tal de garantir al maxim
possible els seus moviments.

De manera implicita, en totes aques-
tes autores descobrim que cal respectar
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I'autonomia de la persona que necessita
ajuda.

De manera implicita,
en totes aquestes
autores descobrim
que cal respectar
I'autonomia de

la persona que
necessita ajuda

Es en V. Henderson on el respecte per
I'autonomia esta inclos en la propia defi-
nicié de tenir cura, que defineix com: «fer
el que la persona faria si tingués forca,
voluntat o coneixements. Es ajudar-la a
mantenir les seves necessitats cobertes
i/o ajudar-la a morir amb dignitat».” Per
tant no es tracta de suplir la persona de
qualsevol manera, siné de fer-ho com
ella voldria. Clarament tenir cura és
respectar i fomentar 'autonomia. En H.
Peplau, infermera que va aprofundir en
laimportancia de les relacions interper-
sonals, trobem també la idea d’ajudar
al desenvolupament de la persona. Ella
va defensar que les relacions interper-
sonals esdevenen relacions d'ajuda si
I'objectiu és tenir cura. Per ella «Tenir
cura és una relacié interpersonal que
ajudi la persona a mobilitzar els seus
recursos d’afrontament».® Aixi, doncs,
es tracta d'un plantejament que entén
la persona com un ésser amb capacitats
innates que mitjancant l'ajuda de la in-
fermera descobreix i posa en marxa. Su-
posa que la persona té en ella mateixa la
possibilitat de sortir de les situacions de
conflicte, per tant I'ajuda li ve donada
per qui li fomenta el desenvolupament
d’aquestes capacitats.

Finalment citarem M. Leininger. Per
aquesta autora, que vincula la inferme-
ria amb l'antropologia, les infermeres,
avui en dia, estan en una posicié pri-
vilegiada en la societat perque tenint
cura de les persones poden relacionar
el concepte de salut amb el de cultu-
ra. Cal estudiar el component cultural
dels habits i costums relacionats amb
les necessitats de salut i incloure’l en la

cura, de manera que aquesta sigui con-
gruent des d’un punt de vista cultural.
Tenir cura significa passar de la imposi-
ci6 de la cultura sanitaria predominant
a la comprensié i competencia cultural
de les diverses maneres de satisfer les
necessitats. Per M. Leininger tenir cura
és «dur a terme accions i activitats dirigi-
des a l'assisténcia, recolzament o capa-
citacié de persones o grups que mostrin
necessitats evidents o potencials, amb
la finalitat d’atenuar o millorar la seva
situacio a ajudar a afrontar la mort».°
Donar pes a la cultura a I'hora de tenir
cura és un aprofundiment i concrecié de
les idees d’autores anteriors en el con-
text actual, que és multicultural i plural.
Avui no es pot plantejar ni la salut ni els
requeriments per gaudir d'una bona o
acceptable salut a una sola forma o ma-
nera d’entendre. Cal respectar les perso-
nes i treballar al costat de les persones,
sabent que allo bo o correcte és alld que
anem construint junts.

Avui no es pot plantejar
nila salut ni els
requeriments per
gaudir d’'una bona

o acceptable salut

a una sola forma o
manera d'entendre.

Cal respectar les persones
i treballar al costat

de les persones, sabent
que allo bo o correcte
és allo que anem
construint junts

Dels continguts de les diferents au-
tores que hem vist podem extreure’n
algunes categories essencials del tenir
cura:'®

- La persona és la principal protagonista
del tenir cura: la valoracio, planificacio,
actuacié i avaluacio es fan centrades en
ella, en les seves necessitats, en la seva
vivéncia i en com ajudar-la a viure millor.
Tenir cura entén que la persona afronta
moments dificils de vida com la malaltia

o la mort. La familia o els amics neces-
siten ajuda per comprendre la situacié
i ser capacgos de respectar el ritme i la
manera d’enfrontar-se a la situacio de la
propia persona. Al mateix temps la fami-
lia també necessita ajuda per elaborar el
seu propi dol.

- Tenir cura ajuda les persones, families
i grups a aconseguir la millor manera
de viure en salut o de morir dignament,
participant-hi amb el seu saber, cultura
i mitjans. Tenir cura també ajuda la per-
sona, familia o grup a estar en les millors
condicions mobilitzant els seus recursos
i/o aprenent-ne de nous per adaptar-se,
comprendre i dur a terme les conductes
més saludables.

- Cal establir una diferéncia entre curar
i tenir cura. Els dos aspectes son neces-
saris i complementaris, encara que a
vegades no és possible curar. Curar és
tractar la malaltia; tenir cura és ajudar la
persona a viure-la.

- Les infermeres amb la professionalit-
zaci6 del tenir cura ajuden les persones
a satisfer les seves necessitats de salut,
quan elles no ho poden fer per si ma-
teixes. La qualitat etica del tenir cura
rau en ajudar la persona a trobar la mi-
llor manera de tenir cura de si mateixa
i dels altres que depenen d'ella. | quan
la persona no pot tenir cura de si ma-
teixa, la qualitat ética de les infermeres
rau en dur a terme les cures tal i com
la persona faria, de manera que, encara
que hi pugui haver una alta dependeéen-
cia, la persona gaudeixi d’'una maxima
autonomia.

Tenir cura sempre és tenir
cura humanament.

Es adir, en la cura, la
tecnologia i la ciéncia

es posen al servei de la
persona fent-los
compatibles amb

el tracte digne
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« Tenir cura sempre és tenir cura huma-
nament. Es a dir, en la cura, la tecnologia
i la ciéncia es posen al servei de la per-
sona fent-los compatibles amb el tracte
digne. Tenir cura s'oposa a la cosificacio
i a la consideracié de la situacié de la
persona malalta com un problema a
resoldre.

Veiem que des del punt
de vista infermer

tenir cura és fer accions
per la persona,

amb la persona i des
de la persona

Veiem que des del punt de vista in-
fermer tenir cura és fer accions per la
persona, amb la personai des de la per-
sona. Es un acte de respecte per la vida
de qui ho necessita, és ajudar la persona
a viure la situacio de la millor manera,
acompanyant-la en la seva experiéncia,
és considerar la persona amb les seves
relacions amb l'entorn, les seves possibi-
litats, creences, valors, costums, desitjos
i forma de vida. lautonomia esta pre-
sent com un element configuratiu del
fer infermer. Aixi el pensament infermer
és un element essencial, imprescindible
per al desenvolupament dels criteris
etics i bioétics en 'ambit de la salut avui
en dia.

La Dra. Anne Davis, en una conferén-
cia organitzada pel Col-legi Oficial
d’Infermeria de Barcelona, va parlar so-
bre la dimensi6 ética de la cura inferme-
ra."" Va defensar que tenir cura parteix
d’un posicionament oposat al «tradicio-
nal», centrat en la tecnologia, la curacid,
i focalitzat en la malaltia. Tanmateix va
constatar la necessitat de sequiramb la
recerca de les actituds que ho fan pos-
sible i en com es pot aprendre a tenir
cura durant tota la vida professional.
Si bé encara no saben definir ben bé el
fenomen de la cura, si que tenim evi-
dencies que ens permeten relacionar
directament la cura i l'autonomia i que
ens guien en la cerca de respostes a les
preguntes inicials:
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Com tenim cura de les persones? Des
del respecte per elles i per la seva situa-
ci6 de vida.

Que ens fa dir que unes maneres de
tenir cura sén millors que altres? Els re-
sultats mesurats en termes de benestar
i de capacitacié per prendre decisions
i portar-les a terme, ja sigui amb ajut o
per si sol.

Quina és la cura que voldriem per a
tothom? Aquella que ajuda a viure la
persona tal i com ella vol, que inclou la
cultura, el context, la familia i/o grup;
aquella que té com a objectiu prioritari
incrementar i afavorir la maxima auto-
nomia tant en la presa de decisions com
en la capacitat per dur-les a terme. Per
tant, la cura que volem per a tothom és
aquella que fa que la dependéncia in-
evitable molts cops per la malaltia, i/o
I'hospitalitzacio, no signifiquin pérdua
d’autonomia. Al contrari, quan una per-
sona viu una situacié de dependéncia
per un problema de salut, la cura pot ser
I'ajuda necessaria per poder continuar
gaudint de 'autonomia tal i com I'ha tin-
gut en la seva vida, perd també pot ser
una ocasioé per incrementar-la i créixer,
coneixer noves formes, noves relacions,
noves maneres de fer i de viure.

Sense cures la vida

no és possible i

que la societat actual
necessita plantejaments
de la cura que

permetin i fomentin

la vida de les persones
des del respecte

Les respostes no estan tancades, tam-
poc no ho estan les formes concretes de
dur a terme la cura. Ara bé, el que si sa-
bem fermament és que sense cures la
vida no és possible i que la societat ac-
tual necessita plantejaments de la cura
que permetin i fomentin la vida de les
persones des del respecte i el foment
de les capacitats de cadascu i des de la
comprensid de les multiples formes de
viure en salut i morir dignament.
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