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Introduccié: Treballar amb persones que s'acosten al final de la vida és un repte personal i
professional. La preséncia de la mort remou les actituds del personal d’infermeria i, aquestes
actituds influeixen positivament o negativament en el procés terminal del pacient i en els seus
familiars. Els professionals d’infermeria necessiten desenvolupar estrategies d’afrontament i

aprendre a cuidar i cuidar-se.

Objectiu: Descriure tot alldo publicat a la literatura sobre la intel-ligéncia emocional i les estrategies
d’afrontament dels professionals d’infermeria davant la mort dels pacients en situacié de final de
vida.

Metodologia: Revisié de la literatura a través d’articles cientifics publicats a les bases de dades de

Medline (PubMed), Cinahl i Cuiden.

Resultats: Es van incloure 15 estudis. Per a la practica infermera sén imprescindibles les
competéncies i habilitats emocionals per no influir negativament en I'atencié del pacient. Adquirir
recursos com la formacid en autocura i regulaci6 emocional, és clau per prestar una atencié de
qualitat als pacients. La principal causa del grau d’IE és I'experiencia. Existeixen diverses eines per
puntuar el grau d’intel-ligéncia emocional dels professionals d’infermeria com ara escales, tests,

entrevistes, entre d’altres.

Conclusions: Els professionals d’infermeria amb un alt desenvolupament en intel-ligéncia emocional
tenen més recursos per reconeixer i afrontar el desgast emocional que suposa experimentar la mort
dels seus propis pacients. Falta més investigacid sobre estrategies d’afrontament per els
professionals d’infermeria. L'educacié emocional d’aquesta professid continua sent un repte en la

formacio inicial i en la formacié continua.

Paraules clau: Intel-ligencia emocional, infermeria de cures pal-liatives al final de vida, estrategies de

regulacié emocional, atencié al final de vida, cures d’infermeria, mort/mort subita, afrontament
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Introduction: Working with people nearing the end of their lives is a personal and professional
challenge. The presence of death removes the attitudes of nursing staff, and these attitudes
positively or negatively influence the terminal process of the patient and their relatives. Nursing

professionals need to develop coping strategies and learn how to care for themselves.

Aim: The objective of the study was to describe ecverything published in the literature about

emotional intelligence and coping strategies for nursing in end-of-life care.

Methods: Literature review through scientific articles published in the databases of Medline

(PubMed), Cinahl and Cuiden.

Results: Fiveteen studies were included. Emotional skills and abilities are essential for nursing
practice so as not to adversely affect the patient's care. Acquiring resources such as training in self-
care and emotional regulation is key to providing quality care to patients. The main cause of the El
degree is experience. There are several tools to rate the emotional intelligence of nursing

professionals such as scales, tests, interviews, and more.

Conclusions: Nursing professionals with a high level of emotional intelligence have more resources
to recognize and deal with the emotional wear and tear of experiencing the death of their own
patients. More research is needed on coping strategies for nursing professionals. Emotional

education in this profession continues to be a challenge in initial and continuing education.

Keywords: Emotional intelligence; Hospice and Palliative Care Nursing; Emotional regulation;

Terminal care; Nursing care/ palliative nursing; Death/ Death, sudden; Coping
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Actualment, el reconeixement de la importancia de I'atencié al final de la vida com un dret humaiila
dignificacido del procés de la mort, han adquirit un gran impuls a nivell mundial. L'any 2004,
I’Organitzacié Mundial de la Salut alertava els paisos europeus sobre la necessitat i la urgéncia
d’activar politiques sanitaries destinades a incloure I'atencié pal-liativa com a peca central dels
serveis sanitaris (1). Les cures pal-liatives milloren la qualitat de vida dels pacients i de les families
guan afronten problemes d'ordre fisic, psicologic, social o espiritual inherents a una malaltia mortal.

La qualitat de vida dels cuidadors també millora (2).
Repte del final de vida

En l'actualitat i en la societat occidental, la mort es veu cada dia, els professionals d’infermeria
vivencien aquesta experiéncia i el patiment dels familiars constantment. El procés de la mort és un
esdeveniment unic i molt dificil d'afrontar tant pels familiars de la persona que acaba de morir com

dels professionals que I’'han atés (3-4).

El professional d'infermeria té, dins de les seves funcions, ajudar els éssers humans a enfrontar
aquest pas de transicio de la vida a la mort, tant dels que pateixen la malaltia com dels seus
familiars. Per part dels professionals d’infermeria s'espera una actitud calida, favorable i de suport,
pero és important conéixer com esta de preparat aquest professional sobre la mort i les actituds que

adopta davant d'ella(3).

Treballar amb persones que s'acosten al final de la vida pot ser un repte personal i professional. Els
professionals d’infermeria destinats a tenir cura de pacients al final de la vida han d'estar preparats
per enfrontar dificils situacions com ara la de lidiar amb els seus propis sentiments, ja que moltes
vegades s’estableixen vincles infermera i pacient a causa de la gran quantitat d’hores que passen
junts. Saber que la mort és inevitable no deixa que no sentin dolor en aquestes situacions. Es per
aix0 que els professionals d’infermeria necessiten desenvolupar estratégies d’afrontament i

aprendre a cuidar i cuidar-se les seves emocions (5).
Relacid entre intel-ligéncia emocional i la mort

Vivenciar la mort dels pacients és una situacié que pot generar un gran estres laboral per aixo

treballar la intel-ligéncia emocional i tenir un bon benestar psicologic ajuda directament en disminuir
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I'estrés laboral dels professionals d’infermeria (7). Existeixen diversos estudis que confirmen la

relacié entre el grau d’intel-ligéncia emocional i el nivell d’estres. Un estudi realitzat per Llimoner,

Tomas-Dissabte, Fernandez-Castro i Gémez-Benito sobre estrés i la intel-ligéncia emocional
. . . .

percebuda en professionals d’infermeria mostrava que aquells amb altes puntuacions en claredat

emocional i reparacié de les emocions propies mostraven baixos nivells d'estres (8-9).

L'any 2000, Mayer, Salovey i Caruso defineixen el concepte d’intel-ligéncia emocional com:

“La intel-ligéncia emocional inclou I’habilitat de percebre amb precisio, valorar i expressar emocic;
I'habilitat d'accedir i generar sentiments quan faciliten pensaments; I'habilitat de comprendre
I'emocid i el coneixement emocional; i I'habilitat per regular les emocions per promoure

creixement emocional i intel-lectual” (5).

Eines per avaluar el grau d’intel-ligéncia emocional

Existeixen diverses eines per puntuar el grau d’intel-ligéncia emocional dels professionals
d’infermeria com ara escales, tests, entrevistes, entre d’altres. Una d’aquestes eines és el test

TMMS-24.

El TMMS-24 es basa en Trait Meta-Mood Scale (TMMS) del grup de recerca de Salovey i Majer.
L'escala original és una escala que avalua el meta coneixement dels estats emocionals mitjancant 48
items sobre les destreses que posen consciéncia de les emocions de cadascu aixi com la capacitat de

regular-les.

El TMMS-24 que es descriu conté tres dimensions claus de la IE amb 8 items cadascuna: Atencid
emocional (ser capa¢ d’atendre els sentiments de forma adequada), Claredat emocional
(Comprendre correctament els estats emocionals d’un mateix) i Reparacié emocional (ser capa¢ de

regular els estats emocionals de forma adequada) (6).

Rellevancia de la intel-ligéncia emocional en els professionals d’infermeria

La intel-ligéncia emocional és rellevant en infermeria, ja que és d’una professid assistencial que dona
una atencié individualitzada i, per tant, ha de tenir habilitat per controlar les propies emocions i
interpretar i gestionar les necessitats emocionals dels pacients. A més de detectar i poder cobrir les

necessitats dels pacients (7).
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La presencia de la mort remou les actituds del personal d’infermeria i, aquestes actituds influeixen
positivament o negativament en el procés terminal del pacient al qual s'esta assistint i en els seus
familiars. D'aqui la necessitat que les actituds dels professionals d'Infermeria davant d’aquesta
realitat quotidiana, siguin tan positives i encertades com sigui possible, i aixi contribuir a una millora
en la qualitat de vida dels malalts terminals (10). Doncs un mal maneig de les emocions propies pot
condicionar un mal maneig de les cures dels pacients, per tant, la intel-ligéncia emocional dels

professionals pot influir en els resultats de salut dels pacients (7,11).

La importancia d’adquirir intel-ligencia emocional no només és per als professionals d’infermeria,
sind que totes aquelles persones que inicien el grau d’infermeria haurien de comencar el treball en
intel-ligéncia emocional, ja que durant les practiques cliniques que realitzen viuen sovint situacions
dificils, com poden ser experiéncies dures de pacients, vivenciar la seva primera mort... Entre
d’altres. Degut aquest fet, és important que des de la universitat es treballi la intel-ligencia
emocional per tal que siguin capacos de captar, comprendre i regular les emocions en altres
persones, i en ells mateixos i aixi impedir que per culpa de certes emocions es puguin distreure o no

acomplir tasques que se’ls hi encomana (12-13).

Per tot I'esmentat anteriorment, es vol aprofundir sobre la importancia de la intel-ligencia emocional
i la gestio de les emocions en els professionals d’infermeria davant el tenir cura dels pacients en
situacid de final de vida. Amb aquest objectiu s’han plantejat la seglient pregunta d’investigacié: Un
alt nivell en intel-ligencia emocional en els professionals d’infermeria significa una millor assistencia

als pacients en situacié de final de vida?
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e Descriure tot allo publicat a la literatura sobre la intel-ligencia emocional dels professionals

d’infermeria davant la mort dels pacients en situacié de final de vida.

e Coneixer la importancia d'adquirir intel-ligéncia emocional per part dels professionals
d’infermeria per tenir cura de pacients en situacio de final de vida.

e Descriure els recursos i estratégies en la gestié de les emocions que tenen els professionals
d’infermeria davant el procés de la mort d’un pacient.

® Coneixer les causes del grau d’intel-ligéncia emocional dels professionals d’infermeria.

® Descriure les eines utilitzades per conéixer el grau d’intelligéncia emocional dels

professionals d’infermeria.
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La revisio de la literatura es realitzara a través de cercadors bibliografics. Aquesta revisié es dura a
terme del mes de desembre del 2021 al juny del 2022 a I'Escola Superior de Ciéncies de la Salut del

Tecnocampus (ESCST).

La revisid s’ha realitzat a través d’articles cientifics publicats a les bases de dades: Medline
(PubMed), Cinahl i Cuiden. Com a operadors booleans s’ha usat AND i OR. Per altra banda, s’han

utilitzat descriptors del Medical Subject Headings (MeSH).

Per delimitar millor la cerca, a part d’utilitzar diferents estrategies de cerca, a Pubmed permet afegir
filtres addicionals com ara que els articles només poden parlar de la poblaci6 humana, en canvi,
Cinhal i Cuiden no permeten filtres addicionals s’"Ha fet el cribratge dels articles després de la lectura

del titol i el resum d’aquests.

Per elaborar una bona estratégia de cerca i posteriorment una bona recerca d’articles és necessari
diferenciar les paraules clau i els descriptors MeSh. La relacié entre les paraules clau i els seus

respectius termes Mesh es mostra en la Taula 1.

Taula 1: Paraules clau i termes Mesh.

Paraules clau Descriptors “MeSh”

Intel-ligencia emocional Emotional intelligence

Infermeria de cures pal-liatives al final de la

vida Hospice and Palliative Care Nursing
Estratégies de regulacié emocional Emotional regulation

Atenci¢ al final de vida Terminal care

Cures d’infermeria Nursing care/ palliative nursing

Mort/mort subita Death/ Death, sudden
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Afrontament Coping

L'estratégia de cerca elaborada per tal d’aconseguir una revisid rigorosa i fiable a partir de les

combinacions dels descriptors Mesh a les bases de dades corresponents es mostra en la Taula 2.

Taula 2. Estratégia de cerca

PubMed

Estrategies de cerca

(((((((((emotional competence) AND (Hospice and Palliative Care Nursing)) OR
(nursing care)) AND (terminal care)) OR (terminal care) AND (coping) OR (nursing)) AND
(emotional regulation)) OR (Hospice and Palliative Care Nursing)) AND (Adaptation,

physiological)) OR (nursing care)) AND (death, sudden)

(CCCCCCCC((("emoting"[All Fields] OR "emotion s"[All Fields] OR "emotions"[MeSH Terms] OR
"emotions"[All Fields] OR "emotion"[All Fields] OR "emotional"[All Fields] OR
"emotive"[All Fields]) AND ("compete"[All Fields] OR "competed"[All Fields] OR
"competences"[All Fields] OR "competencies"[All Fields] OR "competently"[All Fields] OR
"competents"[All Fields] OR "competes"[All Fields] OR "competing"[All Fields] OR "mental
competency"[MeSH Terms] OR ("mental"[All Fields] AND "competency"[All Fields]) OR
"mental competency"[All Fields] OR "competence"[All Fields] OR "competency"[All Fields]
OR "competent"[All Fields]) AND ("hospice and palliative care nursing"[MeSH Terms] OR
("hospice"[All Fields] AND "palliative"[All Fields] AND "care"[All Fields] AND "nursing"[All
Fields]) OR "hospice and palliative care nursing"[All Fields])) OR ("nursing"[MeSH
Subheading] OR "nursing"[All Fields] OR ("nursing"[All Fields] AND "care"[All Fields]) OR
"nursing care"[All Fields] OR "nursing care"[MeSH Terms] OR ("nursing"[All Fields] AND
"care"[All Fields]))) AND ("terminal care"[MeSH Terms] OR ("terminal"[All Fields] AND
"care"[All Fields]) OR "terminal care"[All Fields])) OR ("terminal care"[MeSH Terms] OR
("terminal"[All Fields] AND "care"[All Fields]) OR "terminal care"[All Fields])) AND
("adaptation, psychological'[MeSH Terms] OR ("adaptation"[All Fields] AND
"psychological"[All Fields]) OR "psychological adaptation"[All Fields] OR "coping"[All
Fields] OR "coped"[All Fields] OR "copes"[All Fields] OR "copings"[All Fields])) OR
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("nursing"[MeSH Terms] OR "nursing"[All Fields] OR "nursings"[All Fields] OR
"nursing"[MeSH Subheading] OR "breast feeding"[MeSH Terms] OR ("breast"[All Fields]
AND "feeding"[All Fields]) OR "breast feeding"[All Fields] OR "nursing s"[All Fields])) AND
("emotional regulation"[MeSH Terms] OR ("emotional"[All Fields] AND "regulation"[All
Fields]) OR "emotional regulation"[All Fields])) OR ("hospice and palliative care
nursing"[MeSH Terms] OR ("hospice"[All Fields] AND "palliative"[All Fields] AND "care"[All
Fields] AND "nursing"[All Fields]) OR "hospice and palliative care nursing"[All Fields]))
AND ("adaptation, physiological"[MeSH Terms] OR ("adaptation"[All Fields] AND
"physiological"[All Fields]) OR "physiological adaptation"[All Fields] OR ("adaptation"[All
Fields] AND "physiological"[All Fields]) OR "adaptation physiological"[All Fields])) OR
("nursing"[MeSH Subheading] OR "nursing"[All Fields] OR ("nursing"[All Fields] AND
"care"[All Fields]) OR "nursing care"[All Fields] OR "nursing care"[MeSH Terms] OR
("nursing"[All Fields] AND "care"[All Fields]))) AND ("death, sudden"[MeSH Terms] OR
("death"[All Fields] AND "sudden"[All Fields]) OR "sudden death"[All Fields] OR
("death"[All Fields] AND "sudden"[All Fields]) OR "death sudden"[All Fields])) AND
((humans[Filter]) AND (female[Filter] OR male[Filter]) AND (medline[Filter]) AND
(catalan[Filter] OR english[Filter] OR spanish[Filter]) AND (allchild[Filter] OR
newborn[Filter] OR allinfant[Filter] OR infant[Filter] OR preschoolchild[Filter] OR
child[Filter] OR adolescent[Filter] OR alladult[Filter] OR youngadult[Filter] OR adult[Filter]
OR middleagedaged|Filter] OR middleaged[Filter] OR aged|Filter] OR 80andover[Filter])
AND (2017:2022[pdat]))

CINHAL @ Emotional intelligence AND ( palliative care or end of life care or terminal care or dying or
hospice care or palliative nursing )

CINHAL | Nursing AND ( palliative care or end of life care or terminal care or dying or hospice care
or palliative nursing ) AND emotional regulation

Cuiden “(Inteligecia emocional) AND (cuidados paliativos)”

Alhora d’escollir o no els articles resultants de les anteriors estratégies de cerca s’han aplicat una

serie de criteris d’inclusié i exclusio que es mostren en la Taula 3.
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Taula 3. Criteris d’inclusié i exclusio

Criteris d’inclusio

Articles publicats a partir del gener del 2012 al
marg del 2022.

Articles publicats en llengua anglesa, catalana
o castellana

Estudis en humans (homes i dones) majors de
18 anys

Estudis en humans d’entre 18 anys fins a final
de vida.

Articles que tracten el final de la vida de
qualsevol culturairaca

La intel-ligéncia emocional davant la mort

Criteris d’exclusio

Articles que no parlen d’intel-ligencia emocional

Articles que es centrin en altres professionals de
la salut.

Articles on els pacients tenen un final de vida
gracies a I'eutanasia.

Articles on els pacients no estan en situacié de
final de vida

Per tal de poder recollir i classificar les dades extretes dels articles seleccionats s’han analitzat les

seglients variables del contingut de la mostra:

=> Cures pal-liatives: cures dissenyades en proporcionar benestar o confort i suport tant a

pacients com a les seves families en les fases finals d’una malaltia terminal (14).

=> Intel-ligéncia emocional: La capacitat de percebre, valorar i expressar emocions, tant d’un

mateix com dels propis pacients.

-> Estratégies d’afrontament: L'afrontament es pot definir com un conjunt d'estratégies

cognitives i conductuals desenvolupades per les persones per fer front a les demandes

internes i externes de la relacié entre l'individu i I'entorn. Aquestes estratégies estan

relacionades amb la salut mental, ja que poden moderar I'impacte de I'adversitat al llarg de

la vida, a més d'augmentar els nivells de benestar psicologic i reduir el patiment (15).
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Centre adscrit a

izscola Superior
cle Ciéncies cle la Salut

La intel-ligéncia emocional davant la mort

=> Eines per avaluar el grau d’IE: Els tests d’intel-ligéncia emocional sén una eina per avaluar

diverses arees de la conducta emocional de les persones (16).

Respecte les variables de la descripcié de la mostra s’han tingut en compte les segilients:

=> Titol de I'article, autor i any i revista de publicacio
Pais on s’analitza la mostra

Tipus de disseny d’estudi

Objectiu

Variables

Instruments de I'estudi

\ 20K 2 2 2

Resultats de I'estudi

Per la recollida de dades i classificacid de tota la informacié extreta dels articles s’ha creat una taula
on s’analitzen totes les variables de I'estudi. L'instrument d’extraccié de dades que s’ha utilitzat per
realitzar la taula seglient ha sigut Microsoft I'Excel 2010.Ink®. S’han seleccionat els articles
mitjangant la lectura del titol i abstract. Posteriorment, s’ha fet una lectura exhaustiva dels articles
escollits per a I'extraccid de dades. A més, s’ha emprat el gestor bibliografic Mendeley- Reference
management® per a la citacié i organitzacié dels articles seleccionats. Els articles s’han referenciat

en estil Vancouver.

Donat que es tracta d’una revisié de la literatura no existeixen aspectes étics que es puguin veure
vulnerats ja que la informacio extreta dels articles ha hagut de ser aprovada per comites etics abans

de poder ser publicada.

La principal limitacio per dur a terme la revisié ha sigut la dificultat en arribar als pocs estudis que hi
ha publicats sobre aquest tema. A més, com que la majoria dels articles revisats sén observacionals

no s’han pogut extreure unes conclusions clares.
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Identificacié

Procés de cribatge

[

]

Inclosos

Identificacié d’estudis a través de bases de dades o registres ]

Identificacié d’estudis per alters métodes ]

Publicacions identificades:
MEDLINE (n = 1.225)
CUIDEN (n =39)
CINHAL (n=42)

Estudis eliminats abans del
procés de cribatge:
Publicacions eliminades a
partir dels limits establerts:
MEDLINE (n=1.024)
CUIDEN (n =3)
CINHAL (n=9)

Altres estudis identificats a:
Pagina web (n=0)
Organitzacions (n=0)

Estudis citats a alters estudis
(n=5)

A 4

Publicacions per cribatge:
MEDLINE (n=113)
CUIDEN (n =36)

CINHAL (n=25)

Publicacions excloses per la

lectura del titol o resum:
MEDLINE (n=109)
CUIDEN (n =31)
CINHAL (n=19)

I

Estudis recuperats per avaluacié:
MEDLINE (n=4)
CUIDEN (n =5)
CINHAL (n=13)

Estudis recuperats per avaluacié
(n=64)

v

v

Estudis avaluats per elegibilitat
MEDLINE (n=4)
CUIDEN (n =5)
CINHAL (n=13)

v

Estudis exclosos totals: (n=10)
No corresponen al tema
especific (n =9)
Abseéncia del rol infermer (n=0)
Altres(n =1)

Estudis avaluats per elegibilitat:
(n =28)

Estudis exclosos per I'any de
publicaci6:
(n =36)

[

Estudis totals inclosos a la
revisio

MEDLINE (n=2)

CUIDEN (n =2)

CINHAL (n=6)

D’altres metodes (n= 5)

TOTAL (n=15)

Fiqura 1: Diagrama de flux seqons metodologia PRISMA 2020 (17)

v

Estudis exclosos totals: (n=23)
No corresponen al tema
especific (n =14)
Abséncia del rol infermer (n =4)
Localitzacié fora d'institucions
sanitaries (n =5)
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de Ciéncies de la Salut

La intel-ligéncia emocional davant la mort

A partir de les estrategies de cerca exposades a la Taula 2 es va obtenir un total de 1.306 articles,
dels quals tan sols 15 d’ells van ser seleccionats per complir amb els criteris d’inclusié i exclusié i la
seva idoneitat en el tema: la intel-ligéncia emocional i tenir cura de pacients en situacié de final de

vida.

Per tant, des d'un punt de vista quantitatiu, el resultat de la revisid és una mostra de 15 articles. Pel
que fa a la base de dades de procedéncia, el 40% pertanyen a Cinhal; el 13% formen part de
PubMed; un altre 13% forment part de Cuiden, mentre que el 33% restant formen part d’articles

addicionals d’una revisio bibliografica de PubMed. (Vegeu figura 2)

Bases de dades consultades

13% i Pubmed
33% v Cinhal
Cuiden
40%
13% "Addicional"

Figura 2. Bases de dades consultades

Quan parlem de I'any de publicacié dels articles observem que cap article va ser publicat I'any 2012
ni 2018, en canvi, '|any amb un major nombre de publicacions va ser el 2019 amb la publicacié del

33% dels articles inclosos(n=5). (Vegeu figura 3).
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Figura 3. Any de publicacio dels articles

En referencia al lloc de publicacié dels articles, trobem que hi ha el mateix nombre d’articles
publicats a Ameérica que a Europa, essent un 33% en ambdds casos. Hi ha un 20% dels articles
publicats a Asia i un 12% publicats a Oceania. La gran majoria de publicacions s'han fet a Ameérica i
Europa. Aix0 pot ser degut al fet que I'idioma dels articles inclosos era I'anglés, el castella i el catala i
per aixd molts articles publicats en altres llocs del mén en altres idiomes, han hagut de ser
descartats. Una altre causa pot ser al tipus i quantitat de poblacié que hi viu (estils de vida, etc.).

(Vegeu figura 4).

Lloc de publicacid

35%
30% +——
25% +—
20% +——
15% +—
10% +—— —
5% +— —
0% T T T T )
América  Europa Asia Africa  Oceania

Figura 4. Lloc de publicacio dels articles

En referencia al idioma de publicacié trobem que un 73% dels articles estan publicats en anglés i un

27% en castella. (Vegeu figura 5).
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Figura 5. Idioma de publicacid dels articles

En referéncia a la tipologia d’estudis inclosos, el 93'33% sén estudis observacionals i el 6'66% restant

és revisid bibliografica.

En relacio a les variables de contingut un 28% de la bibliografia tracta la importancia de la seva
adquisicio davant la mort i I'atencié de final de vida. Respecte les estrategies d’afrontament un 33%
dels articles tracten les estratégies d’afrontament. Un 22% dels articles expressen les causes o
factors que influeixen en la gestié emocional mentre que un 17% descriu les eines utilitzades per

avaluar el grau d’IE dels professionals d’infermeria.

Variables de contingut

35%
30%
25%
20%
15%
10%
5%
0% T T T )
Importancia d'lE  Estrategies Causes d'lE  Eines del grau

en pacients  d'afrontamnet d'IE
pal-liatius

Figura 6. Variables de contingut

Per la recollida de dades i classificacid de tota la informacio extreta dels articles s’ha creat una taula
on s’analitzen totes les variables de I'estudi. A continuacié es mostra la taula resumida de la

recollida de dades dels estudis. (Vegeu a annex 2 la taula ampliada).

Taula 4. Recollida de dades dels articles inclosos




izscola Superior
cle Ciéncies de la Salut

Any,
Pais de la
revista i
mostra
autor
(20) Corea
(21) No hi ha
una
localitzacié

Centre adscrit a

Disseny

d’estudi

Estudi
observacional,

descriptiu

Revisio

sistematica

Objectiu

Coneixer la influencia
de les percepcions de la
mort, |'estres
assistencial al final de Ia
vida i la intel-ligéncia
emocional en les
actituds cap a l'atencié
de les cures de final de
vida entre les
infermeres de la unitat
de cures intensives

neonatals

Sintetitzar  evidéncies
d'estrategies

d'afrontament en

Variables

Causes d'una mala gestio
emocional: el grau academic,
el nombre de vegades que la
infermera havia
experimentat la mort d'un
pacient, la negativitat cap a la
mort, I'ansietat davant la
mort i la intel-ligéncia

emocional baixa.

Hi ha quatre estratégies
principals amb referéncia

recurrent al temps:

La intel-ligencia emocional davant la mort

Instruments

Es fa Us de tests amb

items per comprovar el

grau d’intel-ligencia
emocional entre
d'altres

A través de diferents

bases de dades.

Resultats/conclusions

Es conclou que els
programes i protocols per
a l'atencid al final de vida
son necessaris per millorar
I'actitud de les infermeres
davant d'aquests. A més
s'hauria d'afegir contingut
per millora la intel-ligéncia
emocional a dits
programes per intentar
reduir les percepcions
negatives de la mort i

fomentar-ne les positives.

Els mecanismes
d'afrontament son

processos evolutius, en els
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izscola Superior
cle Ciéncies cle la Salut

geografica

Centre adscrit a

professionals de cures
palliatives i com les
diferents estrategies
juguen un paper al llarg

del temps

afrontament proactiu,
I'afrontament basat en
I'autocura, [l'afrontament
d’auto transformacié, i
trobar un significat

professional profund,

Els factors/causes que
influeixen son: la formacio,
la interaccié en equip, la
motivacié professional i la

familia.

La intel-ligencia emocional davant la mort

quals hi ha
interdependéncia entre els
factors d'influéncia i les
estrategies d'afrontament.
Hi ha una coalescéncia o
fusid sistémica entre tots
ells. Hi ha estrategies
d'afrontament

desenvolupades de
manera proactiva,
intencionada i, alhora, fruit
d'una major experiencia,
formacié i maduresa
professional. La resiliencia
té un valor central. El
procés d'afrontament
semblava estar lligat al
desenvolupament de
carreres professionals en

cures pal-liatives.



(22)

izscola Superior
cle Ciéncies cle la Salut

Nord dels

Estats Units

Centre adscrit a

Estudi

observacional

Comparar i analitzar la

intel-ligencia
emocional, I'estrés
laboral i les

caracteristiques

d'afrontament de tres
grups d'infermeres
d'oncologia de nova

contractacio.

Causes del
d’intel-ligencia:

d'experiéncia

grau

Nivell

La intel-ligencia emocional davant la mort

A través d’una
enquesta amb escala
d’estrés d’infermeria i
gliestionari de maneres

d’afrontar-se.

Les infermeres tenen una
intel-ligencia emocional
superior a la mitjana. Les
infermeres noves eren les
més empatiques i tenien un

major control sobre les seves

emocions negatives en
comparacio amb les
infermeres amb més
experiencia. En les
infermeres d'oncologia, la

disminucié de les habilitats i
competéncies  emocionals,
empatiques, socials i socials

podria afectar negativament

la seva capacitat de
proporcionar cures
d'infermeria i influir

negativament en la qualitat

de I'atencid al pacient.
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(24)

izscola Superior
cle Ciéncies cle la Salut

Sud dels

Estats Units

Espana

Centre adscrit a

-
upf.| v “abra

Barcelona

Estudi
observacional

descriptiu

Estudi
observacional,

descriptiu,

Investigar les relacions
entre la regulacio de
quatre emocions

estrategies (millora de

I'afecte intrinsec,
empitjorament de
|'afecte intrinsec,
millora de ['afecte
extrinsec, i
empitjorament dels

afectes extrinsecs) i
fatiga per compassio,
satisfaccié  laboral i
satisfacci6 amb la vida
entre 90 infermeres

d'hospici.

Explorar les emocions
experimentades per les
infermeres d'una Unitat

d'Hospitalitzacio a

Les estrategies de
regulacié de les emocions
van demostrar relacions
diferencials amb la fatiga
de la compassid, la
satisfaccié laboral i |Ia
satisfaccié amb la vida. Les
infermeres d'hospici poden
utilitzar la regulacié de les
emocions de maneres
complexes i matisades que
afecten diferents aspectes
del seu funcionament

psicologic i benestar.

Hi ha un creixement
emocional a mida que

sumen experiéncia laboral

La intel-ligencia emocional davant la mort

Test en linia

Entrevista

semiestructurada

La regulaci6 de les
emocions és una
component important de
la infermeria d'hospici.
Intervencions destinades a
disminuir la fatiga de la
compassié o augmentar la
satisfaccié laboral o |Ia
satisfaccié vital entre les
infermeres d'hospici poden
ser més efectives si
s'orienten estrategies

especifiques de regulacié

de les emocions.

Les infermeres que
treballen en cures
pal-liatives en unitats com

la UHD, la Unitat de Cures


file:///C:/Users/Usuario/Desktop/4t%20INFERMERIA/TFG/Cronograma%20TFG/(23).pdf
file:///C:/Users/Usuario/Desktop/4t%20INFERMERIA/TFG/Cronograma%20TFG/articles%205%20de%20la%20taula.pdf

(25)

izscola Superior
cle Ciéncies cle la Salut

Texas,

Estats Units

Centre adscrit a

-
upf.| v “abra

Barcelona

qualitatiu.

Estudi
observacional,
qualitatiu

descriptiu

domicili com a resultat

del seu rol laboral.

Investigar les relacions
entre la fatiga de Ila
compassio, treball
emocional i exhibicio
emocional entre les

infermeres d'hospici

Les infermeres d’hospici amb
alts nivells de fatiga és degut
a que en termes de treball
emocional, sovint expressen

sentiments genuins.

Les infermeres d'hospici amb
un major control sobre les
seves manifestacions
emocionals sén amb un risc
reduit de  fatiga per

compassio.

La intel-ligencia emocional davant la mort

Enquesta  online

partir d’escales.

a

Intensives o la Unitat de
Geriatria, refereixen sentir
emocions satisfactories
que compensen els

moments d'angoixa.

El treball emocional que
utilitzen principalment esta
suprimint els efectes tant
positius com negatius. La

fatiga de la compassid es va

associar positivament amb
I'expressio d'emocions
negatives, la simulacié

d'emocions negatives, les
percepcions negatives de les
regles de visualitzacié i la

superficie.
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izscola Superior
cle Ciéncies cle la Salut

Oporto
(26)
(Portugal)
Sud
(27)

d’Australia

Centre adscrit a

Estudi

observacional

Estudi
observacional,
descriptiu,

qualitatiu.

investigar l'impacte de la

mort sobtada de
nens/adolescents  sobre
les infermeres que

treballen a les unitats de
cures critiques a Portugal i
explorar les seves
experiencies de aquest
tipus d'esdeveniments

traumatics.

Aquest estudi pretén
explorar les percepcions i
experiéncies de les
infermeres al atendre
pacients que moren de
manera sobtada i

inesperada en un entorn

La mort sobtada a les unitats
de cures critiques
pediatriqgues és una de les
situacions més dificils en la
practica d'infermeria i
provoca simptomes d’estres,
que poden afectar greument
el fisic i la salut psicologica de
les infermeres i, en definitiva,
afectar la qualitat de

I'atencid prestada.

Les infermeres d'urgencies
no estan especialitzades en
I'atencié al final de vida, a
més la mort és un tema
gairebé tabu a la societat.
Aixo fa que la feina sigui
més dificil. Fer front a la

mort de manera regular

La intel-ligencia emocional davant la mort

A través d’entrevistes
amb gliestionaris,

escales

A través d’entrevistes

La mort sobtada és un
sofriment important per a les
infermeres. Es va destacar la
manca de formacié i suport

institucional infermeres.

Les infermeres del
departament d’urgencies

volen oferir una atencid
d'alta qualitat als pacients en
les seves

final de vida i

families i reconéixer els
efectes nocius per a tots els

implicats quan aix0 no es
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izscola Superior
cle Ciéncies de la Salut

Xile

Centre adscrit a

Estudi
observacional

descriptiu

d'urgencies.

Avaluar les actituds cap a
la cura al final de la vida
d'infermeres de la regid
Bio Bio, de Xile, i
determinar les variables
que exerceixen més

influéncia sobre aquestes.

afecta al benestar

emocional del personal.

Els professionals amb alguna
formacid presenten actituds
més favorables respecte els

professionals sense formacio.

La preparacid6 formal, en
cures pal-liatives o cures al
final de la vida, permet
millorar les actituds cap a la
mort i cap a la cura al final de

la vida.

Les dimensions de |Ia
intel-ligencia emocional de
regulaci6 i  comprensio.
Aquesta relacié indica que,
com més comprensié de les

emocions i més capacitat de

La intel-ligencia emocional davant la mort

A través d’una escala
que mesura les actituds
respecte el final de vida

de Frommelt.

produeix.

Hi ha actituds favorables cap
a la cura al final de la vida,
que estarien relacionades
amb algunes caracteristiques
personals i professionals,
essent influenciades
principalment per les actituds
que tenen cap a la mort i
I'enfrontament emocional i
actitudinal que tenen cap a la

feina.
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izscola Superior
cle Ciéncies cle la Salut

Madrid

Centre adscrit a

No s’especifica la

tipologia

disseny

de

Descriure la importancia
d’adquirir competencies
emocionals en la cura dels

pacients pal-liatius.

regulacié, menor és la por a

la mort i al procés de morir.

Un pilar de la filosofia de les
cures pal-liatives és el suport
emocional al pacient i
familia. La cura del pacient
pal-liatiu comporta que el
desenvolupi

professional

competencies emocionals

Causes del desgast en la cura
del pacient palliatiu: un
contacte continu amb la
malaltia, el dolor i la mort;
poca o nul-la formacié per al
maneig d'aspectes
emocionals de la persona
gue pateix i mor, i dificultats

de comunicacio amb

La intel-ligencia emocional davant la mort

Tant per a la gestid
intrapersonal com
interpersonal s’ha de partir
de la capacitat
d'autoconeixement o
autoconsciéncia  (de les

propies emocions i

sentiments).
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izscola Superior
cle Ciéncies cle la Salut

Peru

Centre adscrit a

Estudi

observacional

Revisar les bases de la
relacié d'ajuda, els riscos i
les oportunitats de la
feina d’infermeria, les
relacions entre empatia,
autoconsciencia i
compassié; el balang
emocional necessari per
treballar en l'entorn de
final de vida i
['autoconsciencia com a
plataforma de la
presencia i de la regulacié

emocional.

pacients.

La manca de formacié en
gestié emocional i d'autocura
del professional, ha portat a
un creixement exponencial
dels problemes de salut
mental dels sanitaris, que
treballen sense  recursos
especifics per  gestionar

aquestes situacions.

La intel-ligencia emocional davant la mort

La capacitat per gestionar les
propies emocions és crucial
per a una practica

terapeutica saludable.

El nivell d’autoconsciéncia
del professional quan és
elevat permet, mitjangant la
intercepcio, atendre i
entendre les emocions que
sorgeixen de la trobada i
acompanyar-les, amb
equanimitat, saviesa i

compassio.
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izscola Superior upf. L Y
de Ciéncies de la Salut Barcelona

Centre adscrit a

Australia Estudi
observacional,
descriptiu
qualitatiu.

Singapur Estudi

observacional,

transversal

Investiga les  actituds
d'emergencia i infermeres
de cures pal-liatives cap a

la mort i la mort.

Estudiar la prevalenga de
I'esgotament i la
morbiditat psicologica

entre els professionals de

Les infermeres d'urgencies | A través d’un qlestionari

tenen un nivell més baix d’
habilitats d'afrontament que
les infermeres de cures
pal-liatives. Tots dos
departaments tenen una alta

acceptacio de la realitat de la

mort.

L’experiencia i I'edat
avancada de les infermeres
ajuda a afrontar millor la

mort dels pacients.

Vuit mecanismes
d'afrontament especifics
relacionats amb un

esgotament més baix en els

La intel-ligencia emocional davant la mort

una entrevista

profunditat.

Través d’un qliestionari.

Nivells moderats d'ansietat

en | per la mort en infermeres

d'urgencies i cures pal-liatives
unitats d'hospitalitzacié que

no son superiors a les de les

infermeres en altres
departaments. Urgéncies i
cures pal-liatives les

infermeres, tot i ser positives
sobre les seves habilitats per
fer front a la mort, estaven
significativament menys
comodes per fer front a
familiars del pacient que amb

el pacient.

Els resultats revelen que el
estres i la  morbiditat
psicologica son importants

en la comunitat de cures
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(33)

izscola Superior
cle Ciéncies cle la Salut

Hong Kong
(Xina)

Centre adscrit a

Estudi
observacional,
descriptiu,

qualitatiu

les cures pal-liatives a

Singapur i les seves
associacions amb factors
demografics i laborals, aixi
com I'ds de mecanismes

d'afrontament.

Explorar l'impacte del
treball de la mort sobre
els professionals de les
cures pal-liatives i com es
perceben i s'hi enfronten

als reptes d'un mateix cap

a la mort.

que van utilitzar en

comparacié amb els que no

feien servir aquestes
habilitats d’afrontament.
Aquests eren el benestar

fisic, la varietat clinica, tenir

aficions, transcendentals.
passio per la feina, tenir
expectatives realistes,

recordar pacients i activitats

organitzatives.

Es van identificar estrategies

d'afrontament i existencials

L'afrontament emocional es

categoritza tant a nivell
personal com a nivell
professional. A nivell

personal, les estrategies

d'afrontament d'acceptacio

La intel-ligencia emocional davant la mort

A través d’entrevistes

pal-liatives i demostrar Ia
necessitat d'estudiar la gestid
hores de

de les llargues

treball i promoure I'Us de
mecanismes d'afrontament
per reduir |'esgotament i

mobilitat psicologica.

L'estudi ajuda a millorar la

comprensi6 de com els
professionals de les cures
pal-liatives perceben i

s'enfronten els reptes de la

mort treballen sobre un

mateix.
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Portugal Estudi

(34) .
observacional,
descriptiu,

qualitatiu.

Identificar
sociodemografics,
exposicié professional a la

mort, grau de formacio i

factors personals
rellevants per a les
dimensions de

I'esgotament  en les
infermeres que fan front

als problemes de mort

de les propies emocions i es
va identificar la gestié de les

propies emocions.

El departament de cures
pal-liatives mostra nivells
significatius  menors  de
esgotament emocional i
despersonalitzacié i nivells
més alts de realitzacié
personal.

La intel-ligencia emocional davant la mort

Questionari
sociodemografic, escala
de perfil d'actitud de

mort, prova de proposit a
la vida i Escala d'adhesio

per a adults

La professié d'infermeria

promou un ampli ventall de

potencials estressors
relacionats amb I'entorn
laboral perque és una

professid que requereix un

alt nivell d'habilitats

tecniques, cientifiques i

relacionals, la capacitat de

treballar en equip i de

prestar atencié durant tot el

dia. Les infermeres estan

exposades d estressants

associats al contacte amb

pacients que pateixen i

moribunds aixi com els
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emocionals sobrecarrega per
la complexitat de |'atencid i
els requisits especifics de

cada unitat.
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La intel-ligéncia emocional davant la mort

Els estudis sobre la intelligéncia emocional i la seva relaci® amb altres variables han anat
augmentant de manera exponencial des de I'any 2000 fins a l'actualitat. Cada vegada més la
intel-ligencia emocional és un tema rellevant en I'ambit de la infermeria. Tot i aix0, les infermeres de
vegades mostren una mancanca en aquest tipus d'habilitats i verbalitzen que no han rebut suficient

capacitacio al llarg de la seva formacio (18).

Segons Goleman, és primordial “cuidar-se” primer d’un mateix, tenir la capacitat d’identificar les

seves debilitats i dotar-los de comportaments que ajudin a superar-les (18).

Intel-ligéncia emocional i els professionals d’infermeria per tenir cura de pacients en situacié de

final de vida.

L'article titulat “La inteligencia emocional y la competencia gerencial del profesional de enfermeria”

defineix la intel-ligéncia emocional com el rol que juguen les emocions en el nostre dia a dia.

L'article titulat “Multidimensional emotion strategies among hospice nurses” descriu que la regulacié
de les emocions és un component important en els professionals d’infermeria d’hospici (23). Segons
I'article “Gestion emocional y hdbito reflexivo en la relacion de ayuda para el cuidado holistico del
paciente paliativo” diu que pels professionals d'infermeria cuidar emocionalment significa prendre
consciencia dels sentiments tant propis com dels altres, arribar a comprendre'ls i acceptar-los. Es
necessiten habilitats de competéncia social, sensibilitat, empatia, honestedat, habilitats
comunicatives, flexibilitat i capacitat d'adaptacié a necessitats individuals de les persones cuidades
en la practica infermera (29). Per a la practica infermera son imprescindibles les competéncies i

habilitats emocionals, ja que sense elles, es pot influir negativament en I'atencié del pacient (22).

7

L'article titulat “Actitudes en profesionales de enfermeria chilenos hacia el cuidado al final de la vida
diu els professionals d'infermeria que tenen més por, evitacié i fuga a la mort presenten una actitud
menys favorable cap a la cura de malalts terminals. Amb relacid a la intel-ligéncia emocional com
més comprensié de les emocions i més capacitat de regulacid, menor és la por a la mort i al procés
de morir. Aquells professionals, que comprenen adequadament les seves emocions i tenen habilitats
per controlar-les, presenten millor ajustament psicologic, que es tradueix en una major atencié als

pacients en situacio de final de vida (28).
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En un article titulat “The Transformation Process in Nurses Caring for Dying Patients” estudia com
canvia per un grup d’infermeres com és experimentar la mort dels seus pacients sense tenir en
compte cap mena de gestid de les emocions o adoptant estratégies d’afrontament. Va haver un gran
canvi en l'impacte emocional, el grup d’'infermeres participants es van tornar més habils a detectar
les necessitats dels pacients i a proporcionar una atencié adequada davant la mort dels seus
pacients(35). Aquest estudi justifica clarament la importancia d’adquirir intel-ligéncia emocional per

part dels professionals d’infermeria que atenen persones de final de vida.

L'article titulat Sudden death in pediatrics as a traumatic experience for critical care nurses descriu
gue les infermeres quan experimenten la mort sobtada dels seus pacients és una situacié molt dificil
d’afrontar i afecta a la salut psicologica de les infermeres i per tant afecta a I'atencié de la resta de

pacient (23).

L'article titulat “Nurses perceptions and experiences of caring for patients who die in the emergency
departament setting” descriu que les infermeres d'urgéncies no estan especialitzades en I'atencié al
final de vida. Aixo fa que sigui més dificil fer front a la mort i afecta al benestar emocional del
personal. Les infermeres d’aquest servei demanen una formacid especifica sobre com oferir cura als

pacients pal-liatius (27).

Un article titulat “Gestion emocional y hdbito reflexivo en la relacion de ayuda para el cuidado
holistico del paciente paliativo” narra que un pilar de la filosofia de les cures pal-liatives és el suport
emocional al pacient i familia. La cura del pacient pal-liatiu comporta que el professional desenvolupi
competéncies emocionals. Els professionals de cures pal-liatives s'enfronten a canvis d’adaptacio
permanents, per |'associacid amb situacions com el final de la vida, on les emocions varien és molt

important el pensament reflexiu i la gestid de els emocions positives (29).

L'article titulat Emergency and palliative care nurses' levels anxiety about death and coping with
death compara els nivells d’estres davant la mort entre infermeres del servei d’urgencies i
infermeres de cures pal-liatives i es conclou que tot i que les infermeres d’urgencies experimenten
més morts que les de cures pal-liatives, les infermeres de cures pal-liatives tenen un nivell més alt
d’habilitats d’afrontament. A més a més, les infermeres d’ambdéds departaments verbalitzen una
manca d’habilitats per fer front no tant als pacients en situacié de final de vida, siné que als familiars

d’aquests (31).
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Segons l'article “Personal determinants of nurses' burnout in end of life care” el departament de
cures pal-liatives el nivell d’esgotament emocional és significativament menor que el d’altres

departaments (34).

L'autocura i I'autoconsciéncia dels professionals d’infermeria sén una bona estrategia d’afrontament
davant la mort i sén claus per reduir la fatiga dels professionals davant d’aquestes situacions (31).
Que els professionals de cures pal-liatives tinguin un menor esgotament emocional pot ser degut al
fet que reben un major reconeixement i suport emocional per part dels pacients, de les families i

dels seus propis companys de feina (34).

Per tot I'analitzat anteriorment, podem extreure la importancia d’adquirir intel-ligéncia emocional,
ja que les actituds del professionals afecten directament al tracte dels pacients en situacié de final
de vida, si aquests no tenen una bona gestid de les emocions és molt probable que la seva salut
psicologica es vegi afectada i per tant, I'atencid cap a la resta de pacients també. Les infermeres de
cures pal-liatives tenen un nivell més alt de gestié de les emocions que les infermeres d’altres serveis
possiblement pel continu suport emocional que reben per part dels familiars dels pacients i dels

propis pacients.

Estratégies en la gestié de les emocions davant el procés de la mort d’un pacient.

L'article titulat “Adaptation and continuos learning: integrative review of coping strategies of
palliative care professional” descriu quatre estratégies d’afrontament: L'afrontament proactiu,
gue implica activitats per aconseguir autoconfianca i controlar situacions i emocions; |'afrontament
basat en I'autocura, incloses les activitats d'autoproteccié i autoconeixement, amb desconnexié del
comportament i I'afrontament d’auto transformacié, que implica activitats per acceptar limits; i

trobar un significat professional profund (21).

L'article “La experiencia emocional de enfermeras de la Unidad de Hospitalizacion a Domicilio en
cuidados paliativos” diu que posseir recursos com a formacié en autocura i regulacié emocional, aixi
com comptar amb suport social, és clau per prestar una atencié de qualitat als pacients. Aquells
professionals sanitaris amb un alt desenvolupament en aquestes habilitats tenen més recursos per

reconeixer i afrontar el desgast emocional (24).

Un altre article titulat Impact of Death Work on Self: Existential and Emotional Challenges and

Coping of Palliative Care Professional va identificar dos tipus d’estrategies d'afrontament: les
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personals (per exemple, acceptar i gestionar les emocions personals) i les existencials (per exemple,

actualitzar els suposits de vida i mort) (33).

Un estudi titulat “Burnout, psychological morbidity and use of coping mechanisms among palliative
care practitioners” afirma que les infermeres de cures pal-liatives amb les seglients habilitats
d’afrontament tenen un millor afrontament davant la mort. Aquests mecanismes soén: el benestar
fisic, la varietat clinica, tenir aficions, transcendentals (meditacié), vocacié per la feina, tenir

expectatives realistes, recordar pacients i activitats organitzatives (32).

L'article titulat Actitudes en profesionales de enfermeria chilenos hacia el cuidado al final de la vida
diu que els professionals amb alguna formacié especifica en cures al final de la vida, permet millorar
les actituds cap a la cura al final de vida i, per tant, aquests professionals presenten actituds més

favorables respecte a els professionals sense formacié (28).

L'article titulat “The transformation process in nurses caring for dying patients” narra que les
estrategies com la cura pacients, implementant practiques reflexives d'infermeria, centrant-se en
necessitats dels pacients i I'is de les experiéncies passades permeten a les infermeres desenvolupar
un major sentit de responsabilitat i consciencia, donant-los aixi poder per cuidar-se millor a elles i als

seus pacients(35).

Segons un estudi publicat a l'article “Coping strategies of nurses in a palliative care unit” van
descriure que les estratégies d’afrontament de les infermeres es relacionen amb |'espiritualitat, el

suport de companys i I'Us de recursos (21).

Cap de les estrategies d’afrontament descrites a cadascu dels articles analitzats anteriorment nega la
possibilitat de que n’hi hagi d’altres ni que les que defensa I'article en qliestio siguin les correctes. Hi

ha infinitat d’estrategies pero totes es coincideixen que una de les principals és I'autocura.

Causes del grau d’intel-ligéncia emocional dels professionals d’infermeria.

Les causes que influeixen sobre el grau d’intel-ligéncia emocional dels professionals d’infermeria

son: la formacio, la interaccid en equip, la motivacié professional i la familia (21).

L'article titulat: Emotional intelligence, occupational stress, and coping characteristics by years of
Nursing Experiences of Newly Hired Oncology Nurses publicat el 2021; I'article “La experiencia
emocional de enfermeras de la Unidad de Hospitalizacion a Domicilio en cuidados paliativos” i

I'article Emergency and palliative care nurses' levels anxiety about death and coping with death
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coincideixen en el fet que la causa del grau d’intel-ligencia emocional recau en I'experiencia dels
professionals d’infermeria i per tant, afirma que el grau d’intel-ligéncia emocional augmenta
exponencialment amb I'experiéncia professional. A més un d’ells afirma que I'experiéncia juntament
amb I'edat avancada de les infermeres ajuda a afrontar millor la mort dels pacients(22,24,31). En
canvi, hi ha un article titulat “Emotional intelligence, occupational stress, and coping characteristics
by years of Nursing Experiences of Newly Hired Oncology Nurses” que afirma que les infermeres
noves tenen un major control de les seves emocions negatives i son més empatiques que les

infermeres amb més anys d’experiencia(22).

L'article titulat: Influence of perceptions of Death, End of life care stress, and emotional intelligence
on Attitudes towards End of life care among nurses in the Neonatal Intensive Care unit afegeix que a
part de I'experiencia d’haver experimentat la mort d’un pacient, existeixen altres causes com ara: la
formacid, la negativitat cap a la mort, I'ansietat davant la mort i un baix grau d’intel-ligencia

emocional (20).

L'article titulat “Gestion emocional y hdbito reflexivo en la relacion de ayuda para el cuidado holistico
del paciente paliativo” descriu que les causes del desgast en la cura del pacient pal-liatiu i per tant un
menor grau d’intel-ligéncia emocional sén: un contacte continu amb la malaltia, el dolor i la mort;
poca o nul-la formacié per al maneig d'aspectes emocionals de la persona que pateix i mor, i

dificultats de comunicacié amb pacients a part d’'una manca d’educacié emocional(29).

Tot i que la literatura revisada s’observin diverses causes sobre el grau d’intel-ligeéncia emocional,

tots els articles excepte un coincideixen que la causa principal és I'experiéncia i la formacié laboral.

Eines utilitzades per conéixer el grau d’intel-ligéncia emocional dels professionals d’infermeria

Existeixen diverses eines per puntuar el grau d’intel-ligencia emocional dels professionals

d’infermeria com ara escales, tests, entrevistes, entre d’altres.

En 'article” Influence of perceptions of Death, End of life care stress, and emotional intelligence on
Attitudes towards End of life care among nurses in the Neonatal Intensive Care unit” utilitza I'escala
WLEIS (emotional intelligence) desenvolupada per Jung. Aquesta eina es compon de 16 preguntes,
amb quatre subdominis: avaluacié de I'autoemocio, avaluacié de les emocions dels altres, regulacié

de I'emocid i Us de I'emocié. Cada subdomini es compon de quatre preguntes puntuades en una
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escala Likert de 7 punts, amb puntuacions més altes que indiquen una intel-ligéncia emocional més
alta. Aquesta escala ha sigut usada per moltes investigacions per avaluar el grau d’intel-ligéncia

emocional dels treballadors, per tant, és una escala amb molta validesa (20).

En I'article “Emotional intelligence, occupational stress, and coping characteristics by years of
Nursing Experiences of Newly Hired Oncology Nurses” avaluen el grau d’intel-ligéncia emocional a
través de “Emotional Quotient Inventory 2.0 (EQ-i 2.0) i I'EQ-360”. L'EQ-i 2.0 és una mesura
d'autoinforme dissenyada per mesurar una série de construccions relacionades amb la intel-ligencia
emocional. L'avaluaci6 de I'EQ-360 proporciona una analisi més en profunditat. Ambdues

avaluacions mesuren la intel-ligéncia emocional mitjangant una puntuacio total (22).

”

L'article “Compassion fatigue, emotional labor, and emotional display among hospice nurses
utilitza I'escala DEELS de Glob i Tews per valrar el grau d’intel-ligéncia emocional dels professionals
d’infermeria. Aquesta escala és una mesura d'autoinforme del treball emocional. Els participants
primer valoren com sovint expressen 14 emocions (4 positives: content, felicitat, agradar,
entusiasme; i 10 negatives: irritacid, ansietat, tristesa, preocupacid, antipatia, agreujament, por,
angoixa, odi, ira) en una escala de 5 punts. A continuacid, valoren la mateixa llista segons la
freqliéncia amb qué van fingir I'emocid. Finalment, es valora la mateixa llista segons la freqliiencia

amb que van suprimir I'emocio (25).

Com s’ha mencionat anteriorment, tot i que hi ha altres métodes per valorar el grau d’intel-ligéncia
emocional, aquestes tres escales sén les que es descriuen en els articles analitzats. Donat que
cadascun utilitza escales diferents no es pot fer una comparacié de quina eina és millor o la més

utilitzada per valorar el grau d’intel-ligéncia emocional.
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e Totique els articles inclosos a la revisié descriguin una estreta relacié entre la intel-ligéncia
emocional i les curs de final de vida, hi ha escassa literatura existent sobre el tema en
glestio.

e Els professionals d’infermeria amb un alt desenvolupament en intel-ligéncia emocional
tenen més recursos per reconeixer i afrontar el desgast emocional que suposa experimentar
la mort dels seus propis pacients.

e Existeixen diverses estratégies d’afrontament pero principalment es centren en |'autocura
del propi professional d’infermeria, si cadascu es coneix, es cuida i sap gestionar les seves
emocions podra donar una millor atencié als pacients.

e la principal causa d’adquirir un grau d’intel-ligencia emocional més elevat és I'experiéncia
dels professionals d’infermeria.

e Després d’analitzar tots els articles inclosos, no es possible fer una comparacio entre quina
de les eines per avaluar el grau d’intel-ligencia emocional dels professionals d’infermeria és

la millor.
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Aquest treball neix d’una necessitat que vaig observar en unes de les practiques cliniques realitzades

aquest curs.

Vaig experimentar la mort d’'un pacient de la planta durant el meu torn de practiques, un pacient
gue no era meu i que la infermera amb la qual estava no havia portat mai, perdo que com totes les
infermeres de la planta van treballar en equip per revertir la parada cardio-respiratoria d’aquell
pacient. Pero sense sort. Després d’haver compartit diverses setmanes colze a colze amb la meva

infermera, vaig poder notar que d’alguna manera aquella mort va afectar la va afectar.

Aquell fet la va afectar durant la resta de la jornada laboral, i va ser el principal motiu pel qual vaig
voler escollir la intel-ligéncia emocional davant la mort en els professionals d’infermeria com a tema
del meu treball de final de carrera. Totes les infermeres tenen la mateixa gestid de les emocions
davants de fets com aquest? Quines son les causes de les seves diferencies? Quines estratégies

d’afrontament tenen les infermeres davant d’aquests fets?

Gracies a aquest treball he pogut conéixer i endinsar-me en el mén de la intel-ligencia emocional i la
seva rellevancia, a més d’adonar-me de la poca bibliografia que hi ha al respecte sobre un tema tan

necessari en el mén de les cures pal-liatives i del final de vida.

Aquesta revisié servira per comprovar la importancia de la intel-ligéncia emocional en els
professionals d’infermeria davant la mort dels seus pacients i coneixer les estrategies d’afrontament.
A més, espero que aquest treball serveixi també per continuar investigant sobre les estrategies
d’afrontament. Una futura investigacié podria ser: comparar el grau d’IE dels professionals
d’infermeria de diversos centres amb els recursos que proporcionen cadascun dels centres per

millorar el nivell d’intel-ligencia emocional de les infermeres.

Tot i que aquesta revisio se centri en els professionals que atenen pacients en situacio de final de
vida, caldria elaborar una guia clinica sobre eines i estrategies que pugui ser accessible per a tots els
professionals d’infermeria de qualsevol departament que la vulguin consultar donat que a qualsevol
departament, amb més o menys percentatge, la mort hi és present. Tanmateix, s’hauria de
comencgar a treballar amb més profunditat a les universitats. L'educacié emocional d’aquesta

professid continua sent un repte en la formacié inicial i en la formacié continua.
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quatre emocions
estrategies
(millora de I'afecte
intrinsec,
empitjorament de
I'afecte intrinsec,
millora de I'afecte
extrinsec, i
empitjorament
dels afectes
extrinsecs) i fatiga
per compassio,
satisfaccio laboral i
satisfaccio amb la
vida entre 90
infermeres

d'hospici

La intel-ligéncia emocional davant la mort

emocions van
demostrar relacions
diferencials amb Ia
fatiga de la
compassio, la
satisfaccié laboral i la
satisfacci6 amb Ia
vida. Les infermeres
d'hospici poden
utilitzar la regulacio
de les emocions de
maneres complexes i
matisades que
afecten diferents
aspectes del seu
funcionament

psicologic i benestar.

la infermeria d'hospici.
Intervencions destinades
a disminuir la fatiga de la
compassié o augmentar
la satisfaccid laboral o la
satisfaccié vital entre les
infermeres d'hospici
poden ser més efectives
si s'orienten estrategies
especifiques de regulacid

de les emocions.
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descriptiu, qualitatiu. ) o )
enfermeras de la experimentades que sumen pal-liatives en unitats
Unidad de per les enfermeres experiencia laboral com la UHD, la Unitat de
Hospitalizacién a d'una Unitat Cures Intensives o la
Domicilio en d'Hospitalitzacié a Unitat de Geriatria,
cuidados paliativos domicili com a refereixen sentir
resultat del seu rol emocions satisfactories
Autors: Paula
laboral. que compensen els

Barruéa y Martin

, , moments d'angoixa.
Sanchez-Gomez. g

Posseir recursos com a

Revista: » )
formacié en autocura i

Enfermeria clinica
regulacié emocional, aixi
Any:2019 com comptar amb
suport social, és clau per
prestar una atencid de

qualitat als pacients.

Compassion Texas, Estats | Estudi Enquesta online a
. . . . Investigar les | Les infermeres . El treball emocional que
fatigue, emotional Units observacional, partir d’escales.
o o relacions entre la | d’hospici amb alts utilitzen principalment esta
labor, and qualitatiu descriptiu

fatiga de la | nivells de fatiga per suprimint els efectes tant
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compassié, treball
emocional i exhibicio

emocional entre les

infermeres d'hospici

La intel-ligéncia emocional davant la mort

compassié és degut a
que en termes de
treball emocional,
sovint expressen

sentiments genuins.

Les infermeres d'hospici
que fingen sentir-se
emocions més
negatives de les que
estan  experimentant
poden tenir nivells més

alts de fatiga per

compassio.

Les infermeres d'hospici
amb un major control
sobre les seves
manifestacions

emocionals sén amb un

risc reduit de fatiga per

positius com negatius. La
fatiga de la compassié es
va associar positivament
amb I'expressié d'emocions
negatives, la simulacié
d'emocions negatives, les
percepcions negatives de
les regles de visualitzaci6 i
la superficie. Actuant i
associada negativament a
la  supressi6 de les
emocions negatives.
Intervencions i les
politiques que fomenten
una major autenticitat i
donen suport a la regulacié
emocional poden ajudar a
reduir-la fatiga de |la
compassié entre les

infermeres d'hospici.
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traumatic experience
for  critical care
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Autors:
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Estudi observacional

investigar I'impacte
de la mort sobtada

de nens/adolescents

sobre les infermeres
que treballen a les
unitats de cures

critiques a Portugal i

explorar les seves
experiencies de
aquest tipus

d'esdeveniments

traumatics.

La intel-ligéncia emocional davant la mort

compassio.

La mort sobtada a les
unitats de cures
critiques  pediatriques
és una de les situacions
més dificils en Ia
practica d'infermeria i
provoca simptomes de
burnout, que poden
afectar greument el
fisic i la salut

psicologica de les

infermeres i, en
definitiva, afectar Ila
qualitat de I'atencio

prestada.

A
d’entrevistes
guestionaris,

escales

través

amb

La mort sobtada en
pediatria és un sofriment
important per a les
infermeres. Es va destacar
la manca de formacié i
suport institucional. No

obstant  aix0, aquests
aspectes no van ser
considerades pels
professionals entrevistats
com a molt important per
al procés d'afrontar la mort
sobtada d'a

infant/adolescent.
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Sud d’Australia

Estudi observacional.

Descriptiu, qualitatiu

Aquest estudi pretén
explorar les
percepcions i
experiéncies de les
infermeres al
atendre pacients que
moren de manera
sobtada i inesperada
entorn

en un

d'urgéncies.

La intel-ligéncia emocional davant la mort

Les infermeres
d'urgéncies no estan
especialitzades en
I'atencié al final de
vida, a més la mort és
un tema gairebé tabu
a la societat. Aixo fa
qgue la feina sigui més

dificil

Fer front a la mort de
manera regular afecta
al benestar emocional

del personal.

A

d’entrevistes

través

Les infermeres del

departament d’urgencies
volen oferir una atencio
d'alta qualitat als pacients
moribunds i les seves
families i reconeixer els
efectes nocius per a tots
els implicats quan aixd no

es produeix.

Es requereix un canvi

conscient d'actitud;
Formacié especifica sobre

com oferir aquesta cura,

incloses les habilitats
comunicatives, el
reconeixement dels

processos del final de la
vida per determinar els
d'un

desitjos d'atencié

pacient, es considera
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Autors:
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Centre adscrit a

upf.

Unive

Estudi observacional

descriptiu

Avaluar les actituds
cap a la cura al final
de la vida
d'infermeres de |la
regié Bio Bio, de Xile,

i determinar les

variables que
exerceixen més
influéncia sobre
aquestes.

La intel-ligéncia emocional davant la mort

Els professionals amb
alguna formacié en
postgrau presenten
actituds més favorables
respecte els
professionals sense

formacié.

La preparacié formal,
especialment en cures
pal-liatives o cures al
final de la vida, permet
millorar les actituds cap
alamorticapalacura

al final de la vida.

Les capacitats

A través d’una
escala que mesura
les actituds
respecte el final de

vida de Frommelt

essencial per infermeres

d’urgéncies.

Hi ha actituds favorables
cap a la cura al final de la
vida, que estarien
relacionades amb algunes
caracteristiques personals i
professionals, essent
influenciades

principalment  per les
actituds que tenen cap a la
mort i I'enfrontament
emocional i actitudinal que

tenen cap a la feina.
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necessaries per
treballar en cures de de
visa son: el cultiu de la
sensibilitat envers els
altres, el
desenvolupament de
relacions d'ajuda-
confianga, i l'expressio
de sentiments positius i
negatius, saber
identificar els
sentiments propis que
conduirien a
I'autoacceptacié, com

els del pacient.

Les dimensions de la
intel-ligencia emocional
de regulacio i
comprensid.  Aquesta

relacid indica que, com
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Gestion emocional y | Madrid

habito reflexivo en la

Unive

No s’especifica

tipologia de disseny

la

Descriure

importancia

La intel-ligéncia emocional davant la mort

més comprensid de les
emocions i més
capacitat de regulacio,
menor és la por a la
mort i al procés de

morir. Es a dir, aquells

professionals, que
comprenen
adequadament les

seves emocions i tenen
habilitats per controlar-
les, presenten millor
ajustament psicologic,
que es traduiria en una
reduccio de les
mitjanes de la por de la

mort.

Un pilar de la filosofia

de les cures pal-liatives

Tant per

intrapersonal

d

la

gestid

com
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d’adquirir
competencies
emocionals en la
cura dels pacients

pal-liatius.

La intel-ligéncia emocional davant la mort

és el suport emocional
al pacient i familia. La
cura del pacient
pal-liatiu comporta que
el professional
desenvolupi
competéncies

emocionals

Els professionals de
cures pal-liatives
s'enfronten a canvis
continus a nivell intern i

extern, cosa que suposa

una adaptacié
permanent, per
['associacio amb

situacions com el final
de la vida, on les

emocions varien.

Causes del desgast en la

interpersonal s’ha de partir
de la capacitat
d'autoconeixement o]
autoconsciencia (de les
propies emocions i

sentiments).
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Presencia,

autoconciencia y
autocuidado de los
profesionales  que
trabajan con el

sufrimiento

Centre adscrit a

Peru

Estudi

observacional

Revisar les bases de
la relacié d'ajuda, els
riscos i les
oportunitats de la
feina  d’infermeria,
les relacions entre
empatia,

autoconsciéncia i

La intel-ligéncia emocional davant la mort

cura del pacient
paliatiu: un contacte
continu amb la malaltia,
el dolor i la mort; poca
o nul-la formacié per al
maneig d'aspectes
emocionals de la

persona que pateix i

mor, i dificultats de
comunicacio amb
pacients.

La manca de formacid
en gestid emocional i
d'autocura del
professional, ha portat
a un creixement
exponencial dels
problemes d’ estrés i de

salut mental dels

La capacitat per gestionar
les propies emocions és
crucial per a una practica
terapeutica  eficient i
saludable ja que les
actituds dels professionals
que afrontin situacions

d'im pacte poden modular
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Emergency and
palliative care
nurses' levels anxiety

about death and

Centre adscrit a

Unive

upf.

Australia

Estudi qualitatiu

descriptiu

compassio; el balang
emocional necessari
per treballar en
I’entorn de final de
vida i
I'autoconsciencia

com a plataforma de

la presencia i de la

regulacié emocional.

Investiga les actituds
d'emergéncia i
infermeres de cures
pal-liatives cap a la

mort i la mort.

La intel-ligéncia emocional davant la mort

sanitaris, que treballen
sense recursos
especifics per gestionar

aquestes situacions.

Les infermeres
d'emergéncies van
informar més morts tot
i aixi tenen un nivell
més baix d’ habilitats

d'afrontament que les

A través
qguestionari
entrevista

profunditat.

d’un
una

en

la qualitat de les cures que
ofereixen i influir en la
gestio de la seva propia

qualitat de vida interior.

El nivell d’autoconsciéncia
del professional quan és
elevat permet, mitjangant
la intercepcié, atendre i
entendre les emocions que

sorgeixen de la trobada i

acompanyar-les, amb
equanimitat, saviesa i
compassio.

Hi ha nivells moderats

d'ansietat per la mort en
infermeres d'urgéncies i

cures pal-liatives unitats
d'hospitalitzaci6 que no

eren superiors a les de les
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“Addicional”

Burnout,
psychological

morbidity and use of

Centre adscrit a

Singapur

Estudi transversal

multicentric

Estudiar
prevalenca
I'esgotament

morbiditat

de

la

La intel-ligéncia emocional davant la mort

infermeres de cures
pal-liatives. Tots dos
tenen una alta
acceptacio de la realitat

de la mort.

L'experiencia i I'edat
avancada de les
infermeres ajuda a

afrontar millor la mort

dels pacients.

Través
Vuit mecanismes

questionari.

d'afrontament
especifics  relacionats

amb un esgotament

d’un

infermeres en altres
categories laborals.
Urgéncies i cures

pal-liatives les infermeres,
tot i ser positives sobre les
seves habilitats per fer
front a la mort, estaven
significativament menys
comodes per fer front a
familiars del pacient que

amb el pacient.

Els resultats revelen que el
burnout i la morbiditat
psicologica sén importants

en la comunitat de cures
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“Addicional”

Centre adscrit a

Hong
(Xina)

Estudi qualitatiu

psicologica entre els
professionals de les
cures palliatives a
Singapur i les seves
associacions amb
factors demografics i
laborals, aixi com I'Us
de mecanismes

d'afrontament.

Explorar  l'impacte

La intel-ligéncia emocional davant la mort

més baix en els que van
utilitzar en comparacié
amb els que no feien
servir aquestes
habilitats

d’afrontament. Aquests
eren el benestar fisic, la
varietat clinica, tenir
aficions,

transcendentals. passio
per la feina, tenir
expectatives realistes,
recordar pacients i
activitats

organitzatives.

Es van identificar

pal-liatives i demostrar la
necessitat d'estudiar Ia
gestio de les llargues hores
de treball i promoure I'Us
de mecanismes
d'afrontament per reduir
I'esgotament i morbiditat

psicologica.

A través

, . L'estudi millora la
d’entrevistes
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del treball de la mort

sobre els
professionals de les
cures pal-liatives i
com es perceben i
s'hi enfronten als

reptes d'un mateix

cap a la mort.

La intel-ligéncia emocional davant la mort

estrategies
d'afrontament i

existencials

Els participants van
trobar que reconstruir
els suposits de vida i
mort era una estratégia
d'afrontament

existencial important.

L'afrontament

emocional es
categoritza tant a nivell
personal com a nivell

professional.

comprensié de com els
professionals de les cures
pal-liatives  perceben i
s'enfronten els reptes de la
mort treballen sobre un
mateix. Les troballes poden
proporcionar  informacié
sobre com es forma la
formacié es pot dur a
terme per millorar
['autocompeténcia dels
professionals per afrontar

aquests reptes.
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problemes de mort el dia. Les infermeres estan
journal of despersonalitzacido soén
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oncology nursing negatius, determinats .
associats al contacte amb
Any: 2014 sequencialment

pacients que pateixen i

respectivament per . L,
moribunds aixi com els

proposit a la vida, vincle . .
emocionals sobrecarrega

dependent, actitud de .
per la complexitat de

por a la mort i per ' L .
I'atencié i els requisits

proposit a la vida, vincle o .
especifics de cada unitat.

dependent, anys
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