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La enfermera que asume la responsabilidad de la supervision
de una unidad de didlisis deberia saber, que se enfrentara a lo
largo de su ejercicio profesional con multiples conflictos, que
podriamos incluso considerar arquetipicos. A la supervision se
le exige como requisitos de formacién complementaria la ges-
tién por procesos, liderazgo y desarrollo de personas y resolu-
cién de conflictos.

En los conflictos considero que las caracteristicas mas impor-
tantes a destacar es que son inevitables, siempre gestionables
e imprescindibles para crecer en un equipo.

En mi opinion, el rol principal de la supervisiéon de enfermeria
en la gestion de conflictos, es conseguir resolverlo de forma
funcional, lo que significa, que la resolucion ayuda a caminar
hacia la maduracion del equipo, a fomentar el andlisis criticoy a
promover el cambio y la creatividad. La supervision es el agente
activo en habilidades de gestion que debera evitar una resolu-
cion disfuncional que mantiene la tension, los comportamien-
tos negativos, la posible distorsion de la realidad y la reduccion
de la colaboracion. Convertirse en este agente activo implica
realizar una formacién proactiva, consciente y continua. Signi-
fica “me responsabilizo de atender mi desarrollo” y “me dedico
respetuosamente a transformarme”.

La Programacion Neurolingtistica (PNL) aglutina estrategias
para el desarrollo personal con un enfoque eminentemente
practico. Los creadores de esta disciplina, refieren que ésta
se ocupa de la influencia que el lenguaje tiene sobre nuestra
programacion mental y demas funciones de nuestro sistema
nervioso. Asi mismo, nuestra manera de ver el mundo se refleja
en nuestro lenguaje. La piedra angular de la PNL, nos dice que
cada persona tiene su “mapa mental” de la realidad, y actta en
coherencia a él*.

La presuposicion de PNL, “Intencidn Positiva”, hace referencia
a que las personas funcionamos de la mejor manera posible,

con una intencién positiva y adaptativa. Todo comportamiento
siempre tiene una funcién y busca conseguir algo positivo para
el sujeto, en relacidn a su “mapa mental”2. Interpretamos que
la Intencién Positiva busca satisfacer una necesidad bioldgica
necesaria para el sujeto y que siempre es un “valor” (proteccion,
seguridad, reconocimiento, ...).

Mi propuesta es que la supervision explore ;Qué necesidad
biolégica no esta cubierta en este conflicto?

La tipologia de los conflictos en una unidad de dialisis es mul-
tiple, y los protagonistas pueden ser el equipo profesional, el
paciente o agentes externos. Haciendo referencia a lo arqueti-
pico, tenemos conflictos clasicos en una unidad en los que po-
driamos hacernos “la pregunta” y buscar la “intencion positiva”.
Por ejemplo, la relacion entre nefrélogo y enfermera nefrolo-
gica con tiempos y necesidades diferentes. Presumiblemente
la necesidad no cubierta en este conflicto es la necesidad de
reconocimiento de mi trabajo por el otro. Una gestién funcio-
nal del conflicto deberia caminar hacia la sinergia, trabajar en
el equipo por tener una informacién y comunicacion operativa
y eficaz. Utilizar metodologias que ayuden a mejorar la orga-
nizacion teniendo en cuenta a todos los que participan en los
procesos como la metodologia LEAN.

Otro conflicto, a tener en cuenta es el que surge en el mundo
sistémico de los turnos de enfermeria, porque con el tiempo se
producen patrones inconscientes no saludables para la super-
vivencia del sistema. Se podrian identificar varias necesidades
no cubiertas como la equidad, reconocimiento, claridad de nor-
mas, pertenencia... La propuesta seria en este caso, tolerancia
cero a dindmicas no saludables, crear espacios para conversar
de esta realidad y como afrontarla y establecer claridad de roles
responsables explicitos.

Abordar encuentros dificiles con pacientes como su rechazo a
nuestra atencién profesional o algun tipo de agresién, apare-
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cen necesidades no cubiertas como reconocimiento de la pro-
fesionalidad y competencia, o proteccion, respeto, confianza.
La supervision debe trabajar en la mejora de vinculos con los
pacientes y en potenciar la autoconfianza en las competencias
profesionales de su equipo. Asi como en la formacion de su
equipo en estrategias de deteccion y actuaciéon competente
ante pacientes potenciales de encuentros dificiles y en habili-
dad clinica de comunicacion.

Como conclusién final, la posibilidad de enfocar la resolucién
de conflictos, atendiendo la necesidad que existe detras de la
“Intencion Positiva”, puede ser una herramienta Gtil para la difi-
cil tarea a la que se enfrenta cada dia el profesional supervisor
de una unidad de didlisis.
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