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La Inteligencia Espiritual: un Faro de luz en el dltimo viaje
Spiritual intelligence: a light in the final journey
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Resumen

Abstract

Este estudio de caso explora la relevancia de
la Inteligencia Espiritual (IE) como componente
esencial en el cuidado integral de pacientes en el
contexto oncolégico paliativo. La IE es la capacidad
inherente del ser humano para trascender y
encontrar sentido vy significado a la existencia. En
CP, la movilizacién de la IE influye directamente
en la capacidad de afrontar desafios existenciales
sin depender de una adscripciéon de fe especifica,
permitiendo encontrar significado y propésito
incluso en la toma de decisiones conscientes
e informadas, incluso cuando el cuerpo y las
capacidades emocionales estdn comprometidas.
Mediante un modelo de acompafiamiento
espiritual centrado en la persona, se abordaron
las necesidades espirituales, promoviendo el
fortalecimiento del equilibrio emocional, la re-
lectura compasiva de su historia y la reconciliacion
con sus seres queridos. Este proceso facilité la
toma de decisiones coherentes con sus valores,
preservando su autonomia y control hasta el final.
En conclusiéon, la Inteligencia Espiritual es un
recurso intrinseco de resiliencia y un imperativo
ético vy clinico, cuya exploraciéon e integracién en
la atencién interdisciplinaria es fundamental para
aliviar el sufrimiento existencial y asegurar una
calidad de vida digna en el ultimo viaje.

Palabras Clave: Inteligencia Espiritual; Cuidados
Paliativos; Espiritualidad, Atencién Dirigida al Paciente;
Final de Vida; Cuidado Terminal; Calidad de Vida;
Autonomia; Busqueda de Sentido.

This case study explores the relevance of Spiritual
Intelligence (EI) as an essential component in
the holistic care of patients within the palliative
ontological context. El is the inherent human
capacity to transcend and find meaning and
purpose in existence. In palliative care, the
mobilization of El directly influences the ability
to face existential challenges without relying on a
specific faith affiliation, allowing individuals to find
meaning and purpose even in making conscious
and informed decisions, even when their body
and emotional capacities are compromised.
Through a person-centered model of spiritual
accompaniment, spiritual needs are addressed,
promoting the strengthening of emotional balance,
a compassionate re-examination of their history,
and reconciliation with their loved ones. This
process facilitated decision-making consistent with
their values, preserving their autonomy and control
until the end. In conclusion, Spiritual Intelligence
is an intrinsic resource of resilience and an ethical
and clinical imperative, whose exploration and
integration into interdisciplinary care is fundamental
to alleviating existential suffering and ensuring a
dignified quality of life in the final journey.

Palabras Clave: Spiritual intelligence, palliative care,
spirituality, person centered care, end of life, terminal
care, quality of life, autonomy
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Introduccioén

La capacidad inherente al ser humano de
plantearse preguntas existenciales ha sido un
rasgo distintivo de la condicién humana a lo
largo de la historia. En el contexto de la atencién
paliativa, donde la vida y la muerte se entrelazan
en un abrazo misterioso, esta busqueda profunda
de sentido y significado adquiere una relevancia
singular, y la reflexion existencial se convierte en
un imperativo para afrontar la vulnerabilidad y la
finitud de la vida.

En este contexto, la inteligencia espiritual
se convierte en un faro de luz que ilumina la
busqueda de significado y propdsito de la vida, y se
manifiesta como una capacidad de conexién con
lo trascendente, permitiendo trascender la finitud
y encontrar sentido en medio de la adversidad, la
enfermedad y el dolor.

Estudios recientes como el de Martin-Sanchez
et al (2020), han demostrado que la inteligencia
espiritual se relaciona positivamente con la
calidad de vida y el bienestar en pacientes con
enfermedades crénicas. En este sentido, la
inteligencia espiritual se define como el sistema
de capacidades necesarias para la comprension
profunda de cuestiones de significado y sentido
que hacen posible la integracion de todas las
dimensiones de la persona, la resolucion de
problemas existenciales, la trascendencia y la
transformacion de la realidad cotidiana a través de
niveles altos de conciencia, de coherencia, ética y
amor-compasion.

Esta definicion se completa con la perspectiva
de Frances Torralba (2010), quien considera que la
inteligencia espiritual es la capacidad de articular
la propia vida en torno a un sentido ultimo y
definitivo, que da significado y direccién a la
existencia. La inteligencia espiritual es una forma
de vida que busca integrar la dimension espiritual
en todas las areas de nuestra existencia. Se trata de
cultivar una conciencia mas profunda de nosotros
mismos y del mundo que nos rodea, y de encontrar
formas de conectar con algo mas alla de nuestra
propia individualidad.

Esta comprension profunda de la inteligencia
espiritual y su papel en la vida, justifica la
necesidad de investigar mas a fondo sobre cémo
esta dimensién puede ser apoyada y desarrollada
en el contexto de pacientes oncoldgicos paliativos,
lo que motiva la realizacion de este estudio de
caso que se basa en la necesidad de comprender
mejor el papel de la inteligencia espiritual en el
afrontamiento de la enfermedad y la muerte en
pacientes oncoldgicos en cuidados paliativos. La
exploracion de la inteligencia espiritual se convierte
en un imperativo ético y humano que busca aliviar
el sufrimiento y mejorar la calidad de vida. Esto
requiere un enfoque integral y holistico que aborde
sus necesidades fisicas, emocionales y espirituales,
reconociendo la complejidad de la experiencia
humana en el contexto de la enfermedad terminal.

En este contexto, la inteligencia espiritual
se vuelve fundamental en momentos de gran
vulnerabilidad, especialmente en pacientes con
enfermedades terminales. Segun Esteban Pérez-
Garcia (2016), la espiritualidad forma parte de la
dimensién humana de la persona, es precisamente
lo que nos hace humanos. Esta perspectiva destaca
la necesidad de considerar la espiritualidad
como un aspecto fundamental del cuidado de
pacientes terminales, ya que puede influir en su
bienestar y calidad de vida. Sin embargo, existe
una brecha significativa entre la investigacion y
la préactica clinica en cuanto a la forma en que se
aborda esta dimension espiritual en pacientes con
enfermedades terminales. Muchos pacientes con
enfermedades crénicas y terminales experimentan
necesidades espirituales que no son abordadas
adecuadamente. Lacomplejidad de las necesidades
espirituales en pacientes con enfermedades
terminales requiere una atencién especializada y
una colaboracion interdisciplinaria efectiva.

Considerando la limitada evidencia disponible
sobre la inteligencia espiritual en pacientes
oncolégicos, este reporte de estudio busca
explorar el impacto de la inteligencia espiritual en
este grupo de pacientes, con el objetivo de reducir
la brecha entre la investigacion y la préactica clinica
y contribuir al desarrollo de futuras investigaciones
en este campo. Ademads, tiene el potencial de
contribuir significativamente a la mejora del
cuidado de pacientes oncoldgicos en cuidados
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paliativos, al proporcionar una comprensién mas
profunda de la inteligencia espiritual y su impacto
en la calidad de vida.

Descripcion del caso clinico

Mujer de 55 afios con diagnoéstico de cancer
de mama en estadio 1V, quien recibié tratamiento
con quimioterapia con intencién curativa. A pesar
de los esfuerzos terapéuticos, la enfermedad
progresa y la paciente experimenta un deterioro
significativo en su calidad de vida, caracterizado
por dolor y sufrimiento no solo fisico, sino también
emocional y espiritual. La paciente habia sido
tratada previamente con quimioterapia, pero
debido a la falta de respuesta y la progresiéon de
la enfermedad, decidié rechazar la continuidad del
tratamiento y solicito la eutanasia.

El equipo de cuidados paliativos trabajé en
estrecha colaboracién con la paciente para elaborar
y abordar sus necesidades fisicas, emocionales y
espirituales, con el fin de proporcionarle apoyo
y acompafiamiento en su proceso de toma de
decisiones y en el manejo de sus sintomas. La
paciente recibié atencién integral, incluyendo
control del dolor y sintomas, apoyo emocional y
espiritual.

Necesidades espirituales

En un ambiente calido de escucha atenta
y empatica se establecié un didlogo espiritual
que permitié a la paciente sentirse escuchada y
comprendida a través de preguntas abiertas se
fomenta una reflexiéon profunda y la lectura de
su vida, su historia personal y familiar lo que le
permitié explorar y profundizar en la bisqueda de
sentido y propésito.

Para garantizar la sistematicidad y la precision
metodolégica, la exploracién de la Inteligencia
Espiritual (IE) se guié mediante un didlogo abierto
estructurado en una guia semiestructurada. Las
preguntas se agruparon en tres ejes tematicos
esenciales que permiten la movilizacién de la IE de
la paciente:

1. Eje

Intrapersonal  (Autoconocimiento,
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Sentido, Coherencia y Libertad):

Se centr6 en la invitacion a la relectura
autocompasiva y la resignificacion de la historia de
vida de la paciente, facilitando el reconocimiento
de sus recursos internos y el ejercicio de su
libertad para la toma de decisiones conscientes e
informadas. Ejemplo de pregunta ilustrativa clave:
Desde esa mirada bondadosa y autocompasiva
consigo misma, con aciertos y desaciertos, ;qué
fortaleza interna ha descubierto en usted misma y
qué valores o principios fundamentales de su vida
se han hecho mas claros en este proceso?

2. Eje
Vinculos):

Orientado a la conexién con seres queridos, la
expresion de gratitud o perddn, cruciales para cerrar
circulos en el ultimo viaje. Ejemplo de pregunta
ilustrativa: jHay alguna conversacion pendiente
que le gustaria tener con alguien cercano? y ;Como
le gustaria que la recordaran sus seres queridos?

Interpersonal  (Reconciliacién vy

3. Eje Transpersonal
Conexién Ultima):

Aborda la dimensién mas profunda del ser
humano y su capacidad innata para trascender la
fragilidad y el sufrimiento existencial. Se centra
en como la Inteligencia Espiritual (IE) permite a
la paciente encontrar consuelo y paz al orientarse
hacia el Absoluto, principios o valores que
permanecen inalterables. Ejemplo de pregunta
ilustrativa clave: A pesar del dolor fisico y la
fragilidad que experimenta, ;hay algo mas grande
que usted; un valor, un principio, o una Conexién
Absoluta, que se mantenga inalterable y le dé paz
en este momento final?

(Trascendencia y

Este enfoque, basado en la exploracion
sistematica de los tres ejes tematicos, permitid
abordar las necesidades espirituales de la paciente
de manera integral y auténtica. A través del modelo
de acompafiamiento espiritual centrado en la
persona, la paciente logré una profunda integracion
de su historia, la cual se manifesto en:

1. Una relectura autocompasiva de su pasado,
mediada por el perdén y la autocompasion.

2. Un fortalecimiento de su equilibrio
emocional y la capacidad para resignificar
su vida y la toma de decisiones.



3. El ejercicio de su Libertad para tomar
decisiones coherentes con sus valores,
conservando control y autonomia.

Esta exploraciéon espiritual culminé
promoviendo una mayor conexion y reconciliacion
con sus seres queridos, permitiéndole despedidas
significativas marcadas por el amor, la gratitud y un
profundo sentido de conexién trascendente.

Patrones y tendencias identificadas

A partir del andlisis del caso, se identificaron
varios patrones y tendencias que resaltan el papel
de la Inteligencia Espiritual (IE) como un recurso
intrinseco de resiliencia y afrontamiento en el
contexto oncoldgico paliativo. Estos incluyen:

e La correlacién directa entre la exploracion
profunda de la IE y la capacidad de la
paciente para ejercer su autonomia en las
decisiones de fin de vida.

e La funcién de la IE para facilitar la relectura
y resignificacion de la historia personal
(autocompasion), siendo un paso previo
indispensable para la reconciliacion
interpersonal.

e La importancia de la conexién espiritual
(Eje Transpersonal) como fuente de paz
inalterable que trasciende la fragilidad fisica
y el sufrimiento existencial.

e La necesidad de una aproximacion clinica
estructurada pero flexible (basada en ejes
tematicos) para abordar la dimension
espiritual con rigor y empatia.

Implicaciones para la practica clinica

Los resultados de este estudio tienen varias
implicaciones para la practica clinica y la atencién
integral en pacientes oncolégicos paliativos,
especialmente en lo referente a la movilizacion
de la Inteligencia Espiritual (IE) como recurso.
Algunas de estas implicaciones incluyen:

e Incorporar modelos de acompafamiento
espiritual estructurados en ejes
tematicos (Intrapersonal, Interpersonal y
Transpersonal) para facilitar una exploraciéon
profunda y sistematica de la IE.

e (Capacitar a los profesionales de la salud en

el manejo de preguntas focales que guien la
relectura autocompasiva y la resignificacion
de la historia del paciente, fortaleciendo asi
su autonomia.

e Reconocer el acompafamiento espiritual
como un factor determinante en la
calidad de las decisiones de fin de vida,
promoviendo la Libertad existencial y el
control del paciente.

e Fomentar la colaboracién interdisciplinaria
que integre la dimension trascendente del
ser para proporcionar una atencion integral
y efectiva en Cuidados Paliativos.

Conclusiones

Este estudio de caso confirma hallazgos
significativos que tienen implicaciones importantes
para la vida de la persona vy la préactica clinica en el
campo de la atencién y acompafiamiento espiritual.

El hallazgo clave es que la movilizacion
sistematica de la Inteligencia Espiritual (IE), a
través de una exploracién estructurada en los ejes
Intrapersonal, Interpersonal y Transpersonal, tiene
la funcién de faro de luz en el Ultimo viaje. Esta
exploracion facilita la relectura autocompasiva
y la resignificacién de la historia personal, lo que
conduce a una mejora sustancial en el bienestar
emocional y espiritual de los pacientes.

Particularmente, los resultados destacan la
funcién de la IE en el ejercicio de la Libertad
existencial, permitiendo a la paciente conservar
control y autonomia para la toma de decisiones
coherentes con sus valores respecto al final de su
vida.

Estos hallazgos sugieren que la IE puede ser
una herramienta valiosa y estructurable para la
practica clinica. Ademas, los resultados de este
estudio destacan la importancia de un enfoque
interdisciplinario en la atencién a los pacientes, que
permita abordar la complejidad de la experiencia
humana y atender a la dimensién integral del ser,
considerando las necesidades fisicas, emocionales
y espirituales de cada persona. Se requiere, por
tanto, ampliar la investigaciéon futura sobre la
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aplicacién de modelos de IE estructurados en el
contexto de Cuidados Paliativos.

El acompafamiento espiritual centrado en la
persona es un enfoque valioso para promover el
crecimiento personal y espiritual de la persona
que busca profundizar en su autoconocimiento
y encontrar mayor sentido y propodsito en la
vida. La inteligencia espiritual es un componente
fundamental en este proceso, permitiendo a
la persona acceder a una mayor conciencia y
comprensiéon de si misma y del mundo que la
rodea.

En el dltimo viaje de la vida, la inteligencia
espiritual actia como un faro que guia, orienta e
ilumina el camino de regreso a casa, permitiendo
a los pacientes enfrentar el final de la vida con
serenidad y paz. En ultima instancia, este estudio
invita a explorar y profundizar en la integracién
de la inteligencia espiritual en los procesos de
acompafamiento integral de los pacientes, y
que esta investigacion sea un punto de partida
para seguir avanzando en la comprensién y en el
cuidado de la dimensioén espiritual de la persona,
un camino poco transitado, pero con mucho por
recorrer y descubrir.
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