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Resumen.

La hospitalizacion de un neonato genera en los padres un impacto emocional que el
profesional de enfermeria debe ayudar a enfrentar. Por lo tanto, el objetivo general del
estudio es determinar la relacion terapéutica es identificar las fases: encuentro original,
empatia, simpatia y de transferencia, generada entre el profesional de enfermeria y
los padres/ madres del neonato hospitalizado en la Unidad de Cuidados Intensivos
Neonatales. Este proyecto de tesina es de caracter cuantitativo, descriptivo de corte
transversal, no experimental. La poblacion de estudio son todos los padres y madres
mayores de edad de los neonatos internados en el servicio de Neonatologia de la

Clinica privada ubicada en la Provincia de Buenos Aires.

Palabras claves: relacion terapéutica, padres y madres, neonatos, UCIN.



1- Planteamiento y descripcion del Problema:

En el presente trabajo de investigacibn se analizaran las habilidades que se
encuentran en la relacion terapéutica de enfermeria con los padres de los neonatos
internados en la Ucin. Estan las grandes teorias de la profesion que definen
Enfermeria como una relacion que ayuda y que acompafia a la persona, dentro de un

entorno a vivir experiencias de salud.

Una de las problematicas que existe en el servicio de Neonatologia es la falencia en
la comunicacion que existe en cuanto a la relacion terapéutica de enfermeria con los
padres y madres de recién nacidos internados en la UCIN de un sanatorio privado de
la provincia de Buenos Aires. Ya que es un factor importante en el tratamiento de los
recién nacidos internados, el peso de la palabra influye en el aspecto psicoldgico de

los padres y madres.

El trabajo del profesional de enfermeria en la percepciéon de la madre/ padre tiene
mucha importancia en la salud del neonato porque va a permitir prevenir secuelas,
favoreciendo el neurodesarrollo, el apoyo de las madres y los padres fomenta la
recuperacion favoreciendo su estado de salud, la participacion de las madres y los
padres en la unidad de cuidados intensivos ayuda a disminuir su ansiedad |,
preocupacion que presentan al tener a su hijo hospitalizado, al mantener una buena

comunicacion con el profesional de enfermeria informandoles del estado de su hijo,

La hospitalizacién del neonato genera sentimientos negativos como son el miedo al
desenlace de la vida, tristeza, desesperacion e incertidumbre por los sucesos que se
presenten en aquel ambiente desconocido y restringido para los padres, en este caso
predomina la empatia hacia los padres y madres de los neonatos.

Situacion que debe ser atendida por el profesional de enfermeria toda vez que los
padres/ madres son también sujetos del cuidado de enfermeria, debe entonces cuidar
de la salud tanto de los neonatos como de sus padres.

El acceso a horarios de visita permanente en el servicio y participar en los cuidados
de su hijo teniendo una percepcion positiva en el cuidado de la llegada de un neonato

fragil e inmaduro necesitara de la asistencia altamente especializado para conservar
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y promover su subsistencia, ser hospitalizado de en la unidad de cuidados intensivos

neonatales.

Aqui se destaca la importancia del rol de enfermeria ya que es el profesional que se
encarga en transmitir tranquilidad y seguridad a los padres que tienen internados a
sus hijo/a en la UCIN, lo cual ellos deben percibir una buena relacién con el personal
de enfermeria, ya que seria uno de los pilares para tener una buena relacion

terapéutica para la recuperacion de sus hijo/as.

2-Formulacion del problema

¢, Qué habilidades de la relacion terapéutica estan presentes en los profesionales de
enfermeria durante el trato con madres y padres de neonatos internados en el servicio
de Neonatologia de un sanatorio privado de la Provincia de Buenos Aires en el periodo
2018-20227?

3-Objetivos

3.1 Objetivo General

Identificar las habilidades de la relacion terapéutica que posee enfermeria con
madres y padres de los neonatos internados en el servicio de Neonatologia de un
sanatorio privado de la provincia de Buenos Aires en el periodo de 2018 -2022.

3.1.1 Objetivos Especificos

e Conocer las expectativas de madres y padres respecto a la relacion con
enfermeria.

e Conocer el tipo de relacion que tienen las madres y padres con enfermeria

e Identificar el nivel de satisfaccibn que manifiestan sobre la atencion de
enfermeria con respecto al cuidado de su bebé.

e Identificar habilidades de la relacion terapéutica de los profesionales de
enfermeria durante el trato con madres y padres.

e Conocer el nivel de comunicacién que tienen las madres y padres con

enfermeria.



4- Marco teorico:

Antecedentes:

“El ambito fisico de la unidad de terapia neonatal es habitualmente un espacio
extrafio para los padres, que lleva en si la significacion de alto riesgo, de peligro y de
un cuidado especial para la vida. Esta lleno de inquietud y temor” .(HELMAN, V ldem
op. cit. Pag. 45)

Problema: Determinar las inquietudes y temores de los padres al tener a su hijo en la
Unidad de Neonatologia, ya que es un lugar extrafio para la mayoria de los padres.
Sujetos: Padres y madres que tienen a sus hijos en la unidad de Neonatologia
Conclusiones: Esta investigacion indica de qué manera se puede abordar a los
padres de los neonatos internados en la unidad de Neonatologia.

Bases Conceptuales:

e 1 Habilidades

Durante el desarrollo de la investigacion, mencionaremos las habilidades que tiene
enfermeria, se dara un repaso por el servicio de neonatologia, las cuales se detallan

a continuacion,

1. Excelentes habilidades de comunicacion.
Se requiere que las enfermeras se comuniquen eficazmente con los médicos,

pacientes y otros miembros del personal.

2. Habilidad para ser un jugador de equipo.

Un componente esencial para el éxito o la enfermeria es ser un jugador de equipo.
Dependiendo del rol especifico que tenga la enfermera, ser un jugador de equipo
puede significar cosas diferentes.

3. Fuerza fisica y mental.

Si bien esta habilidad es ciertamente cierta para todos los tipos de enfermeras.

4. Fuertes habilidades de organizacion



Es esencial que las enfermeras estén bien organizadas para poder encontrar
medicamentos, suministros y cuadros en cuestion de segundos o minutos.

5. Gestion del tiempo

Un profesional de enfermeria o de enfermeria sabe coémo priorizar las tareas y
enfocarse en sus responsabilidades mas importantes primero y luego completar otras

tareas de baja prioridad.

6. Pensamiento critico.
Las enfermeras tienen que juzgar y analizar situaciones y responder a ellas
adecuadamente. Usando habilidades de pensamiento critico, las enfermeras pueden
encontrar soluciones especificas para problemas especificos y ayudar a mejorar los
resultados del paciente.

7. Orientado a los detalles.
Junto con la organizacion efectiva y las habilidades de gestion del tiempo, las

enfermeras deben estar extremadamente orientadas a los detalles.

Una de las palabras claves de esta investigacion es Relacion terapéutica, vision global
y su relevancia en la profesion de enfermeria. A través de ésta, se quiere demostrar
la importancia de la adquisicion de habilidades y actitudes fundamentales a la hora de
iniciar una relacion de ayuda. Una de las caracteristicas de la enfermeria es el
concepto del cuidado a través del cual damos significado a la profesion. Entre las
necesidades de los cuidados encontramos la més importante de ellas que es la
necesidad de establecer una correcta relacion terapéutica.

e 2 La Unidad de Cuidados Intensivos y la internacion

La internacion de un hijo despierta en los padres/ madres profundos sentimientos de
indefensién, desamparo, miedo a lo desconocido e impotencia, e impacta de diferente
manera en la madre que, en el padre, encontrdndose la mujer en un estado de mayor
vulnerabilidad tanto fisica como emocional. La madre ademas del malestar fisico
propio del puerperio padece con intenso dolor la separacion del bebé.

Se puede comprender el impacto de la internacién de un recién nacido en sus



padres como “una situacion traumatica, entendiendo como tal una experiencia que se
presenta de forma imprevisible y para la cual no se encuentran preparados, que
despierta sentimientos sumamente intensos y que va a requerir todo un proceso de

adaptacion interna”

La internacion del hijo enfrenta a los padres a una “herida narcisista” en el

sentido que representa un fracaso de no haber podido dar a luz a un hijo sano y bello.
Por el contrario, este hijo depende de otros: médicos, enfermeras y maquinas,
guedando los padres relegados en su funcién, sintiéendose impotentes para cuidarlo.
La Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales es el espacio hospitalario que

reune las aplicaciones médico tecnolégicas para brindar la asistencia a un paciente
con compromiso de salud. Este servicio constituye un espacio ajeno y desconocido
para los padres, que deviene una fuente de estrés y angustia.

En estas unidades, los procedimientos médico asistenciales y de diagnostico

suelen ser elevados y en la mayoria de los casos invasivos, lo que hace vivenciar al
el nifio como indefenso y débil, rodeado de tubos, aparatos y alarmas que obstaculizan
el establecimiento del vinculo padres — hijo. Es posible reconocer diferentes momentos
en relacion al estado emocional de los padres durante la internacion de sus hijos. En
un primer momento prevalece un estado de shock frente al &mbito fisico, a los

aparatos y a la visualizacion del bebé.

“El ambito fisico de la unidad de terapia neonatal es habitualmente un espacio
extrafio para los padres, que lleva en si la significacién de alto riesgo, de peligro y de
un cuidado especial para la vida. Esta lleno de inquietud y temor” .(HELMAN, V ldem

op. cit. Pag. 45)

El primer contacto con el hijo constituye un momento de mucho dolor y angustia
porque prueba la separaciéon del bebé y sus padres, confronta a los padres con el
estado de vulnerabilidad de su hijo y surge la dimension del riesgo de vida como

posibilidad.

Relacién con el bebé y rol de la madre: Abarca diversos aspectos referidos
a la alteracion de los vinculos entre madre y bebé, debido a su condicion de

internacion. Esta subescala incluye factores de estrés:



1. Que los padres/ madres tengan Sensacion de impotencia e incapacidad de
proteger a su bebé del dolor y de procesos dolorosos: Implica los sentimientos
de impotencia e incompetencia frente a posibles vivencias de dolor de su hijo.

2. Sentirse impotente sobre como ayudar al bebé durante esta etapa: Indica los
sentimientos maternos de incompetencia e ineptitud frente a la internacion de

su hijo.

e 3 Comportamiento y comunicacion con el personal de salud:

Se refiere a la relacién con el equipo de enfermeria, a la informacion que brinda a los
padres y a los cuidados que brindan al bebé. Esta subescala incluye diferentes

factores de estrés en los padres/ madres :

1. Que personal explique las cosas de manera rapida : Indica la situacion en
gue el equipo de salud brinda explicaciones con extrema celeridad que limita
su comprension.

2. El personal utilizando palabras que los padres/madres no comprenden: Indica
la situacion en que el equipo de salud brinda explicaciones con términos
excesivamente técnicos — médicos que no permiten su comprension.

3. Que el personal de versiones diferentes sobre la condicion del bebé : Indica la
situacion en que el equipo de salud brinda explicaciones o informes
incoherentes o disimiles sobre el estado del recién nacido.

4. Que el personal no den suficiente informacién sobre los examenes vy
tratamientos aplicados con respecto al bebé: Implica escasa informacién sobre
los diferentes examenes médicos, procedimientos Yy/o tratamientos
administrados al recién nacido.

5. Que el personal no hable con los padres/ madres lo suficiente: Indica la
percepcion de la madre de no recibir informacion ni contencién suficiente.

6. Que el personal de distintas disciplinas hablen al mismo tiempo sobre el bebé:
Indica la situacion en que la madre recibe excesiva informacion y en forma
superpuesta y desordenada por parte del equipo de salud.

7. Que los padres/ madres tengan Dificultad en obtener informacién o ayuda

cuando visita o se llama por teléfono a la unidad: Indica la carencia o



informacion limitada sobre el estado del bebé en ocasion que la madre se
presenta a la terapia neonatal o se comunica telefonicamente.

8. No tener la seguridad de que el personal llame para informar los cambios
sobre la condicion de bebé internado: Hace referencia al sentimiento de
inseguridad y temor de no ser informado sobre cambios en el estado de salud
del bebé.

9. Que el personal parezca preocupado por el bebé internado : Indica la
percepcion de la madre acerca de la preocupacién del equipo de salud en
cuanto al estado del bebeé.

10.Que el personal actie como si no quisieran a los padres en la habitacion:
Implica las vivencias de la madre de rechazo, oposicibn o negativa a su

presencia en la terapia neonatal por parte de equipo de salud.

e 4 ;Como la madre puede ayudar a cuidar a su bebé ?

Es posible que una madre pueda amamantar a su bebé o bien que le pueda ofrecer
leche materna extraida con una bomba o leche de formula usando una mamadera. Si
necesita ayuda para amamantar a su bebé o para extraerse leche materna con una

bomba, pidesela al personal de enfermeria o0 a una asesora en lactancia.

Puesto que muchos bebés que estan en la UCIN no se pueden alimentar por si
mismos (sea por estar poco desarrollados o por sus problemas de salud), pueden

recibir leche materna o de férmula a través de sondas.

Los bebés de la UCIN tienen sus horarios de alimentacion. El enfermero de su bebé
le indicara cuando debe comer y cuando debe dormir. Cuanto mas tiempo pase usted

con su bebé, mas cosas aprendera sobre €l, como las siguientes:

e Qué tipo de interaccion prefiere su bebé (que lo acaricien, le canten, etc.)en
gué momento del dia estd mas alerta durante cuanto tiempo seguido puede
interactuar con usted sin cansarse cuando esta estresado y hecesita
descansar.

e Que el personal oriente a esos padres/ madres de como hablar con su bebe,

con una voz calmada y tranquilizadora, mantener las luces en penumbra y
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reduzca al maximo los ruidos. Aunque es posible que usted quiera relacionarse

con su bebé a menudo, deje que su pequefio duerma cuando lo necesite.

5- Diseio metodoldqgico

TIPO DE ESTUDIO: Cuantitativo

TIPO DE DISENO: Descriptivos de Corte Transversal.

6-Variables:

Operacionalizacion de la variable.

Definicién cuantitativa de variable continua en estudio.

Relacion enfermero-paciente

Este modelo, publicado por primera vez en 1952, describe cuatro fases en la relacion

entre enfermero y paciente: Orientacion, identificacién, Aprovechamiento, y

resolucion.

Cuadro de Operacionalizacion de variables

Concepto

Habilidades presentes en la relacién terapéutica
entre enfermeria durante el trato con las

madres y padres de los neonatos.

Dimensiones de los OE

e Comunicacion inicial de parte de enfermeria con
las madres y padres de los neonatos.

e Simpatia, ayudando a la madre y al padre del
neonato.

e Educacion a las madres y padres referente a los
cuidados de sus bebes.

e Empatia, busqueda y comprension de

los significados que le atribuyen a madres y padres.
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Descripcion del ambito del estudio.

Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales, Clinica privada ubicada en la Provincia

de Buenos Aires.

Poblacion y muestra.

La poblacién seria en este caso la unidad de cuidados intensivos neonato

La muestra seria las madres y padres de lo bebés internados en la UCIN.
Inclusion: Participan todos los padres y madres mayores de edad de los neonatos

internados en el servicio de Neonatologia.

Excluidos: Se excluira a todos los padres y madres adolescentes de los neonatos

internados en Neonatologia.

7-Procedimientos Eticos .

Es fundamental la percepcion de enfermeria en la relacion terapéutica con los
padres y madres ya que se transmite valores, hacer lo correcto en cuanto a la

atencion que se le brinda a los bebés y a sus familias.

La participacion de las madres/padres aun es incipiente en el hospital, hay interés
del equipo de salud en implementarla, ya que reconoce su importancia al favorecer
la estabilidad clinica del neonato y su proceso de crecimiento y desarrollo,
posibilitar la interaccion padre/madre-hijo y el establecimiento del vinculo afectivo,
bien como el entrenamiento materno para el alta del hijo.

Esto conlleva ventajas y desventajas.

Eso nos hace pensar en los cambios al respecto del papel de la madre y el padre
como los Unicos cuidadores de la salud de la familia, y que esas transformaciones
son procedentes de las nuevas demandas de cuidado traidas por la organizacion de

los sistemas familiares actuales, articuladas a los cambios en el contexto social.
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8- Plan de tabulacion de datos.

Para este proyecto el procesamiento de datos recolectados/obtenidos se los registrara en el
programa de Excel. Las técnicas estadisticas seran analizadas de forma porcentual y de

frecuencia.

Analisis de datos

Este proyecto es cuantitativo ya que el objetivo no es experimental y es una observacion

estructurada.
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