PERCEPCION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA DE LAS GESTANTES
DEL CURSO DE MATERNIDAD Y PATERNIDAD

PERCEPTION OF NURSING CARE FROM PREGNANT WOMEN OF A MOTHERHOOD

AND FATHERHOOD COURSE

PERCEPCAO DO CUIDADO DE ENFERMAGEM DAS GESTANTES DO CURSO

DE MATERNIDADE E PATERNIDADE

Daniel Felipe Martin Suarez Baquero
Universidad Nacional de Colombia. Bogotd, Colombia.
dmsuarezba@unal.edu.co

Martha Patricia Bejarano Beltran
Universidad Nacional de Colombia. Bogotd, Colombia.

RESUMEN

El objetivo del trabajo es describir la percepcidn que tienen las
gestantes del cuidado brindado por los profesionales de En-
fermeria en el Curso de preparacion para la maternidad y la
paternidad realizado en una institucion de salud de la ciudad
de Bogota. Para ello se opto por un disefio cualitativo, descrip-
tivo, exploratorio, realizado mediante la técnica de analisis de
contenido de Laurence Bardin con una hermenéutica contro-
lada a las entrevistas semi-estructuradas de 14 gestantes que
asistieron al curso de preparacién. El tema central, E/ cuidado
de enfermeria inmerso, presente y latente en el curso de pre-
paracion emergid de las siguientes categorias: Percepcion de
cuidado para la gestante; Cuidado de Enfermeria percibido por
la gestante; Cuidado de Enfermeria percibido en el curso; y Per-
cepcion de relevancia del curso para la gestante. De acuerdo
con éstos, se consideraron tres aspectos: acompafiamiento, re-
conocimiento y ensefianza en cuidado. Se concluyd que las ges-
tantes que asisten al Curso de preparacion para la maternidad
y la paternidad perciben el cuidado que brinda la enfermera
y lo reconocen como un aspecto fundamental del curso. Ellas
reclaman la intervencidon de enfermeria, en cuyo profesional
observan una formacién humanistica capaz de entender y eje-
cutar acciones que propendan por el bienestar de su gestacion
y el hijo por nacer. Asi pues, se ven plasmadas las cinco cate-
gorias ontoldgicas esenciales del cuidado descritas por Morse,
quien define el cuidado como caracteristica humana, impera-
tivo moral, afecto, accion terapéutica de enfermeria y relacion
interaccion personal.

Palabras Clave: Atencion de Enfermeria, Percepcién, Enferme-
ria, Embarazo.

ABSTRACT

The purpose of this article is to describe the perception that
pregnant women have about the care given by the nursing pro-
fessionals through the Preparation course for motherhood and
fatherhood applied in an institution of health in Bogota city. In
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regards to the methodology, it is a qualitative, descriptive and
exploratory design, made by means of the Laurence Bardin’s
content analysis technique through controlled hermeneutics
in the semi-structured interviews made to 14 pregnant wo-
men who attend the Motherhood and Fatherhood preparation
course. In the main topic, The immersed, present and latent
nursing care in the preparation course arises from the analysis
of the following categories: Perception of care for the pregnant
women; Nurse care perceived for the pregnant women; Nurse
care perceived in the course; and Relevance perception of the
course for the pregnant women. In accordance to these cate-
gories, we considered three fundamental aspects: Companion,
Recognition and Learning about caring. It was found that the
pregnant women, who attend the Preparation course of Mo-
therhood and Fatherhood, perceive the care given by the nurse
and recognize it as a fundamental aspect of the course itself.
The pregnant women request the intervention of the nurse,
because in them they find a humanistic formation that enables
them to understand and take actions promoting their health
care and the unborn child’s. Therefore, the five essential ca-
ring ontological categories described by Morse can be obser-
ved. These categories are the caring as a human characteristic,
a moral imperative, an affliction, a nursing therapeutically ac-
tion and an interpersonal or interactive personal relationship.

Keywords: Nursing Care, Perception, Nursing, Pregnant Wo-
men.

RESUMO

A meta é escrever a percepgdo que as mulheres gravidas tém
sobre os cuidados prestados pelos enfermeiros durante o Curso
de Preparagdo para a Maternidade e Paternidade realizado em
uma instituicdo de saude na cidade de Bogotd. Desenho quali-
tativo, descritivo e exploratério, realizado através da técnica de
analise de conteudos de Laurence Bardin, com hermenéutica
controlada, em entrevistas semiestruturadas com 14 mulheres
gravidas que frequentaram o curso de preparagdo. O tema prin-
cipal, “O cuidado de enfermagem imerso, presente e latente,
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no curso de preparagao” é decorrente da andlise das seguintes
categorias: “Percepg¢do dos cuidados para a gestante”; “Cuida-
dos de Enfermagem percebidos pela gestante”; “Cuidados de
Enfermagem percebidos no curso”, e “Percepg¢do da relevan-
cia do curso para a gestante”. De acordo com essas categorias,
consideramos trés aspectos fundamentais: acompanhamento,
reconhecimento e ensino no cuidado. A gestante que assiste
ao Curso de Preparagdo para a Maternidade e Paternidade en-
tende o cuidado fornecido pela enfermeira, reconhecendo-o
como um aspecto fundamental do curso, e exige a interven¢do
dela, na qual observa uma formagdo humanistica capaz de en-
tender e executar agdes voltadas ao bem-estar da sua gestagdo
e do seu filho. Deste modo, as cinco categorias ontoldgicas
essenciais dos cuidados descritas por Morse se objetivam: ele
define o cuidado como “caracteristica humana, imperativo mo-
ral, afeto, acdo terapéutica de enfermagem e relagdo pessoal
interativa”.

Palavras-chave: Cuidados de Enfermagem, Percepgdo, Enfer-
magem, Gestagdo.

INTRODUCCION

La atencién materno-perinatal hace parte de los programas
bandera mundiales y de los indicadores de desarrollo de las na-
ciones. La gestacion es un proceso complejo y una de las etapas
de la vida que puede ser la mas hermosa y satisfactoria, pero a
la vez puede presentarse algunas incertidumbres, dolor y pato-
logias que pueden afectar el bienestar entre la madre y el hijo,
llevando incluso a la muerte de la madre del perinato (1).

El Curso de preparacion para la maternidad y la paternidad
se ha convertido en una herramienta importante para que el
profesional de Enfermeria pueda realizar acciones de cuidados
eficientes y eficaces. Por esta razon, es necesario conocer cual
es la percepcion de las gestantes del cuidado de Enfermeria
durante la realizacién del curso de preparacién, no sélo para
responder a las necesidades de la poblacién gestante, sino
también para dar respuesta a las necesidades conceptuales en
torno a la Enfermeria y a su nucleo disciplinar.

La mortalidad materna continta siendo una problematica no
s6lo a nivel de salud publica, sino también a nivel social, pues
afecta la expectativa de vida de las mujeres, de las familias
gestantes y de la sociedad en general (2). La percepcion de las
gestantes es primordial para poder alcanzar los objetivos del
presente estudio, ya que se puede dar una mirada especial a la
importancia y a la forma en que el curso de preparacién cobra
relevancia en la gestacion. Ademas, se enfatiza la continuacion
de esfuerzos enfocados a la disminucién de la mortalidad ma-
terna en la ciudad de Bogotd, porque a través del curso se brin-
dan herramientas de prevencién e identificacion de factores de
riesgo que contribuyen a la prevencion de la primera demora.

El presente estudio tiene relevancia para el conocimiento y
para el nucleo disciplinar de Enfermeria, pues genera benefi-
cios para poder abordar el curso de preparacidon de una mane-

ra mas asertiva al conocer sus percepciones. De este modo, se
contextualiza y se fortalece la intervencion de Enfermeria, me-
jorando los cuidados que ofrecen las enfermeras con relacion a
la salud materno-perinatal.

En este sentido, se encuentra en la revision documentada la
tesis de la Dra. Maria Eugenia Diaz y en el estudio realizado
por Vicente Merino Barragdn et al se evidencia la importancia
de realizar los cursos de preparacion obstétricos o psicoprofi-
lacticos, recalcando la necesidad de su continuidad y cémo las
mujeres gestantes que asisten a ellos tienen comportamientos
favorables al momento del parto (3,4).

Entre los estudios realizados por la Enfermeria, cabe resaltar
el realizado por Thalia Dragonas y George Christodoulou, Pre-
natal Care en que los autores describieron los aspectos psico-
légicos y sociales del cuidado prenatal, en donde los cambios
emocionales que tienen lugar durante la gestacion pueden
tener efectos potencialmente adversos durante la misma y el
parto (5). La ansiedad y el estrés pueden ser mitigados con el
soporte social, a partir de lo cual se puede afirmar que las cla-
ses prenatales —como se definen en Grecia— son un ejemplo
del soporte social que se debe brindar a las gestantes.

Con respecto al concepto de percepcion, se hallaron las inves-
tigaciones realizadas por Luz Nelly Rivera y Alvaro Triana y Ca-
rolina Reina (6, 7). Para el afio 2010, se encontré un estudio
llamado Percepcion de la calidad del cuidado de Enfermeria en
pacientes hospitalizados por Claudia Consuelo Torres y Percep-
cion de los comportamientos del cuidado de Enfermeria en la
unidad de cuidados intensivos de Claudia Andrea Ramirez (8,
9). De éstos se puede concluir que la percepciodn es la accion de
adquirir conocimientos por medio de los sentidos, de manera
que se logra una informacién especial de todo lo que nos rodea
y se constituye en un fendémeno de tal realidad, representada
psicolégica y emotivamente en el individuo.

En Colombia se hallé un aporte importante realizado por la
Facultad de Enfermeria de la Universidad Nacional de Co-
lombia al proyecto de extensién Curso de preparacion para
la maternidad y la paternidad: un proyecto de vida. Asi pues,
se ha venido trabajando con la poblacién mas vulnerable de
la ciudad de Bogotd, donde mediante el curso se ha logrado
que las gestantes identifiquen oportunamente los signos de
alarma. El curso de preparacién es un método de enseianza
que pretende orientar a la gestante y a su familia sobre los
aspectos fisicos inherentes a la gestacién y a la labor del par-
to, ayudando a manejar el miedo que implica la gestacidn, el
parto y el puerperio. Esto hace que la mujer se sienta capaz
de sobrellevar la experiencia, la capacidad de reaccionar po-
sitivamente ante las situaciones inherentes a la gestacién (3).
Por lo tanto, el Curso de preparacion para la maternidad y
paternidad, junto a un control prenatal de calidad, se convier-
te en herramienta imprescindible para la deteccién temprana
de alteraciones en la salud de la gestante y de los factores de
riesgo. Por medio de la identificacion de la percepcién de las
gestantes, se dara el paso inicial para describir, identificar y
especificar las intervenciones de cuidado en las que el profe-
sional de Enfermeria debe enfocar su accionar, justificando la
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presencia del cuidado en el curso de preparacién y la impor-
tancia de la intervencién de la enfermeria en éste.

En el marco conceptual de la presente investigacion, se con-
templaron los conceptos de percepcion desde las vertientes de
la psicologia a partir de lo expresado por autores como Wer-
theimer, Koffka y Kohler, quienes la definen como “el proceso
fundamental de la actividad mental” (10). Por su parte, la Psi-
cologia de la Gestalt determina la percepcién como “el proceso
inicial de la actividad mental y no un derivado cerebral de esta-
dos sensoriales”, teniendo una fuerte influencia de la filosofia
kantiana y “considerando la percepcidon como un estado sub-
jetivo, a través del cual se realiza una abstracciéon del mundo
externo o de hechos relevantes” (10). A la par, desde una visién
antropoldgica, Melgarejo Vargas entiende la percepcién como
“la forma de conducta que comprende el proceso de seleccion
y elaboracidn simbdlica de la experiencia sensible” (11). Por lo
tanto, la presente investigacion estuvo revestida de la vision de
la filosofia kantiana y la antropologia.

OBIJETIVO

De este modo surge el objetivo de este estudio: describir la per-
cepcion que tienen las gestantes del cuidado brindado por los
profesionales de enfermeria a través del Curso de preparacion
para la maternidad y la paternidad realizado en una institucion
de salud en la ciudad de Bogota.

METODOLOGIA

Estudio cualitativo, descriptivo, exploratorio con enfoque her-
menéutico mediante la técnica de entrevista semiestructurada
y la metodologia de analisis de contenido; el universo del estu-
dio estuvo conformado por las gestantes que asistieron a dicho
curso. Los criterios de inclusion para las gestantes del estudio
fueron tener entre 20 y 35 aios; estar adscritas a la red del
hospital de la localidad; haber asistido como minimo a tres del
total de las sesiones; ser de bajo riesgo —gestacién que trans-
curre sin ninguna complicacidn inherente al proceso en si mis-
mo—; y asistir por primera vez al curso de preparacion. Estos
criterios fueron elegidos luego de la seleccidn del concepto de
percepcion y su alta variabilidad, de modo que se pudo concre-
tar la percepcién de gestantes que se encontraran inmersas en
contextos biopsicosociales similares.

La recoleccién de datos se realizé por medio de una entrevis-
ta semiestructurada, contando previamente con el consenti-
miento informado de las participantes que cumplieran con los
criterios de inclusién y un libre deseo de participar en la in-
vestigacion. Para esta investigacion se hizo uso de la entrevista
semiestructurada, la cual se transcribié en un tiempo menor a
48 horas. Se generd la codificacion de las entrevistas median-
te las letras | (Informante), Q (Question/Pregunta), P (Pdrrafo)
y R (Rengldn), numerandose de forma secuencial en el orden
de aparicidn. El analisis de las entrevistas se realizd6 mediante
la técnica de andlisis de contenido denominada Andlisis de la

enunciacion, propuesta por Laurence Bardin (12). Esta autora
ha brindado a profundidad un marco de referencia en torno
al anélisis de contenido como metodologia y como enfoque
filosofico de interpretacidn. En este sentido, constituye una he-
rramienta para descifrar los mensajes ocultos y de trasfondo
dados en los mensajes del emisor, permitiendo una busqueda
rigurosa de las categorias y generando un alto rigor en la vali-
dez de los resultados obtenidos.

Finalmente, se realizé un analisis por categorias que: “funcio-
na por opresiones de descomposicion del texto en unidades,
seguidas de clasificacién de éstas en categorias, segun agru-
paciones analdgicas” (12). El propédsito con esto fue agrupar
y encontrar similitudes entre las expresiones dadas por las
gestantes y poder comprender su percepcion del cuidado de
Enfermeria. Se tuvo en cuenta el criterio de saturacion tedrica
o saturacion de muestra que surge subsecuente al analisis del
enfoque hermenéutico de Bardin, la metodologia de analisis de
contenido denominada anélisis de la enunciacién y la entrevis-
ta semiestructurada y la revisidn de expertos en investigacion
cualitativa, en la cual “el tamafio de la muestra debera ser in-
crementado hasta que se logre el nivel de saturacion [...]”, una
vez “el dato adicional que se recolecta no agrega informacion
significativa a lo que ya se tiene” (13).

Acto seguido, se generd la matriz de saturacién en donde se
fueron ubicando una a una las proposiciones dadas por las
gestantes y se agruparon segun similitudes identificadas en el
analisis ldgico y secuencial. A la luz de la teoria de Morse, se
comenzd el analisis categorial por saturacion, encontrando-
se de esta manera las subcategorias, las categorias y el tema
principal (14). Se tuvo en cuenta la Declaracidn de Helsinkiy el
Codigo de Nuremberg (15, 16). Asi mismo, se dio cumplimiento
a lo estipulado en el Resoluciéon N° 008430 de 1993 emitida
por el Ministerio de Salud de la Republica de Colombia (17).
La norma se refiere a las pautas éticas internacionales para la
investigacion biomédica en seres humanos, dadas por el Con-
sejo de Organizaciones Internacionales de las Ciencias Médicas
(CIOMS) en colaboracién con la Organizacion Mundial de la Sa-
lud (OMS) en Ginebra para el afio 2002 (18). De esta forma, se
obtuvo la aprobacién de este estudio por parte del Comité de
Etica de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Nacional
de Colombia.

RESULTADOS

Se contd con un total de 14 gestantes: 5 primigestantes y 9
multigestantes, de acuerdo a los trimestres de la gestacion;
1 gestante en el primer trimestre, 8 en el segundo y 5 en el
tercero. Con relaciéon al nimero de sesiones, 6 completaban 3
sesiones; 2 con 4 sesiones; 2 con 5 sesiones; 1 con 6 sesiones;
2 con 7 sesiones; y 1 con 8 sesiones. Posterior a la aplicacion
de la metodologia mencionada y al andlisis categorial, surgié
el tema denominado E/ cuidado de Enfermeria inmerso, pre-
sente y latente en el curso de preparacion, ya que por medio
de las percepciones de las gestantes se evidencio la presencia
del cuidado de enfermeria a partir de las cinco dimensiones
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esenciales del cuidado descritas por Morse, que se describiran
a continuacion (14).

En cuanto a la percepcién de cuidado para la gestante, al hablar
de Enfermeria, es fundamental distinguir los componentes de
los cuatro conceptos metaparadigmaticos de la disciplina, re-
saltando que el concepto de cuidado es el pilar fundamental de
esta investigacion. Por lo tanto, es necesario definir la forma en
la que estas gestantes interpretaron y vivenciaron el cuidado
en sus vidas y en su cotidianidad. En el caso de las gestantes en-
trevistadas, se observaron dos aspectos que enmarcan el sentir
del cuidado en la cotidianidad de estas mujeres:

Autocuidado en la gestacion: Las gestantes asumen practicas
de cuidado que reflejan la cultura y el contexto en los que han
crecido y se han formado con el objetivo de proteger su gesta-
cidén ante un contexto social en el que predomina la pobreza.
La inequidad social y la violencia, aunque ha disminuido en los
ultimos afios, continda prevaleciendo en la localidad (19):

Para mi, cuidar es estar pendiente no tanto de mi, sino
que tengo una creatura dentro de miy que practicamen-
te ya no pienso para uno, sino para dos y que, practi-
camente, pues vea que yo quiero carifio, quiero darle
carifio a mi bebé. Asi como a mi me lo dan, también se lo
doy a él [I115Q5P1R1].

El cuidado, compromiso de todos y responsabilidad comun: La
sociedad debe propender hacia el cuidado de cada miembro
de la comunidad. Sin una idea de la importancia de lo colectivo
y la responsabilidad que se tiene sobre la vida del otro, la figura
de sociedad no tiene futuro (20). De igual modo, las participan-
tes de la investigacidn reconocieron y manifestaron el funda-
mento social del cuidado, tanto individual como colectivo:

Porque ése es el deber que nosotros tenemos, un de-
ber muy importante con nuestra salud y con nuestro
bebé, y todas las personas deberian hacer lo mismo
[114Q9P2R1].

Las gestantes ven en la sociedad una responsabilidad intrinse-
ca de cuidado, en donde cobran una relevancia especial, se le
deba dar prioridad y todos en conjunto promuevan la preven-
cién de eventos negativos para ellas.

El cuidado como concepto substancial de la presente investiga-
cién y del conocimiento disciplinar de la enfermeria es necesa-
rio al momento de reafirmar la premisa de que las intervencio-
nes que se generan por la enfermera estadn direccionadas por
el cuidado disciplinar y no por acciones independientes que no
se relacionan con el conocimiento de la disciplina. Al indagar
en las gestantes con respecto al concepto de cuidado, se distin-
guieron tres subcategorias que enmarcaron la percepcion del
concepto por parte de las participantes del estudio:

Cuidado de Enfermeria como ejercicio asistencial: Uno de los
campos en los que la enfermeria se ha desempefiado histéri-
camente es el area asistencial con la imagen de la enfermera

hospitalaria encargada del cuidado de los enfermos. Este baga-
je ha generado en la poblacién un constructo social en el que la
enfermera se encarga de un area mas clinica y hospitalaria:

Creo yo que es el cuidado que me brindan cuando yo
estoy en el hospital y el que le brindan al bebé cuando
nace [1I2Q11P1R1].

El cuidado de Enfermeria construido con un sentido de respon-
sabilidad y respeto: Es claro que el cuidado de enfermeria debe
darse en un ambiente en el que prime el respeto y la responsa-
bilidad con el sujeto de cuidado que traspasa la cotidianidad de
las actividades de la enfermera. Al analizar las proposiciones de
las gestantes, recalcaron este aspecto que marca la diferencia
entre la relacion enfermera-paciente:

[...] porque es su profesion basicamente: una enfermera.
La profesion es ésa, cuidar de su paciente llamese como
se llame [I9Q9P1R2].

La enfermera transmite su conocimiento y brinda ensefianza de
cuidado: En el curso de la preparacién, la educaciéon toma un
papel significativo, dado que por medio de sesiones pedagdgi-
cas las gestantes aprenden aspectos basicos de su gestacion y
les confiere herramientas para que se lleve de la mejor manera.
La enfermera se apropia de su conocimiento y lo transmite a
los sujetos de cuidado, sin advertir que mediante este proceso
va marcando la vida, la realidad y el futuro de muchas personas
que ven en ella una luz entre las situaciones dificiles de sus
vidas:

Pues lo cambios..., a ser mejor persona —creo yo—, y
creo que después para hacer las cosas..., pues no sé,
como ya lo he dicho, o sea, son cosas que uno a veces
no sabe, que durante el embarazo, y bueno, después
del embarazo..., los cuidados que uno debe tener con el
bebé, que son cosas que uno —yo creo que no— nada
en el momento de ser primerizo sabe [I4Q5P2R1].

En relacion al cuidado de enfermeria percibido en el curso, es
en este punto en el que esta investigacién cobré mayor rele-
vancia, puesto que surgié una categoria por medio de la cual
se abre una nueva perspectiva en el curso de preparacién de
la maternidad y la paternidad. Aqui es donde se evidencid una
percepcion de cuidado por parte de las gestantes a través de
las intervenciones educativas, que traen consigo presencia
auténtica, reconocimiento y relevancia para las participantes
trasmitidos por la enfermera sesion a sesion. De igual manera,
surgieron las siguientes subcategorias:

El acompafiamiento como base fundamental del cuidado en el
curso: Estar presente en las intervenciones de cuidado no se
refiere Ginicamente a una presencia fisica. Esta debe trascender
hacia una presencia emocional y sensorial, que permita al suje-
to de cuidado percibir que la enfermera se encuentra verdade-
ramente interesada por su bienestar y la experiencia vivida en
las acciones que plantea y se ejecutan desde las sesiones:
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[...] pues, en el momento en que ella nos dice qué po-
demos hacer y qué no podemos hacer, cdmo tenemos
que alimentarnos y nos insiste en la alimentacién: «Mira:
tienes que alimentarte asi, recuerda que tienes que ha-
cer esto; no puedes hacer esto; tan pronto sientas esto,
tienes que ir al médico». O sea, ese apoyo que nos dan
es muy bueno entonces [112Q2P2R1].

El curso como requerimiento de cuidado transpersonal e in-
teraccion personal: La enfermera debe priorizar entre los
componentes de sus intervenciones de cuidado el medio
por el cual interactua con el sujeto de cuidado, siendo éste
el puente entre el conocimiento enfermero estructurado en
un plan de cuidado y la intervencién empirica ejecutada por
la enfermera:

[...] Nooo..., ella es muy, muy amorosa; ella es muy tier-
na. Cuando puede me consiente la barriguita y me dice:
«éCOmo va ese bebé?». O sea, es muy gentil, y practi-
camente ella se entrega mucho al papel y deja de ser la
jefe, pasa a ser como una madre o una amiga mas con
uno [I112Q6P1R1].

Cuidado en el curso percibido como ensefianza en busqueda de
la resolucion de inquietudes y temores: Claramente, la ense-
flanza es el fin en si mismo del curso. Las gestantes reconocen
el papel de la enfermera como maestra y experta en cuidado, el
Proceso de Enfermeria y la visidn holistica del sujeto de cuida-
do. Propias de la disciplina, permiten que los temas expuestos
en las sesiones logren impactar las esferas psicosociales de las
participantes y traspasen las barreras de los mecanismos de
defensa humanos para lograr intervenciones mas efectivas y
eficaces:

[...] Eh..., muy bien, las charlas que nos dan son muy pre-
cisas; las indicaciones que nos dan son muy buenas; los
ejercicios que nos hacen para estimular al bebé y todo.
Me ha parecido muy bueno, ya que, pues, yo no tenia
conocimiento de todo lo que he visto y ya me queda mas
facil y no me preocupo por ciertas situaciones que se me
pueden presentar [I12Q1P1R1].

En relacién a la percepcién de relevancia del curso para la ges-
tante, durante las entrevistas, las participantes nombraron en
muchas ocasiones las razones por las cuales asisten al curso y
éste cobra relevancia para ellas. Es de este modo que surge la
categoria en la que se plasman las motivaciones para no desis-
tir de las sesiones, de la cual surgieron tres subcategorias:

Preparacion para asumir el rol materno: Como indica el nom-
bre del curso, tiene un gran enfoque en la preparacién para
la maternidad. Brinda herramientas principios conceptuales y
practicas para vivir la concepcion, la gestacion, el parto y los
cuidados del hijo por nacer: “Convertirse en madre es mas que
Unicamente asumir el rol. Es una evolucién continua e infini-
ta” (21). De acuerdo a la premisa de Mercer, el curso forma
las bases de la empatia y el conocimiento en el proceso de la
maternidad, que inicia con la adquisicién del rol y prosigue con

una evolucién continua que se forja con las experiencias del
dia a dia:

Ha sido muy buena. Ella, desde el primer momento en
que llegué acd, me atendié muy bien, fue muy gentil;
aparte que, pues obviamente por lo joven que aun soy,
traté de que yo reflejara esa parte materna en cuanto a
explicarme cémo estaba yo, qué estaba pasando, cudles
eran los cambios que iban a pasar en mi vida a partir del
momento en que yo me enteré de que yo iba a ser mama
[112Q9P1R1].

Necesidad de conocimiento derivado de experiencias de vida:
Las experiencias vividas crean percepciones de la realidad so-
bre las que realizamos juicios. Sentimientos como el temor, la
duday el desconocimiento nos llevan a recabar sobre la historia
de vida de otras personas que ya han experimentado eventos
similares para aprender y transpolar lo vivido por los demas en
nuestro presente. La enfermera realiza un acompafiamiento en
torno a la experiencia y se inclina a compartir las experiencias y
el intercambio de conocimientos y culturas (22):

No asisti nunca a los cursos, y me di cuenta de que era
necesario en el momento del parto porque yo no sabia
pujar, no sabia nada [I1Q9P1R3].

Segun la evidencia del cuidado de Enfermeria en la percepcién
de las gestantes, se vieron plasmadas en las entrevistas las cin-
co categorias ontoldgicas esenciales del cuidado descritas por
Morse y colaboradores, a saber: cuidado como una caracteristi-
ca humana; cuidado como un imperativo moral; cuidado como
afecto; cuidado como accidn terapéutica; y cuidado como una
relacidn interpersonal o interaccion personal. Esto confirma la
tesis de que las gestantes perciben el cuidado de Enfermeria en
el curso de preparacion (14).

DISCUSION

En el estudio se presentaron limitaciones secundarias a la difi-
cultad de desplazamiento por las condiciones propias de la lo-
calidad y su distribucidn urbana, la alta desercion de gestantes
en el curso de preparacién y el bajo interés para participar en
el estudio. Esto se presentd porque en muchas ocasiones no
le dan relevancia al proceso o se generan temores infundados
por dudas en torno al anonimato y a las posibles represalias
institucionales derivadas de sus testimonios.

El cuidado de Enfermeria se agrupa de acuerdo a la presencia
de las dimensiones esenciales del cuidado. Al realizar un ana-
lisis, se encontrd que el curso de preparacion se centra en una
de las tres visiones ontoldgicas y epistemoldgicas propuestas
por Newman y Fawcett: Unitaria-Transformativa, en la que: “el
ser humano es mas que y diferente a la suma de las partes y
se reconoce a través de patrones de comportamiento” (23-25).
La enfermera “refleja afecto, interés genuino por lo que ocurre
con el otro. La valoracion de enfermeria no utiliza instrumen-
tos, sino que permite al paciente compartir sus experiencias y
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sentimientos con el fin de comprender y ofrecer un cuidado
mas apropiado a las necesidades, por lo que se requiere de ex-
perticia y compromiso para identificar las necesidades de las
personas” (26). Por lo tanto, las gestantes reclaman una rela-
cién reciproca con la enfermera (27).

Ahora bien, la percepcion del cuidado de enfermeria segun el
Grupo de Cuidado de Facultad de Enfermeria de la Universi-
dad Nacional de Colombia es definida como “los elementos y
caracteristicas del ser cuidado y del cuidar a otro, con relacién
al entorno situacional y al escenario en que se da el acto de
cuidado, depende de las actitudes y habilidades con que se
cuida, que son apreciados por el otro en forma subjetiva. Es
el proceso mental mediante el cual el paciente y el profesio-
nal de enfermeria identifican los comportamientos de cuidado,
de acuerdo con sus criterios, valores, vivencias, experiencias,
conocimientos y expectativas” (28). Ademas, la sociedad debe
propender hacia el cuidado de cada miembro de la comunidad:
sin una idea de la importancia de lo colectivo y la responsabi-
lidad que se tiene sobre la vida del otro, la figura de sociedad
no tiene futuro (20).

Bajo la perspectiva anterior se puede contemplar la postura
tedrica de Imogene King, para quien la percepcion forma parte
elemental en las relaciones entre el enfermero y el sujeto de
cuidado (28). La autora sefiala que los conceptos metaparadig-
maticos dan significado a las percepciones por medio de los
sentidos, permitiendo dar una vision objetiva de la interaccién
en los procesos de cuidado de Enfermeria (28). La percepcion
puede ser evaluada por medio de comportamientos de cui-
dado, los cuales sefialan la forma en la que se deben dar las
intervenciones y el Proceso de Enfermeria. Por su parte, Jean
Watson enuncia estos comportamientos en los factores de cui-
dado relacionados con Proceso Caritas, en donde por medio
de actitudes inter transpersonales puede generarse un cuidado
ideal (21).

Sumado a las afirmaciones anteriores, Blanca Renddn sefiala
que “cada cultura determina en las personas lo que sienten,
piensan, viven y hacen, en torno a su propio cuidado de la sa-
lud” (29). Esto nos lleva a reflexionar en que el entorno social
y la crianza son claves en la construccion del concepto de cui-
dado que tiene un grupo en especifico (30). El curso brinda es-
pacios adecuados que facilitan la comprensién y el intercambio
de vivencias y emociones que denoten el imperativo moral de
cuidado que tienen todas las enfermeras al ejercer su profe-
sion. Este vinculo enfermera-sujeto de cuidado que se genera
en el curso de preparacién “permite el desarrollo de relaciones
de cuidado verdaderas, significativas y con contenido” (26).

Las gestantes sienten la responsabilidad de su estado de salud
y el de su hijo por nacer, lo cual las lleva a tomar medidas que
favorezcan el bienestar del binomio madre/hijo (29). Es aqui en
donde todos los componentes que se plantean en el Curso de
preparacion para la maternidad y paternidad responden a las
necesidades de las madres gestantes, funcionando como en-
granajes de una maquinaria, sin cuyos componentes se pierde
la esencia de la intervencion de enfermeria. De este modo, se

reflejé que no todas las enfermeras que imparten el curso se
encuentran debidamente preparadas para hacerlo. Jean Wat-
son afirma en sus principales supuestos que “la capacidad de
la enfermera de conectar con otro a este nivel espiritu-espiritu
transpersonal se traduce a través de movimientos, informa-
cion, tacto, sonido, expresiones verbales [...]” (21). Entonces,
es necesario que la enfermeria se apropie del conocimiento
que ha generado demostrando la importancia del proceso y las
teorias apropiadas en el curso para que este cumpla con sus
objetivos.

CONCLUSIONES

Las gestantes que asisten al curso de preparacidn para la ma-
ternidad y la paternidad perciben el cuidado que brinda la
enfermera y lo reconocen como fundamental para el éxito del
curso. lgualmente, se observé que éste es una pieza clave en
la vida de las familias gestantes, pues por medio de la inter-
vencién de la Enfermeria se puede marcar positivamente du-
rante la gestacidn, nacimiento y posparto. Entre la percepcion
que tienen las gestantes del cuidado que la enfermera brinda
en el curso, se encontré que ellas se sienten cuidadas por las
ensefanzas que reciben, el acompafiamiento durante las acti-
vidades que desarrollan y el vinculo que se genera entre ellas
y el profesional de enfermeria. Las dimensiones esenciales del
cuidado postuladas por Morse y colaboradores estan inmersas
en el curso de preparacion, fundamentando la afirmacion de
que en el curso se brinda cuidado de enfermeria y que es mas
trascendente que una sesidén magistral impartida por medio de
la metodologia-taller.

El profesional de enfermeria debe darle valor al conocimien-
to propio de su disciplina, recuperando espacios propios del
ejercicio profesional como lo es el curso de preparacién, enten-
diendo la importancia del Proceso de Enfermeria, la fundamen-
tacion tedrica y su aplicacion en las intervenciones de cuidado
que se dan en espacios tan valiosos como el curso mismo.

CONSIDERACIONES FINALES

Es necesario que los profesionales de Enfermeria den a la con-
sulta colectiva la importancia que se merece como interven-
cién prioritaria en el curso de preparacion, dado que algunos
sélo se circunscriben a exponer las sesiones recomendadas y
no cumplen con las recomendaciones dadas desde la Acade-
mia y las guias distritales de atencién materna. Es preciso que
el profesional sea empatico y genere intervenciones adecuadas
para las gestantes, y asi ejercer un cuidado efectivo y asegurar
la adherencia de las maternas. La actualizacidn continua de los
enfermeros que dictan el curso es primordial para apropiarse
del conocimiento disciplinar de la enfermeria y reconocer las
necesidades de cuidado de las participantes, proporcionando
intervenciones que cumplan con las demandas de la sociedad
hacia la profesién.
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