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RESUMEN

La labor asistencial de enfermeria para el cuidado y atencién al recién nacido pretérmino
extremo bajo peso (RNPT-EBP), debe estar enmarcado en ética y valores para brindar el
cuidado transpersonal con entrega, dedicacion y amor, que trascienda al llegar mds alld de
las necesidades bdsicas, al lograr la homogenizacién, sistematizacién y optimizacién del
cuidado integral. En tal sentido, el profesional de enfermeria debe conocer y poseer valores
bioéticos inmersos en la prdctica diaria, entre los que se destacan la beneficencia, la auto-
nomia y justicia, entre otros; que permitan ejercer la profesiéon con devocién y amor hacia
los demds. Los propésitos de esta investigacion estdn centrados en develar, interpretar y
reflexionar sobre el cuidado transpersonal de la enfermera hacia el RNPT-EBP desde su
matriz axioldgica. El paradigma que rige esta investigacion es el post-positivista, enmarca-
do en el enfoque cualitativo, sustentado en el método fenomenoldgico-hermenéutico con
la aplicacién de la entrevista en profundidad como técnica de recoleccién de la informa-
cién dada por los informantes clave, que son las enfermeras del drea de Neonatologia del
Hospital Pedidtrico Nifio Jests de San Felipe en el Estado Yaracuy. Al realizar el recorrido
metodoldgico de la investigacién, emergieron las categorias de Cuidado Enfermero/Trans-
personal, Cuidado transpersonal dirigido a RNPT-EBP, Jerarquizacién del cuidado, Valores y
Enfermeria, y Cuidados basados en valores/Importancia. Es importante reflexionar sobre la
labor excepcional que cumplen las enfermeras del drea de neonatologia, al brindar cuida-
do humanizado y transpersonal a estos recién nacidos desde el mismo momento de su in-
greso a esta drea, ofreciendo los cuidados necesarios basados en valores y ética profesional.
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ABSTRACT

The nursing care work for the care and attention to the extremely low weight preterm new-
born (RNPT-EBP) must be framed in ethics and values to provide transpersonal care with
dedication and love which transcends when reaching beyond the basic needs, by achieving
homogenization, systematization and optimization of comprehensive care. In this sense,
the Nursing professional person must know and possess bioethical values immersed in
daily practice among which are beneficence, autonomy and justice, among others, that
allow to exercise the profession with devotion and love other people. The purposes of this
research are focused on revealing, interpreting and reflecting on the transpersonal care of
the nurse towards the RNPT-EBP from its axiological matrix. The paradigm that rules this
research is the so called post-positivist, using the in-depth interview as a technique for
collecting the information given by the key informants, nurses from the Neonatology area
of the Nifio Jesus de San Felipe Pediatric Hospital in Yaracuy State. When carrying out the
methodological tour of the research, the categories of Nursing/Transpersonal Care, Trans-
personal Care aimed at PNPT-EBP, Hierarchical care, Values and Nursing, and Care based
on values/Importance emerged. It is important to reflect on the exceptional work perfor-
med by nurses in the area of neonatology, by providing humanized and transpersonal care
to these newborns from the moment they enter this area, offering the necessary care based
on values and professional ethics.
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INTRODUCCION

La aplicacion del método cientifico en la practica asistencial de la enfermera (o) es
conocida como proceso de cuidado humano de enfermeria; este permite prestar cuidados
de una forma racional, légica y sistemadtica. A tal modo, el o la enfermera (o) debe propor-
cionar los cuidados y atencién al recién nacido pretérmino extremo bajo peso (RNPT-EBP),
los cuales se inician de manera inmediata y se centran en la valoracion y la estabilidad de
las condiciones generales del recién nacido, seguridad fisica, comodidad y bienestar emo-
cional. Se considera recién nacido pretérmino extremo bajo peso (RNPT-EBP) como aque-
llos recién nacidos con un peso igual o inferior a mil gramos (peso < 1000 g) al nacer. La
contribucion de este hecho a la morbilidad y la mortalidad son altas debido a su inmadurez
fisiolégica. Andrade (2017, p. 7).

En este contexto, la labor asistencial de la enfermeria para el cuidado y atencién al
RNPT-EBP, debe estar enmarcado en ética y valores que nos permitan brindar nuestro cui-
dado transpersonal con entrega, dedicacién y amor al usuario que lo necesite; al llegar mads
alla de las necesidades basicas, lograr homogenizar, sistematizar y optimizar el cuidado in-
tegral. En tal sentido, el profesional de enfermeria debe conocer y poseer valores bioéticos
inmersos en la practica diaria, de los que se destacan la no maleficencia, la beneficencia,
la autonomia y principio de justicia, entre otros, que le permitan ejercer la profesiéon con
devocién y amor hacia los demds.

De alli, esta investigacion me permitié comprender los cuidados transpersonales en
el RNPT-EBP, una reflexioén axiolégica del Profesional de Enfermeria de la Unidad Clinica
de Neonatologia (UCN) del Hospital Pedidtrico Nifo Jests San Felipe-Yaracuy, basados en la
teoria del cuidado humano de Watson; del mismo modo, la comprension de las necesida-
des que presenta el RNPT-EBP y como es el abordaje de este grupo de acuerdo a los cuida-
dos especificos que necesiten para lograr estabilizarlos de manera eficiente y mejorar su
calidad de vida en el poco tiempo de nacidos.

PRIMER MOMENTO

Acercamiento a la realidad

En el RNPT-EBP la morbilidad y la mortalidad son elevadas segun varios estudios,
debido a las caracteristicas fisioldgicas y anatémicas de estos, entre ellas: la deficiente ter-
morregulacién, la dificultad nutricional, necesidades especiales de liquidos y electrolitos,
el deficiente control metabdlico y por ende, la mayor susceptibilidad a las infecciones.
Andrade (citado, p. 7-8); I1za (2016, p. 12). Es por ello, que el cuidado de la enfermera (o) es
de vital importancia en el manejo de este grupo tan vulnerable que requiere de cuidados
individualizados, transpersonales que tengan implicitos un conocimiento técnico-cientifi-
co, procurando asi, un bienestar holistico en el recién nacido.

De alli que, el profesional de enfermeria es el que se mantiene en comunicacién
directa con usuario brinddndole, no s6lo cuidados especificos, sino también, es el que per-
cibe las respuestas positivas y negativas del mismo, y tiene como herramienta, los conoci-
mientos adquiridos mediante estudios para redirigir esas respuestas y transformarlas, sin
dejar de lado el esmero, la dedicacion el arte de cuidar con amor.

Por lo expuesto, los cuidados y atencion al recién nacido pretérmino constituyen
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una de las prioridades mads relevantes y significativas del drea de neonatologia, en la cual
estdn involucrados todos los integrantes del drea de salud, correspondiendo al personal de
enfermeria brindar una serie de cuidados que se inician de manera inmediata, y se centran
en la valoracion y la estabilidad de las condiciones generales del recién nacido, seguridad
fisica, comodidad y bienestar emocional, sin dejar de lado, la ética y los valores morales
que se deben tener al momento de proporcionar cuidados de calidad, ya que la motivaciéon
principal, debe ser el querer realizarlos con profesionalismo, amor, dedicacién, respeto a
la vida, incluyendo una prdctica con calidad de atencién basados en el cuidado humano.

En enfermeria, debemos actuar sobre la base de la ética y la moral de manera
transpersonal, pensando siempre en el bienestar de los usuarios y mds en el caso de los
RNPT-EBP, debido a que somos la tinica conexion entre cuidados, procedimientos y con-
fort, volviéndonos intérpretes de sus necesidades. Asimismo, debemos tomar en cuenta
la expresién de ética en toda su extensién en la practica de enfermeria, conducirnos por
lineas y parametros establecidos para mantener nuestra profesiéon con dignidad, sin obviar
el buen comportamiento, apegado a los preceptos morales, aunado al amor y la mistica de
entrega al momento de proporcionar un cuidado humano transpersonal al RNPT-EBP e ir
mds alld de lo que necesita, no solo para estabilizarlo sino para dignificarlo.

En este mismo orden de ideas, la teoria planteada por Watson (1979) sobre la pers-
pectiva del cuidado transpersonal, se sustenta en sus creencias y valores acerca de la vida
humana, de la salud y de la cura, fruto de sus experiencias y observaciones. Watson privi-
legia el enfoque humanistico, atendiendo al individuo biopsicosocial, espiritual y sociocul-
tural, que estd imbricado con el objetivo de la profesiéon de enfermeria, centrado en ayudar
a las personas a alcanzar el mds alto grado de armonia entre mente, cuerpo y alma.

Todo proceso de ejecucidn, del cuidado se inserta en un sistema de creencias y va-
lores de los que son portadores, las personas que participan en los cuidados, tanto las per-
sonas cuidadas como los cuidadores; es por eso, que se comprende el funcionamiento de
las creencias, su naturaleza, la forma en que se transmite y se modifican, y todo ello, para
tomar conciencia de la variedad del sistema de creencias y de valores que pueden influir en
la concepcién de los cuidados de enfermeria y su incidencia sobre la prdctica.

El ser parte de la humanidad es ya un sello de pertenencia, lo que incluye responsa-
bilidad para si mismo y para la sociedad. Atafie saber ensenar como los otros deben ser soli-
darios, por ello, comprender el valor de la responsabilidad y todas las consecuencias que se
derivan de ellas; el hecho de vivir, convivir en una comunidad es un elemento fundamental
de corresponsabilidad, que aparece con la madurez, se incrementa con el compromiso in-
dividual y colectivo, por ejemplo, la puntualidad, la solidaridad, el pensar y sentir que los
problemas de los otros forman parte de los propios.

Al respecto, los valores ayudan a crecer y hacen posible el desarrollo armonioso
de todas las capacidades del ser humano. Estdn ligados a la propia existencia, afectan a la
conducta, configuran y modelan las ideas, como también los sentimientos y nuestros actos.
En cuanto a esto, la participacion de enfermeria es de vital importancia y el querer hacerlo
estd inmerso en el compromiso de cada uno. La accion de “formar parte de” y “tomar parte
en”, la construccion del cuidado humano al RNPT-EBP al momento del nacimiento y los
cuidados especificos que deben realizarse al ingresarlos en las unidades de neonatologia
para contribuir a su bienestar. Participar, para este profesional, es un deber y un derecho,
una actitud personal, tomar cartas en los asuntos de interés comun. Se debe interesar por

in ° ; Revista In Situ/ISSN 2610-8100/Vol. 5 N°5/ Afio 2022.
{ pdg

REVISTA DE INVESTIGACION Y POSTORADO

Cuidado transpersonal de la enfermera desde su matriz axiologica en neonatos
pretermino extremo bajo peso.




lo que ocurre en la unidad de neonatologia. Debe hacerse escuchar, influir en determi-
nadas acciones, aportar de acuerdo a sus habilidades y competencias. El fin ultimo de la
participacion es transformar para mejorar, ademds, como acto de trasformacion se mejora
las condiciones de vida de los RNPT-EBP, el equipo de salud y el servicio. La participacion es
una accién sustentada en principios, orientada hacia valores, apoyada sobre compromisos.

Referente a lo antes expuesto, el profesional de enfermeria debe, brindar cuidados
humanizados y especializados dirigidos a los usuarios, basdndose en técnicas y procedi-
mientos que ayuden a mejorar la calidad de vida. Por lo cual, brindar los cuidados inmedia-
tos especificos a este grupo etario, para coadyuvar a su efectiva recuperacion, se lograria
disminuir las secuelas a corto, mediano y largo plazo; entre las que destacan, problemas
respiratorios, nutricionales, infecciones, hasta un posible deceso. Asi, podemos evitarlas
mediante la realizacién oportuna, sistemdtica, con conocimientos cientificos, sin dejar de
lado la mistica, el amor y la dedicacién que permita una pronta recuperacién a los recién
nacidos pretérminos extremos evitando complicaciones futuras.

Dentro de los cuidados bdsicos diarios que se le realizan al recién nacido pretérmi-
no extremo, la enfermera debe tomar en cuenta consideraciones especiales, con la fina-
lidad de contribuir a su pronta recuperacion, a su buen desarrollo neuronal, procurando
acceder al prematuro de la manera menos agresiva, en el menor tiempo posible. Los RNPT,
una vez ingresados en el drea de neonatologia, son cuidados por enfermeras calificadas en
el manejo de prematuros, con el apoyo de equipos de alta tecnologia necesarios para estos
casos.

En consonancia con lo expuesto, podemos ver la importancia que tiene el poseer co-
nocimientos cientificos, calificados para el manejo de equipos en el abordaje oportuno de
manera positiva y significativa a los prematuros RNPT-EBP, permitiéndonos estabilizarlo lo
mds pronto posible.

Es importante resaltar que Venezuela estd suscrita a los acuerdos internacionales
emanados de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), que a partir del 2012 fueron esta-
blecidos con sus asociados, la Alianza para la Salud de la Madre, el Recién Nacido y el Nifio,
(Save the Children and March of Dimes Foundation) con la publicacién de un informe
titulado: Nacidos demasiado pronto. Este informe es la tltima aportacién de la Estrategia
Mundial del Secretario General de las Naciones Unidas para la Salud de la Mujer y el Nifio,
que tiene como objetivo salvar 16 millones de vidas para el 2015. Iza, (citado, p. 7); Farfan
(2017, p. 8)

La OMS se ha comprometido a reducir los problemas de salud y el namero de vi-
das perdidas como consecuencia de los partos prematuros, mediante la adopcién de las
siguientes medidas concretas: colaborar con los Estados Miembros y los asociados en la
elaboracién del proyecto: Todos los recién nacidos, un plan de accién para poner fin a la
mortalidad prevenible, bajo la égida de la Estrategia Mundial del Secretario General de las
Naciones Unidas para la Salud de la Mujer y el Nifio; asi mismo, participar con los Estados
Miembros en el fortalecimiento de la disponibilidad y calidad de los datos sobre nacimien-
tos prematuros; proporcionar cada tres a cinco afos, andlisis actualizados de los niveles y
las tendencias de los nacimientos prematuros en el mundo. Iza (citado, p. 8).

En consecuencia, la prioridad para la OMS es mantener un equilibrio entre los Es-
tados Miembros y Asociados que permitan la elaboracién de planes y proyectos dirigidos
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al binomio madre hijo con énfasis en una poblacién vulnerable como lo son los recién
nacidos de bajo peso para lograr su supervivencia y mejorar la calidad de atencién y evitar
danos a largo plazo. Iza (citado, p. 8); Farfan (citado, pp. 4-8).

En el dmbito local, el Estado Yaracuy presenta una tendencia de incremento de
nacimientos de RNPT-EBP notable. Segun los datos obtenidos del libro de estadistica de
Neonatologia del Hospital Pedidtrico Nifio Jesus San Felipe-Yaracuy se reporta que, de cinco
(5) nacimientos, tres (3) son RNPT-EBP. Alli se evidencia un aumento considerable de estos
casos; siendo alta la tasa de mortalidad reportada. A su vez, dicho centro de salud cuenta
con un drea clinica de neonatologia y un equipo profesional y técnico de personal califica-
do para brindar cuidados integrales de enfermeria a estos neonatos.

De alli que, durante mi practica profesional cotidiana, observo que el personal tiene
temor en ofrecer de manera directa y oportuna dichos cuidados; ademds, noto que existe
cierta resistencia por parte del personal especializado para asumir ambientes en los cuales
se encuentren RNPT-EBP; todo ello, a pesar de contar con una infraestructura fisica acorde
con las necesidades para atender a los recién nacidos y tener el personal calificado que pue-
dan brindar cuidados de calidad, dejando la responsabilidad en manos del personal mads
antiguo de dicha unidad, o simplemente, se asume responsabilidades diferentes, como pre-
parar y administrar tratamiento y ambientes donde se encuentran hospitalizados recién
nacidos a términos acorde a edad gestacional, evitando tener a su cuidado estos ambientes.

Conforme a la realidad descrita, con esta investigacion se estudi6 la participaciéon
de los profesionales de enfermeria en el cuidado transpersonal en el RNPT-EBP, abordan-
do elementos significativos como el cuidado humano y transpersonal, la participacién, la
motivacién, la ética y los valores, los cuales son elementos fundamentales para la practica
diaria, motivados por el hecho de querer realizar una labor sustancial, la cual permita al
neonato recuperarse favorablemente.

Propodsitos de la Investigacion

Esta investigacion se orient6 a través de los siguientes propositos: Develar el cuida-
do transpersonal que le proporciona un profesional de enfermeria al RNPT-EBP. Interpretar
los valores que estdn involucrados en el cuidado humano transpersonal de la (el) enferme-
ra (o) hacia el RNPT-EBP y Reflexionar sobre el cuidado transpersonal de la (el) enfermera
(0) desde su matriz axiolégica ante el RNPT-EBP.

SEGUNDO MOMENTO:

Camino teorico
Estudios Previos

Para la realizacién de esta investigacion fenomenoldgica hermenéutica, efectué
una recopilacién de importantes antecedentes de trabajos de autores que han aportado al
estado del arte, metodologias y aspectos relevantes en cuanto a la temdtica RNPT-EBP, que
sustent6 mi investigacion. De los antecedentes internacionales, puedo destacar el estudio
aportado por Santacruz (2020) cuya intencion fue comprender la experiencia vivida por los
padres en relacion con el ingreso de su recién nacido prematuro en la unidad de cuidados
intensivos neonatales del Hospital Clinico de Barcelona (Espafia). Este estudio cualitativo,
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con método fenomenoldgico y la entrevista como técnica de recoleccién de la informacioén,
guarda relacion con mi investigacion, en cuanto al método, enfoque y disefio; ademads,
estudia a los recién nacidos pretérminos y los cuidados que le son proporcionados por
sus padres, tomando de alli como referencia, la labor que desempefia enfermeria al ser
coparticipe de estos cuidados y quien, a través de la educacién para la salud, proporciona
herramientas a los padres para el cuidado de los nifios, que por su condiciéon de prematu-
ros, requieren de cuidados especializados.

Otro antecedente internacional relacionado con la temdtica y la metodologia de
mi investigacién, es el estudio presentado por Acosta y Cabrera (2018), con la inquietud
por develar la experiencia de vida que implica el nacimiento de un hijo prematuro y su
hospitalizacién en la Unidad de Cuidado Intensivo Neonatal (UCIN) del Hospital Infantil
Los Angeles de la ciudad de Pasto, Colombia, surge de la experiencia vivida como enferme-
ras del UCIN, y a la vez, como madres de neonatos prematuros, que en determinado mo-
mento requirieron ser hospitalizadas en ella. Cuando se va a ser madre, se crean grandes
expectativas con relacion al nacimiento; si el embarazo no llega a término y se produce el
nacimiento prematuro, el recién nacido debe ser hospitalizado en la UCIN, situacién que
genera en los padres confusién, incertidumbre y angustia por la separacion de su hijo.

En este sentido, las investigaciones de naturaleza cualitativa fenomenolégica en
enfermeria buscan, no solo determinar aspectos fisiolégicos y patoldégicos, sino que priva
el deseo de conocer los acontecimientos y experiencias del sujeto; de ahi, la importancia
de la fenomenologia para la mejoria en la calidad del cuidado de enfermeria, teniendo en
cuenta que esta profesion objetiviza la satisfaccién de las necesidades humanas bdsicas, asi
como la promocién de un cuidado que trascienda la enfermedad y pueda articularse a la
existencia de los sujetos.

En relacién a los antecedentes nacionales, hago referencia al estudio realizado por
Toro y Varén (2018), llamado “Perspectiva de las madres en situaciones especiales sobre la
lactancia materna”. Este estudio estd relacionado metodologicamente con la presente in-
vestigacién, en cuanto al abordaje cualitativo con matriz epistémica fenomenoldgica-her-
menéutica, cuyo proceso de recolecciéon de datos se hizo por medio de la entrevista en
profundidad. Dentro de los hallazgos emergieron categorias como: Vivenciando la lactan-
cia materna, Relatando la experiencia y Alabando los dones de la lactancia. Este estudio
hace énfasis en el cuidado al ser humano desde un enfoque integral, tomando en cuenta el
sentir de las necesidades de la propia persona demandante del cuidado, ya que serdn ellos
mismos, los que manifiesten las necesidades interferidas y dardn una idea para actuar de
manera mds adecuada. Destacan la importancia en el establecimiento del vinculo materno,
asi como la estimulacién psicoafectiva hacia el prematuro, expresdndoles mucho amor.

Otro antecedente nacional destaca el estudio realizado por Pinto, Cirdenas, Reina
y Jiménez (2018) denominado “Vivencia del profesional de enfermeria en situaciones de
muerte neonatal”, cuyo propoésito fue interpretar los significados de la experiencia vivida
por los profesionales de enfermeria en situaciones de muerte neonatal. Este estudio fue de
gran apoyo en mi investigacién ya que tiene un abordaje fenomenol6gico hermenéutico,
con enfoque cualitativo. El estudio se realizé en el Hospital Universitario Angel Larralde
“Hospital Carabobo” de Valencia, Estado Carabobo, en el servicio de Neonatologia, se con-
té con tres profesionales de enfermeria y dos madres que perdieron a sus hijos, se realizo
entrevista a profundidad, obteniendo subcategorias para posterior teorizacién, como ha-
llazgo emergid, que el profesional de enfermeria necesita estar preparado ante situaciones
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de muerte y es por ello, que cada momento del cuidado es tnico, y de la forma en que los
mismos sean brindados, asi serdn reflejados en el paciente y su familia por muy dolorosa
que ésta sea.

Aspectos teoricos orientadores del estudio

Profesion de la enfermeria

La enfermeria es la ciencia del cuidado de la salud del ser humano. Es una disciplina
que en el tltimo siglo y particularmente en los dltimos anos, se ha ido definiendo cada vez
mads sus funciones dentro de las ciencias de la salud. Segtin la definicién propuesta y acep-
tada por la comunidad internacional, realizada por la Facultad de Enfermeria de la Univer-
sidad de Mosct, en Rusia (1994), la enfermeria es la “ciencia o disciplina que se encarga
del estudio de las respuestas reales o potenciales de la persona, familia o comunidad tanto
sana como enferma en los aspectos biologicos, psicolégico, social y espiritual” (p. 34). Es
una profesion de titulacién universitaria que se dedica al cuidado integral del individuo, la
familia y la comunidad, en todas las etapas del ciclo vital y en sus procesos de desarrollo.
Pero es solo desde hace pocos afios, que se reconoce su importancia en cuanto a cuidados
de enfermeria se refiere, sobreviniendo notables adelantos en la prdctica de enfermeria.

Como lo advierte la Organizaciéon Panamericana de la Salud (OPS, 2006), la enfer-
meria como prdctica profesional se desenvuelve en un complejo entramado de relaciones
y conexiones entre los diferentes procesos sociales que se dan en el contexto actual de la
globalizacién a saber, los cambios econémicos y culturales producto de las migraciones,
la explosion cientifico tecnoldgica que ha puesto al conocimiento y a la tecnologia de la
informacién como condicién necesaria para el desarrollo de la sociedad.

Lo anterior es el fundamento para observar las nuevas tendencias de modelos de
atencion de enfermeria a los usuarios, centrados en las necesidades de las personas, lo que
nos lleva también a pensar en nuevos modelos de ensefianza, nuevas formas de aprender
la enfermeria y nuevas practicas de enfermeria orientadas a la atencién de los usuarios y
mds, en el caso de los RNPT-EBP como lo he venido manifestando.

El Cuidado Enfermero al Recién Nacido
Para Castro y Urbina (2007)

El papel de la enfermera en los servicios de neonatologia, se ha desa-
rrollado a medida que se ha incrementado la necesidad de los cuida-
dos especializados en los neonatos de riesgo. El reconocimiento de la
necesidad de ampliar las funciones de enfermeria para responder a las
demandas de los cuidados de salud de estos neonatos ha permitido que
esta ocupe un gran espacio en esta especialidad. (p. 13)

De alli, que la labor que realiza la enfermera en la unidad de neonatologia ha ido
incrementdndose por la demanda de conocimientos especializados en el drea y por la ne-

cesidad de ampliar sus funciones para mejorar la calidad de vida de los neonatos.

De igual modo Castro y Urbina (citados) mencionan que:
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Para lograr los objetivos de enfermeria en un servicio de neonatologia,
se debe disponer de un personal calificado y con excelente formacion.
La evolucién 6ptima del paciente depende mads de la observacion cons-
tante del personal que del equipamiento y los monitores. Los detalles
en el cuidado son los que muchas veces marcan la diferencia en los
resultados obtenidos. Se debe contar con una buena cobertura de per-
sonal asistencial de enfermeria para optimizar el cuidado del recién
nacido. (p. 13)

En relacién con lo antes expuesto, los autores citados acotan que, para lograr los ob-
jetivos de enfermeria en la unidad de neonatologia, se debe contar con personal calificado,
con conocimientos técnicos y cientificos que garanticen una cobertura amplia de cuidados.

Diaz e Ibarra (2014), afirman que es de vital importancia una buena valoracién al
momento del nacimiento para conocer con exactitud, la edad gestacional del recién naci-
do, basandonos, en las tablas y percentiles para asi, tener conocimiento de la conducta a
tomar. En este caso particular, los médicos especialistas que laboran en las unidades de
neonatologia son muy cuidadosos al momento de realizar la valoracion y el cdlculo de la
edad gestacional, si son realmente pretérminos extremos bajo peso por edad gestacional o
son producto de edad acorde, pero con un retardo en el crecimiento intrauterino, ya que
ésta nos da una idea precisa de las conductas a tomar en cada caso especifico, sin poner en
riesgo la vida del neonato con una praxis adecuada a su patologia o su cuadro de prematu-
ridad basados en datos cientificos, se podria actuar mediante las normas establecidas para
cada caso. OPS/OMS (2014)

Asimismo, el crecimiento fetal es un buen indice en condiciones normales, de ma-
duracion, bienestar, pronoéstico fetal y neonatal. Para su correcta valoracion es imprescin-
dible conocer con la mdxima exactitud la Edad Gestacional (EG) del recién nacido (RN) y
poseer unas curvas de crecimiento fetal de la misma poblacidn, realizadas con medias y + 2
D.T. o por percentiles 97 y 3. Por lo anterior, Diaz e Ibarra (citado) expresan que la clasifica-
cién de los RN se puede establecer con la combinacién de pardmetros métricos (peso, talla
y perimetro craneal), ademds la edad gestacional en semanas completas o dias, con buena
precision.

Teoria del Cuidado Humano de Watson

Al revisar la literatura sobre la teoria del cuidado humano de Watson (citado), se
presentan autores de trascendencia, como en el caso de Marriner y Raile (2011), resefian
que el interés de enfermeria reside en comprender la salud como a la enfermedad y la expe-
riencia humana. Dentro de la filosofia y la ciencia del cuidado, intenta definir un resultado
de actividad cientifico relacionado con los aspectos humanisticos de la vida, establecer la
enfermeria como interrelacién de la calidad de vida, incluida la muerte y la prolongaciéon
de la vida.

Por su parte, Watson (referido en Marriner y Raile, citado) afirma que la practica co-
tidiana de enfermeria debe sostenerse sobre un sélido sistema de valores humanisticos que
ésta tiene que cultivar a lo largo de la vida profesional, ademads, integrar los conocimien-
tos cientificos para guiar la actividad. Esta asociacion humanistica-cientifica constituye la
esencia de la disciplina de enfermeria a partir de los factores curativos relacionados con la
ciencia de cuidar, la cual debe estar centrada en las relaciones de cuidado transpersonal.
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Los autores citados expresan que, la enfermeria es un arte. Cuando la enfermera/o com-
prende los sentimientos del otro, es capaz de detectar y sentir estos sentimientos y expre-
sarlos como la experiencia de la otra persona.

Cabe senalar, la frase filosofica de Heidegger “ser en el mundo”, como una expre-
sién que considera a la persona como tal, comprendida en tres esferas: el alma, el cuerpo,
y el espiritu. La persona se esfuerza en actualizar la relacién entre estas tres esferas para
conseguir la armonia y son dimensiones que la enfermera ha de tener en cuenta.

En este sentido, en la interacciéon enfermera-paciente, se define al cuidado como un
proceso entre dos personas con una dimension propia y personal, en el que se involucran
los valores, conocimientos, voluntad, y compromisos en la accion de cuidar. Por ello, la en-
fermeria elabora un concepto de idea moral como la preservacién de la dignidad humana.
Watson (referido en Marriner y Raile, citado), expone que el cuidado transpersonal intenta
conectarse, abrazar el espiritu o el alma de los demds a través de los procesos de cuidados
y de tratamientos, estar en relacion auténtica, en el momento. La relacién entre estos dos
conceptos se da por la caracterizacién de una clase especial de cuidado humano que depen-
de del compromiso moral de la enfermera de proteger y realzar la dignidad humana, asi
como el mds profundo o mds alto yo, mads alld de la situacion de salud.

Ante el riesgo de deshumanizacion en el cuidado del paciente, a causa de la gran
reestructuraciéon administrativa de la mayoria de los sistemas de cuidado de salud en el
mundo, se hace necesario el rescate del aspecto humano, espiritual y transpersonal, en la
prdctica clinica, administrativa, educativa y de investigacion por parte de los profesionales
en el campo de la enfermeria.

Watson (citado) considera que el estudio de las humanidades expande la mente e
incrementa la capacidad de pensar y el desarrollo personal, por tanto, es pionera de la in-
tegracion de las humanidades, las artes y las ciencias. A través de su pensamiento y basdn-
dose en las teorias filoso6ficas de otros profesionales, entre ellos, el trabajo de Nightingale
(enfermera), Henderson, Hall, Leininger (antropdloga), Hegel (filosofo), Kierkegaard (fil6so-
fo y te6logo), Gadow y Yalom (psiquiatra), elabora su teoria llamada “Del cuidado humano”.

A causa de la gran reestructuracion administrativa de la mayoria de los sistemas de
cuidado de salud en el mundo, se hace necesario el rescate del aspecto humano, espiritual
y transpersonal, en la practica clinica, administrativa, educativa y de investigacién por par-
te de los profesionales de enfermeria. Esta concepciéon se fundamenta en siete supuestos
bdsicos:

1.-El cuidado sélo se puede manifestar de manera eficaz y s6lo se puede practicar de
manera interpersonal.

2.-El cuidado comprende factores que satisfagan ciertas necesidades humanas.

3.-El cuidado eficaz promueve la salud y el crecimiento personal o familiar.

4.- Las respuestas derivadas del cuidado acepta a la persona no sélo como es, sino
como la persona puede llegar a ser.

5.-Un entorno de cuidado ofrece el desarrollo del potencial, a 1a vez que permite ele-
gir para la persona, la mejor acciéon en un momento determinado.

6.- El cuidado es mads “salud-genético” que la curacion. La practica del cuidado integra
el conocimiento biofisico al conocimiento de la conducta humana, para generar o
promover la salud y ofrecer cuidados a los enfermos. Asi pues, una ciencia del cuida-
do complementa perfectamente una ciencia de curacién.
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7.- La préctica del cuidado es fundamental para la enfermeria.

TERCER MOMENTO:
Camino epistémico y metodologico

Autores como Guba y Lincoln (2002), Martinez (1999) y Guba (1994), plantean una
visién paradigmadtica de la ciencia, en tanto que la ruptura con la tradicién positivista abre
un nuevo campo denominado post-positivismo. En este sentido, Leal (2009) senala:

Que la orientacion postpositivista hace un rescate del sujeto investi-
gador y su importancia, reconoce que el investigador en el proceso de
produccion del conocimiento involucra su formacion previa, sus valo-
res, creencias, intereses e ideales, trasfondo que le da sentido y signi-
ficado a lo observado. Aqui surge el concepto de “intersubjetividad” el
cual remplaza asi al concepto de “Objetividad”, que segin Heidelberg
hasta en la misma fisica se ha “evaporado”. (p.107).

De lo expuesto por el autor, se ha tomado en cuenta la vivencia de la persona, de su
realidad; en este caso, el cuidado transpersonal de las enfermeras del RNPT-EBP, bajo una
reflexion axioldgica de las mismas. En concordancia con lo aludido, las dimensiones que
fundamentan el paradigma post-positivista tienen como resultado la interaccién dialéctica
entre el sujeto que investiga y el sujeto que forma parte del todo, como un fen6meno com-
plejo, debido a que intenta comprender la realidad y construirla, respectivamente.

Sustentado en el paradigma post-positivista, este estudio tiene un enfoque cualitati-
vo. Para Rodriguez, Gil y Garcia (1996) “la investigacion cualitativa implica la utilizacién y
recogida de una gran variedad de materiales que describen la rutina y las situaciones pro-
blemadticas y los significados en la vida de las personas” (p. 10). La presente investigacion
estd dentro del enfoque cualitativo porque pretende develar el cuidado transpersonal de la
enfermera (0) en el recién nacido pretérmino extremo bajo peso, en la unidad de Neonato-
logia del Hospital Pedidtrico Nifio Jesus, de San Felipe Estado Yaracuy.

La investigacion se orienta en el método fenomenoldgico, sustentado en la herme-
néutica. Al respecto, Rojas (2014), sefiala que el circulo hermenéutico se refiere a la circula-
ridad entre una tradicion y la interpretaciéon. Gadamer (1999) describe el proceso de la her-
menéutica como interaccién entre el todo y las partes y entre las partes. En primer lugar, se
construye una totalidad de significados fundamentada en los conocimientos previos. Para
comprender, es necesario haber comprendido previamente, tenemos expectativas, juicios
de valor, experiencias que conforman una pre-comprensién de la realidad.

A la luz de lo expuesto, la fenomenologia apoyada en la hermenéutica fue la guia
para el desarrollo de esta investigacién ya que me permitio interpretar el fenémeno, con-
siderando el primer momento del circulo hermenéutico que hace alusion a que se puede
construir una realidad en base a conocimientos previos, parto de alli, ya que me desen-
vuelvo en el escenario donde ocurre el fendmeno y tengo conocimientos previos sobre el
cuidado al RNPT-EBP. En el segundo momento, indagué con mis informantes clave para co-
nocer su realidad en cuanto al cuidado transpersonal del RNPT-EBP y los valores inmersos
en ese cuidado; y en tercer momento después de indagar, interpreté lo expresado por los
informantes sujeto de estudio de esta investigacién, dando una nueva interpretacién para

Revista In Situ/ISSN 2610-8100/Vol. 5 N°5/ Afio 2022. 1 mn it‘l
pa

ssssssssssssssssssssssssssssss




mi, sobre el fenémeno estudiado.

Técnicas de Recoleccion y Analisis de la Informacion

En la investigacion cualitativa, las técnicas de recoleccion de la informaciéon deben
permitir que el investigador se sumerja en el fenémeno de estudio. Por lo tanto, tienen
que ser flexibles y abiertas. Las técnicas, al igual que los instrumentos que se emplearon,
se adaptan al método escogido. Es asi, como se seleccion¢ la entrevista como técnica de
recoleccion de la informacion y la observaciéon no participante.

Para el andlisis e interpretacién de la informacion recogida, se aplicaron los pasos
expuestos por Martinez (citado), categorizacidn, clasificacién de las partes en relaciéon con
el todo, identificacién de las categorias o claves significativas, disenando o redisefiando,
integrando y reintegrando el todo y las partes. Seguidamente, la estructuracion, ésta con-
sisti6 en representar la realidad abordada desde la perspectiva de los informantes a través
de la observacién realizada y la conformacion de elementos integrados para dar vuelta y
sentido a la realidad dentro del contexto investigado. Luego, a través de la triangulacion, se
procedio a realizar un contraste entre las diferentes percepciones de los informantes clave,
sustentados en las teorias, que me condujeron a interpretaciones consistentes y validas.

CUARTO MOMENTO:
Interpretacion de la informacion

El proceso de interpretaciéon de la informacion recabada a través de las entrevistas
en profundidad realizada al personal de enfermeria del drea de Neonatologia del Hospital
Pediatrico Nino Jesus de San Felipe Estado Yaracuy, consistié en la aplicacion de las unida-
des de andlisis, de las cuales emergieron las categorias: Cuidado Enfermero/Transpersonal,
Cuidado transpersonal dirigido a RNPT-EBP, Jerarquizacion del cuidado, Valores y Enferme-
ria, Cuidados basados en valores [ Importancia.

QUINTO MOMENTO:

Sintesis estructural

En este momento final de la investigacidn, pretendo integrar en un todo, de acuer-
do a los hallazgos de la investigacion, los tedricos consultados y mi interpretacién como
investigadora, para dar respuesta a los propdsitos que me tracé al inicio, partiendo de ellos,
y a través del proceso investigativo, emergieron categorias que me permitieron, de algan
modo, hacer hermeneusis de una realidad vista desde la cotidianidad de la(o)s enfermera(o)
s que laboran en el drea de neonatologia al cuidado de los recién nacidos, estas categorias
fueron las siguientes:

En primer lugar, emergieron las categorias “cuidado, cuidado enfermero” donde
las informantes como Zafiro, quien, al referirse al cuidado, sefiala que “es la esencia de
mi profesion, es el estandarte de todo Profesional de Enfermeria”. Asi mismo, en cuanto
al cuidado enfermero expresa que es “una comunioén que hay entre enfermero-paciente es
querer cuidar, tener la disposicion, ofrecer cuidados con amor, hacer una empatia con el
paciente”, Zafiro interpreta, si se quiere romdnticamente, los términos de cuidado y cuida-
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do enfermero. Desde mi postura como investigadora y desde mi perspectiva profesional y
personal, considero que el término cuidado, son todos aquellos conocimientos cientificos y
técnicos que brindamos al usuario de manera sistematizada, los cuales estdn encaminados
a preservar y mejorar su salud. En este sentido, el cuidado enfermero es el eje central de la
profesién y se traduce en ofrecer cuidados de calidad, anteponiendo nuestras necesidades,
creando un ambiente armonico donde el cuidador y la persona cuidada construyan una
comunién permanente.

La aplicacién del cuidado es netamente de la (el) enfermera (0). Desde tiempos in-
memoriales, el profesional de enfermeria se prepara académicamente con conocimientos
cientificos, humanisticos, espirituales, ya que cuidar, exige reunir todos estos elementos,
es un arte que se practica sin ningun interés, salvo la recuperacion de un paciente, su re-
habilitacion o ayudarle a bien morir, en tltima instancia.

En este mismo orden de ideas, surgi6 las categorias “cuidado transpersonal, cui-
dado transpersonal dirigido a RNPT-EBP”, al abordar a la informante Rubi, comenta que
el cuidado transpersonal es “Ir mds alld de las necesidades del usuario” y que el cuidado
transpersonal dirigido a RNPT-EBP “es actuar ante sus necesidades con conocimientos y
con amor”, al respecto, desde mi apreciaciéon personal como enfermera e investigadora,
cuidado transpersonal es lograr hacer una epojé de nuestras necesidades y ponernos en
lugar del usuario, no solo para satisfacer sus necesidades fisicas, sino también emocionales
y espirituales, al ofrecer cuidado humano con amor, dedicacién, devocién y sinceridad. En
cuanto a los cuidados transpersonales dirigidos al RNPT-EBP, en mi postura como investi-
gadora, expreso que los cuidados al recién nacido deben realizarse con estricta dedicacion,
mistica y conocimientos ya que por su condiciéon de extrema vulnerabilidad, la enfermera
es la encargada de proporcionar dichos cuidados, mediante una relaciéon de empatia y ca-
lidez que nos aseguren el confort total del recién nacido, y es precisamente, a través del
cuidado transpersonal hacia estos seres, podemos lograr que avancen en la tarea dificil de
adaptarse al medio ambiente extrauterino, de donde fueron expulsados prematuramente.

Continuando con las categorias, surgié “cuidados a los RNPT-EBP, jerarquizacién
del cuidado”. En estas categorias, se alude a los cuidados especiales que se deben tener y
realizar a estos recién nacidos, asi como la jerarquizacién del cuidado, tomando en cuen-
ta la condicién de los recién nacidos en cuanto a edad gestacional y peso. Es asi como, la
informante Esmeralda, en cuanto a los cuidados de los RNPT-EBP comenta que los realiza
“Con el mayor de los esmeros posibles, cuidando las pautas que he aprendido” y en cuanto
a la jerarquizacion del cuidado, éstos “no varian, son pequenos y necesitan el mayor de los
cuidados”, en este caso en particular, los cuidados a los RNPT-EBP deben estar a cargo de
personal calificado, entrenado para solventar situaciones dificiles, y a su vez, enfermeras
(os) dedicados con un alto grado de compromiso al momento de realizar los cuidados, al
atender cada detalle que por pequeiio que parezca, es de vital importancia para el recién
nacido.

Asi mismo, en la categoria “cuidados al momento del ingreso”, la informante Topa-
cio dice que estos cuidados “Son secuenciales, unos llevan a otros y en lo particular, hago
mayor énfasis en mantenerlo caliente ya que la pérdida de calor en ellos, puede ser mor-
tal”. En cuanto a esta categoria, mi interpretacién queda orientada a la recomendacion de
un ambiente preparado, con todo el material necesario para el ingreso de un RNPT-EBP,
mantener una mesa de calor radiante o una incubadora encendida, con la finalidad de aho-
rrar tiempo.
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Todos y cada uno de los cuidados debe contar con una termorregulaciéon adecuada,
con la monitorizacién de signos vitales, la administracion de soporte ventilatorio, ya sea
invasivo o no, y procurar que cada cuidado realizado no afecte a futuro su recuperacién.
Por ello, es de vital importancia que el personal esté capacitado con elevado sentido de per-
tenencia por la unidad en la que se desempeifia, y por la dedicacién hacia la atencién de los
pretérminos, que garantice cuidados fundamentados en el calor humano y amor, teniendo
en cuenta que este cuidado humano, no solo se basa en quien tiene mds conocimiento
cientifico o en quien posee mads habilidades y técnicas en el manejo de material médico
quirargico, sino, en comprender las necesidades evidenciadas en estos recién nacidos para
satisfacerlas, y al hacerlo, dar todo el cuidado desinteresadamente, con calidez y calidad; y

de esta manera, el cuidado se va a traducir en la pronta recuperacion de los recién nacidos.

Por ultimo, emergieron las categorias “valores y enfermeria, cuidados basados en
valores, importancia de los cuidados fundamentados en valores”, en estas categorias la
informante Zafiro refiere que la relacién entre los valores y la enfermeria es que éstos
“estdn impresos en nosotros desde nuestra formacién, valores es parte de la profesion de
enfermeria”, asi mismo, expresa que “los cuidados de enfermeria deben estar basados en
valores como el amor, respeto, no hacer dano, carifio, abnegacion y en el cual, baso mis
cuidados siempre en no hacer dano”, que “no se puede brindar cuidados sin tener presente
los valores “Somos personas cuidadoras y como personas todo lo que hagamos debe estar
inmerso los valores”, en mi posicién, coincido con las informantes al referirse a los valores
inmersos dentro de la profesion de enfermeria, al dirigir una accién en atencién al usuario,
se debe enfocar la prictica en valores, ademads de ser la base de nuestra formacién profesio-
nal, son parte de nuestra vida.

Ante este escenario, los valores, son considerados base fundamental en la formacién
de todo profesional de enfermeria y los cuidados son el estandarte de nuestra profesion.
Por lo tanto, todo cuidado debe sustentarse en valores como la no maleficencia, el amor, la
bondad, entre otros, que garanticen al usuario, cuidados de calidad. Ningun cuidado pue-
de brindarse al usuario sin tener presente intimamente los valores, por ello, los cuidados
deben realizarse con esmero, dedicaciéon, amor, y de esta manera, crear un ambiente de
empatia y confianza que aseguren un ambiente comodo para el usuario.

REFLEXIONES FINALES

La finalizacion del estudio relacionado con el cuidado humano, dirigido a los RNPT-
EBP, me permiti6 afianzar la idea de que los profesionales de la salud se perfilan como la
fuente idonea para brindar cuidado humano, basado en valores y afianzado en el amor, el
cual va dirigido a los recién nacidos con necesidades especiales y ameritan de cuidado hu-
mano integral que le permitan evolucionar satisfactoriamente. De esta manera, integrar a
todo el equipo de salud y a los padres involucrados en el cuidado de los recién nacidos.

El interés por el estudio sistemadtico y cientifico del cuidado humano dirigido a
RNPT-EBP se debe en gran medida al enfoque integral. No solo se los ve como un ser bio-
l6gico necesitado de cuidados especializados para mejorar y superar su condiciéon de pre-
maturez, sino también, como un ser holistico que necesita de amor, ternura, carifio, dedi-
cacién, abnegacion, esmero al momento de realizar los cuidados y que el profesional que
esté a cargo, se encuentre dispuesto a brindarle afecto.

Como ser holistico, cada ser necesita de cuidados individuales, por ello, los recién
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nacidos no son la excepcién, al contrario, mds bien necesitan de mds cuidados. Estos deben
ser realizados bajo una atmosfera de empatia ya que los recién nacidos son la manifesta-
cién mds sublime de la creacién divina de Dios, de su amor mds infinito. Cada cuidado debe
ser realizado con una integralidad que resalte la ternura y la armonia para que el recién

nacido pueda sentirse querido y aferrarse a la vida.

Desde esta perspectiva, el proceso investigativo, me lleva a reflexionar que los pro-
fesionales de la enfermeria del drea de neonatologia, cumplen una labor excepcional, al
brindar cuidado humanizado y transpersonal a éstos recién nacidos, desde el mismo mo-
mento de su ingreso a esta drea, brindando cuidados de alto nivel con valores y ética.

Es importar acotar, que el ser humano debe ser percibido como un todo en el que
figuran y convergen sentimientos, pensamientos, conductas, acciones. Las conductas del
ser humano son intencionales, y tienen sentido desde la perspectiva material como desde
la perspectiva personal de dignidad y libertad. Toda la existencia humana se desarrolla y
transcurre en un contexto interpersonal.

En virtud de lo referido, considero que la prdctica de los cuidados debe sostenerse
sobre un so6lido sistema de valores humanisticos que los profesionales de enfermeria tie-
nen que cultivar a lo largo de la vida profesional y, ademds, integrar los conocimientos
cientificos para guiar la actividad, logrando asi, mejorar la calidad de vida del recién naci-
do.

Durante esta investigacion pude evidenciar el amor y la dedicacién que el profesio-
nal de enfermeria aporta, para la restauracién fisica y emocional del recién nacido, crean-
do una atmosfera de amor, bondad y tranquilidad. La imbricacién entre lo humanistico y
lo cientifico, constituye la esencia de la disciplina enfermeria, a partir de los factores cura-
tivos relacionados con la ciencia de cuidar, centrada en las relaciones de cuidado humano
como lo refiere Watson (citado) y debe ser el estandarte a seguir para todo (a) enfermero (0)
que se dedique en cuerpo y alma a brindar cuidado.
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