ey - — -
&2 EE AN FCM )%ﬁ:ff, R i
3 (..‘llf,‘.':\:‘, UNC Universidac
Escuela de \ , Facultad de N Naciona
Enfermeria | FCM A | Ciencias Médicas L ie Cérdaoba

- 2021-Ano del homenaje al Premio Nobel de Medicina Dr. César Milstein -

LICENCIATURA EN ENFERMERIA
CATEDRA TALLER DE TRABAJO FINAL

Impacto del Aislamiento Social Preventivo Obligatorio
(ASPO) en el vinculo madre e hijo internado

Estudio descriptivo transversal, a realizarse segun la opinion de los enfermeros

del servicio Neonatal del Hospital Materno Neonatal de Cordoba en el segundo
semestre del 2022.
ASESOR METODOLOGICO:
Prof. Lic. Esp. Soria, Valeria.

AUTORES:

Enf. Francese, Maximiliano *=

Sade

Enf. Sosa, Gustavo

Cérdoba, 18 de Mayo 2022.



Datos de los autores

Sosa, Gustavo Javier, nacido en Villa Angela Chaco, recibido de enfermero
profesional el 23 de mayo del 2016 en la Universidad Nacional de Cérdoba,
Escuela de Enfermeria, inicio de ejercicio profesional en febrero del 2018
Hospital Universitario de Maternidad y Neonatologia (H.U.M.N, en la actualidad),
trabaja en Emi Emergencias desde el afio 2012 (operador de Emergencias).

Maximiliano, Rubén Francese, nacido en la ciudad de Las varillas provincia de
Cordoba. Recibido de enfermero profesional en 2013 en la Escuela de
Enfermeria de la Facultad de Ciencias Médicas-Universidad Nacional de
Cordoba. Inicio el ejercicio profesional en el Hospital Italiano de Cérdoba Capital
en el periodo de 5 afos. Actualmente trabajando en el Hospital Materno Neonatal

en la Unidad de Terapia Intensiva (UTI), de neonatologia.



Agradecimientos

En primer lugar, a los docentes que nos orientaron y escoltaron hasta estas
instancias; a nuestra tutora Lic. Valeria Soria, por el apoyo permanente e

incondicional durante el desarrollo de nuestro trabajo final.

También queremos agradecer al Hospital Materno Neonatal de Cérdoba
Capital por brindarnos todos los recursos y herramientas que fueron necesarios
para llevar a cabo el proceso de investigacion. No hubiésemos podido
aproximarnos al tema abordado sin la incondicional ayuda de quienes forman

parte dela institucion-

Por ultimo, queremos agradecer a todos nuestros comparieros y familias, por
apoyarnos, aun cuando nuestros animos decaian, gracias por estar, por el apoyo

prestado y un abrazo reconfortante para renovar energias.

Muchas gracias a todos.



INDICE

(0] (oo [ TP T TSP P PP PRPTPR 5
Capitulo 1: EL PROBLEMA DE INVESTIGACION ......ccooiiiiiiieeeeeceecee e 7
1.1.- Planteo y definicidn del problema............ccoooiiiiiieiiiee e 7
1.3.- Definicion del ProbIEMA .........couiiiiiiiieeee e 19
1.3.2.- JUSHFICACION ... e 19
1Y = oo B (=Yoo o USRS 21
1.4. Conceptualizacion de la Variable ...........cccooveeiiiieiiiccceeece e 35
1.5.-Objetivos de iNVESIGACION ........cccueiiieiieiie ettt aeebeesaee e 36
1.5.1.-ODjJEtIVO GENETAL......uuiiiiiiiiiiii e 36
1.5.2.-0ODbjetivOSs €SPECITICOS ..ot 36
Capitulo 2.- DISENO METODOLOGICO .......ceovivieeeieciecieeee e, 37
b R T oo o L= =T o [T I SRS 37
2.2.-Operacionalizacion de la variable ............c..coveiiiiiiiiii e 39
2.3.-PODbIACION Y MUESIIA......cccuiiiieciieeieeciee ettt ettt esaa e b e e saeesaaesaneens 41
2.4.-Técnica e instrumento de recoleccion de datos ..........cccoveerieriieeneenie e 41
2.5 mPlLANES ... e ettt b et st beenaeesateen 42
2.5.1.-Recoleccion de la informacion ............ccccccviiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeee 42
2.5.2. Tratamiento de datOS ............ccuuiiiiiiiiiiiiiieee e 42
2.6.-Plan de PreSENtaCION..........cociviiieee et et e e eeareeen 42
2.6.1. ANAIISIS € dAtOS.......cciiiiiiiiiiiiiii e 44
2.6.3.- Cronograma de actividades ...........ccoouuiiiiiiii e 44
Referencia BiblIOGrafiCa .........coiiiiiiiiici e e 46
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE INFORMACION........c.cooeiuiiieeieieceee e 50
Preguntas sobre dimensiones € iNdiCAdOreS.........cccueevviieiieeiiiee e 50
CONSENTIMIENTO INFORMADO .......coitiieieeiesieeie sttt ste et nse e nsesnnenees 54
Consentimiento Informado para Participantes de Investigacion ..............c............ 54



Prélogo

El proyecto se llevara a cabo en el Hospital Materno Neonatal “Dr. Ramén Carrillo”,
institucion que presta un Servicio Social de altura, conformando lazos de participacion
e interaccion, manteniendo una clara linea no solamente entre cada servicio, sino donde
el de Enfermeria es uno de los principales.

El interés de este estudio se orienta en conocer el impacto del Aislamiento Social
Preventivo Obligatorio (ASPO) en el vinculo madre e hijo internados, segun la opinién
de los enfermeros del Servicio de Neonatologia, en el marco de la pandemia mundial
del coronavirus (COVID-19), resaltando la influencia de ésta, en el vinculo de la madre
con su hijo recién nacido, donde es necesario brindar un cuidado integral, ya que el
vinculo afectivo es fundamental para la salud mental de la mama, a pesar de las
restricciones que llevan a estos pacientes a un aislamiento social voluntario.

El aporte del presente trabajo responde a dos necesidades puntuales del sistema
de salud en Argentina: la respuesta asistencial efectiva; y el fortalecimiento del vinculo
entre la madre y su hijo, para impulsar la familia como centro de la creacion de valores
en la sociedad que se traduce en menor delincuencia y en una generacién de hombres
y mujeres que coadyuven al desarrollo y progreso de la Nacion.

La investigacién es de tipo cuantitativo descriptiva-transversal, por el impacto en
el vinculo madre hijo internados, generado por el Aislamiento Social Preventivo
Obligatorio (ASPO) abordando las dimensiones “relacion afectiva madre hijo”, “situacion
de la madre” y “entorno”. La poblacién de estudio la conformaran 27 enfermeros, de
todos los turnos de atencién general, del Hospital Neonatal de Cérdoba. En cuanto a la
técnica e instrumento de recoleccion de datos, se utilizard& una encuesta
autoadministrada por medio de formulario de Google Forms.

La razén de ser de la investigacion es identificar y explicar los elementos
constitutivos de la temaética en estudio, partiendo de estructuras generales de
conocimiento, relacionadas con el tema, hasta las estructuras particulares, que
permitan comprender los datos en forma categdrica, para proceder a la triangulacién
gue acrecentara su validez y la tendencia en el desenvolvimiento, en razén de la

realidad abordada.

El trabajo de investigacion para acometer esta necesidad estara estructurado por
capitulos: 1.- El problema de investigacion , con su planteo y definicion, los
interrogantes, afirmaciones, variables en estudio, sujetos, espacio, tiempo, justificacion,

marco teorico, Objetivos de investigacion; 2.- Disefio metodoldgico, tipo de estudio,



operacionalizacion de la variable, poblacion y muestra, técnica e instrumento de
recoleccién de datos, planes, recoleccion de la informacién, procesamiento de datos,
presentacion de datos, andlisis de datos, método cuantitativo, cronograma de
actividades, referencias bibliograficas, y anexos/ instrumento de recoleccion de

informacion, con su ficha técnica respectiva.



Capitulo 1: EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1.- Planteo y definicién del problema

Un misterioso virus, con fecha de aparicion el 31 de diciembre del 2019, y que
se propago6 rapidamente por todo el planeta, declarado Pandemia, por la Organizacion
Mundial de la Salud. Este virus, primo del SARS (Sindrome Respiratorio Agudo) se lo
llamé COVID-19. Los coronavirus, son virus comunes entre animales, pero pueden
enfermar a las persona, ocasionando en principio enfermedad leve, pero también
moderada, con implicancias en el tracto respiratorio superior; tiene apariencias a un
resfrio comudn, y sintomas tales como secrecién nasal, dolor de garganta, tos, dolor de
cabeza y tal vez fiebre, en periodos de cuatro, referenciado en la cadena periodistica
mundial Cable News Network (CNN, 2020).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2020), el coronavirus, abreviado
como Covid-19, ha sido considerado pandemia, debido a su propagacion mundial; esto
hace referencia a que es una enfermedad endémica y epidémica, donde todos los
grupos sociales son propensos a ser contagiados y exigen el establecimiento de un
sistema de salud que no sea débil, con poca inmunizacion, es decir que no haya tenido
una cobertura amplia en los planes de vacunacion, o se encuentran pasando por un

conflicto armado o desastre natural.

En este sentido, la epidemia se produce cuando una enfermedad contagiosa se
propaga en una poblacién determinada, afectando simultaneamente a un gran namero
de personas durante un periodo de tiempo concreto; en caso de propagacion
descontrolada, una epidemia puede colapsar un sistema de salud como ocurrié en 2014,
con el brote de Ebola en Africa occidental, donde los paises mas afectados fueron Sierra
Leona, Liberia y Guinea (OMS, 2019).

Segun la Organizacién Médicos sin Fronteras (MSF, 2020), la mas dura epidemia
activa que padecié la humanidad fue la del Sarampién, teniendo como ejemplo la
experiencia de la Republica Democratica del Congo, en la cual se declar6 en junio del
2019, que ha matado a mas de 6.000 personas en ese pais; cada enfermedad
epidémica requiere una actuacion especifica en los &mbitos de prevencion y tratamiento,
algunas de las méas habituales son: Célera, Ebola, Malaria, Meningitis y Sarampion.
Estas enfermedades, segun MSF, pueden aparecer en zonas donde no existian
previamente, o pueden desarrollarse brotes epidémicos a partir de enfermedades
endémicas.(MSF, 2020).



Las enfermedades endémicas, en un sentido concreto, vienen a ser las que
persisten de una forma continuada o episédica en una zona determinada, como la
Malaria, el Chagas o el Dengue, en zonas muy especificas del planeta; los MSF, llevaron
a cabo en Honduras, un proyecto que atacé de manera agresiva la epidemia de dengue
en 2019, lograndose controlar y obtener hallazgos epidemiol6gicos muy significativos
gue ayudaron a fortalecer el cordén sanitario de proyeccion en paises vecinos; y en el
caso de la malaria, se hizo lo propio en Colombia y Venezuela (MSF, SARAMPION,
2020, pég. 2).

En un aspecto puntual, lo epidémico son enfermedades que afecta a regiones
geograficas extensas y es alli cuando la OMS, la cataloga como pandemia. Como
ejemplo se menciona el VIH, que aunque se han logrado solo avances en prevencion,
representa una enfermedad crénica, la cual se puede llevar de manera controlada, hasta
la vejez; los MSF, trabajan intensamente, en muchos de los paises del sur de Africa
(Mozambique, Zimbabue, Eswatini, Sudéafrica) donde conviven con otras enfermedades
endémicas (MSF, 2020).

A grandes rasgos, el Covid-19, es una enfermedad pandémica y endémica en todo
el sentido de la palabra. Para Ramirez-Gutierrez de Velasco, Vadillo-Santos, Pérez-
Ladrén de Guevara y Quiroz-Castro (2020), tras la aparicion del Covid-19, diciembre
del 2019, se vino estableciendo un protocolo de seguimiento a nivel mundial hasta que
en el mes de marzo del 2020, se activaron en el mundo las alarmas y comenz6 un
proceso de cuidados y estrategias sanitarias que colocaran un cerco férreo al Covid-19,
partiendo del uso de medidas profilacticas muy basicas como el lavado de manos y el
uso de mascarillas médicas, o tapa bocas, y en especial estableciendo los criterios para
un Aislamiento Social Preventivo Voluntario, que asegurara una distancia entre un metro
y medio o dos metros entre personas que no habitaran en un mismo hogar, restringiendo
la relacion entre personas, ya que el virus Covid-19, tiene como transmision directa el

ser humano (Gutierrez de Delazco, 2020).

Segun el documento del Sistema Econémico Latinoamericano y del Caribe, SELAC
(2020), se destacan algunas acciones de paises latinoamericanos ante este brote
pandémico, que hoy afecta el mundo. En Barbados por ejemplo, las medidas y acciones
coordinadas en el marco de la CARICOM, a partir de septiembre, llevd al gobierno a
aplicar sus protocolos Covid-19, actualizados para viajar a la isla que incluye varios
paises europeos y caribefios: Jamaica, Haiti, la Republica Dominicana y Suriname,
pasaran de la categoria de riesgo medio a un riesgo alto, mientras que Trinidad y Tabago

y Guyana pasaran a la misma categoria de bajo riesgo.



Los paises europeos que fueron formalmente clasificados como de riesgo medio:
Espafia, Italia, Francia y Suecia, se consideraran de alto riesgo. Otro pais como Bolivia,
se establecio entre el 1 al 30 de septiembre la transicion de la cuarentena por la via del
Decreto 4314, por situacion activa de casos de Covid-19, implementando medidas de
vigilancia epidemiolodgica, prevencion, contencion, diagnostico, atencion y tratamiento;
manteniendomitigaciones para la ejecucion de los Planes de contingencia por
lapandemia (SELAC, 2021).

En el caso de Colombia, el 1° de septiembre se cambié el criterio de Aislamiento
Preventivo Obligatorio por una nueva fase denominada de Aislamiento Selectivo,
basada en restricciones puntuales en la que se seguira avanzando, en la apertura de
sectores con los protocolos establecidos por el Ministerio de Salud. Luego se establece
prorroga de la emergencia sanitaria por Covid-19, tomandose decisiones para ingresar
oficialmente a la estrategia mundial conocida como Covax (mecanismo de la OMS, para
repartir vacunas anti Covid), conformada por 89 paises, con el fin de garantizar la
adquisiciéon de potenciales vacunas contra el Covid-19, desarrolladas actualmente a
nivel internacional. Con la decision de ingresar al Covax, Colombia busca aumentar las
posibilidades de acceso a una amplia gama de vacunas anti-Covid, para poder
dispersarse por todo el territoriocolombiano (GOV.CO, 2020-2021).

Por su parte Brasil, destaca el documento de la SELAC (2020), se anuncio la
articulacion con Gobernadores de los 26 Estados y el Distrito Federal, para enfrentar el
Covid-19, por la via de estrategias desde el Centro de Coordinacién de Operaciones
del Comité de Supervision y Seguimiento de Impactos de Covid-19, coordinado por la
Casa Civil, se ha ido articulando una serie de medidas para frenar el progreso de la
enfermedad, en una primera fase de la Misibn Maranhao, que realiz6 3.800 atenciones
sanitarias especializadas a los pueblos indigena,

(Ministerio Relaciones Exteriores.Brasil, 2020-2021).

En Chile, se estableci6 un Estado de excepcion constitucional de catéastrofe,
mientras la medida continle en vigor, el jefe del Estado puede restringir las libertades
de traslado y de reunion, y adoptar las medidas extraordinarias, de caracter
administrativo, que considere ineludibles para el restablecimiento de la normalidad en el
territorio; ademas, los miembros de las Fuerzas Armadas son designados como Jefes
de la Defensa Nacional en cada una de las 16 regiones del pais. En el marco de la
apertura de la movilidad se implementaron las medidas de sanitizacién de buses, trenes,
boleterias, torniquetes, ademas de tiempos adicionales de luces verdes en seméforos

de avenidas con alto flujo vehicular para enfrentar el incremento de la movilidad prevista



para este lunes 28 de septiembre conel desconfinamiento de casi el 100% de las
comunas de la Region Metropolitana (SELAC, 2021).

En el caso de la Argentina, las medidas de Aislamiento Social, Preventivo y
Obligatorio (ASPO); fueron realizadas por el Ministerio de Salud, segunDecreto
875/2020, el cual tiene como objeto la proteccion de la salud publica en lo que constituye
una obligacién indelegable del Estado Nacional, en el marco de la declaracion de
pandemia emitida por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), con fecha 11 de
marzo de 2020 y de la emergencia publica en materia sanitaria ampliada por el Decreto
N° 260/20 y su modificatorio, y en atencion a la situacién epidemioldgica existente en
las distintas regiones del pais con relacién a la Covid-19 (Ministerio.de.Salud.Argentina,
2020).

Como aspecto relevante cabe destacar queMéxico y Argentina presentaron en la
Reunidén de Ministros de la Cumbre de Estados Latinoamericanos y el Caribe (CELAC),
el proyecto en el que ambas naciones participaran en la produccién de la vacuna contra
el Covid-19; el desarrollo de la vacuna esta a cargo de la Universidad de Oxford y la

farmacéutica AstraZeneca (Infobae, 2020).

Respecto a la Provincia de Coérdoba,segun el Ministerio de Salud (2020), en
consonancia con la legislacion de emergencia aprobada,lo referente a la vigilancia
epidemioldgica, relacionada con el Covid-19,constituye un evento de notificacion
obligatorio que, en el marco de la Ley 15.465,debe ser notificado de forma completa al
Sistema Nacional de Vigilancia de la Salud (SNVS 2.0), dentro del grupo de las
Infecciones Respiratorias Agudas (IRA) en el evento Caso Sospechoso de Covid-19
(Ministerio.de.Salud.Argentina, 2020).

En este sentido, segun el Poder Judicial de la ciudad de Coérdoba (2020), se hace
necesaria la administracion responsable de la circulacion de personas conforme el
marco general dado por las directrices tanto nacionales como provinciales; del mismo
modo, se autorizara la presencialidad minima indispensable del personal por oficina y
en ningln caso incluyendo a grupos de riesgo. Las recomendaciones incluidas en los
sucesivos apartados donde se adapte a la realidad de cada espacio laboral de la
ciudades de la Provincia de Cdérdoba, sobre todo en los instituciones de salud publica
gue sirven de albergue de prevencién y atencion al colectivo en esta situacion de

pandemia mundial (Poder.Judicial.Cba, 2020).

En esta realidad, la figura de la cuarentena, induce a un tiempo de aislamiento que
pudiera influir en los afectos y las relaciones interhumanas, sobre todo entre madres e

hijos. Las madres merecen mantener un nivel de bienestar para brindarle mayor
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seguridad a la familia en su desarrollo social, y en el buen ejercicio de la maternidad es
para la mujer un factor importante de ese bienestar(Lopez Boo, 2020).

Es por ello, que se hace alusién a los Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM)
de las Naciones Unidas, en los cuales ciento nhoventa y un (191) Estados miembros de
las Naciones Unidas, acordaron alcanzar para 2015, (ampliando esa fecha ante la falta
de consenso y de respuesta de los paises miembros), la salud del grupo materno
infantil. Esto ratifica el compromiso con la salud de las personas, al plantear que es
necesario garantizar una vida sana y promover el bienestar para todos en todas
lasedades (Envera, 2019).

Ante esta realidad es imperioso que aun en Pandemia , el vinculo afectivo entre
madres e hijos se consolide, como comienzo de interaccion en el contexto mas proximo:
madre, padre y familia. Estel vinculo, es abordado por muchas areas de la salud, en
particular por Enfermeria, siendo su foco de atencidon las estrategias de
acompafamiento, las que estan presentes en todas las etapas; o sea, se inicia en la
etapa prenatal e incluso en el momento en que la mujer y su pareja, deciden la
planificacion de un hijo: la etapa de preconcepcion, periodo neonatal donde la necesidad
del bebé es la de acoplarse y de la madre por emitir conductas materno filiales basadas
en la interaccion a través del contacto piel a piel, que se propicia en la sala de partos,
durante la lactancia, el intercambio de miradas, las caricias entre si y el toque suave del

recién nacido del torso y la madre.

Ahora bien, el vinculo madre e hijo, puede verse afectado, debido a alguna
situacion de crisis, como lo es la actual pandemia por Covid-19, y la implementacion
de medidas ASPO.Esto genera un impacto en el vinculo madre hijo internados, que
es necesario conocer para poder brindar cuidados enfermeros mas pertinentes,

favoreciendo el mismo.

A modo deorientacion, la presente investigacion, se lleva a cabo en el Hospital
Neonatal de Coérdoba — Argentina, ubicado en la zona Norte de la capital, mas
exactamente en la avenida Cardefiosa al 2900 de Barrio Alto Verde de la ciudad de
Cérdoba. El Hospital se inauguré el seis de Febrero del afio 1999, durante la gestiéon
gubernamental del Dr. Ramoén B. Mestre, gracias a un acuerdo pactado entre el
Gobierno Nacional Argentino y el Estado Espafiol, y es financiado por el Banco Central
Hispanoamericano y el Instituto de Cuenta Oficinal del Reino de Espafia (HMNC, 2020),
es una Institucion Publica cuyas especialidades segun demanda son la “Gineco-
Obstétrica y Neonatal”. Estas sirven como referente en su area programatica y de

influencia para la atencion de alta complejidad Materno Neonatal de la ciudad de
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Cérdoba, del centro del pais con extension a provincias vecinas, lo que recibe y
resuelve coordinadamente la demanda derivada de hospitales regionales y zonales de
la Provincia de Cérdoba, asi como las derivaciones de 19 centros de salud y de las
Unidades Primarias de Atencion para la Salud (UPAS), de la Municipalidad de la ciudad
de Cérdoba, y pacientes adultos y neonatos de provincias vecinas, segun lo destaca el
documento de planificacion de los servicios de atencién de salud, del Hospital Neonatal
de la ciudad de Cérdoba(Hospital.Neonatal.Cbha, 2020).

Dicho Hospital, cuenta con una superficie de 13.048 m2, con una capacidad de
cien camas de internacion, para pacientes de Ginecologia y de Obstetricia; cinco camas
de Terapia Intensiva; quince camas de preparto y recuperacion; cuatro camas de
transito en el sector de Emergencias, mas cuatro camillas rodantes de transito en el
sector de recuperacion de Quir6fano, lo que hacen un total de aproximadamente ciento
treinta y seis camas de adultos; mas de sesenta, unidades o incubadoras para el sector
de Neonatologia. Es un hospital de Referencia Nivel 1ll de Alta complejidad, en la
atencién de partos de alto riesgo y neonatologia; la politica y filosofia Institucional; se
desprenden de los nuevos lineamientos basados en politicas institucionales
neoliberales, que establecen que se debe reflexionar y direccionar hacia distintas
estrategias dirigidas hacia la comunidad, ademas de la Formacion de recursos humanos
en salud, basados en un modelo de atencién integral (Hospital.Materno.Neonatal,
2020).

La vision del Hospital, es ser el mejor Hospital de Cérdoba especializado en
maternidad y neonatologia de alta complejidad, referente del pais y que brinde una
excelente calidad de atencién a la madre, nifio, familia y comunidad (Hospital Neonatal
de la Ciudad de Cérdoba, 12-03-2020, p.3).

En cuanto a la mision, es la de brindar y garantizar la mayor calidad segura de
atencion a las pacientes, a mamas, a embarazadas y a neonatos de Cérdoba, en
general. Los valores institucionales son sensibilidad, respeto, humanismo, vocacion,
compromiso y responsabilidad; entre los servicios de internacién se destacan Centro
Quirargico Tocoginecoldgico, Centro Quirdrgico Neonatolégico, Centro Obstétrico,
Terapias Intensivas de adultos y Neonatos, Unidades de internaciéon conjunta madre-
nifo, sector de embarazadas de alto riesgo, sector de pacientes post-quirdrgicas de
ginecologia, tocoginecologia y cirugia general. En el afio 2007, se inaugura la casa de
Residencia de Madres”, lugar de albergue para toda aquellas madres que tengan
internado su neonato o su hijo menor de edad, a los fines de favorecer la lactancia

materna y/o con el vinculo madre-hijo (Hospital Materno.Neonatal, 2020).
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En la institucion se llevan adelante programas nacionales, tales como: Programa
SERENAR, que abordan el Control y Seguimiento del Recién Nacido de Alto Riesgo;
Programa de Retinopatia Ocular del Prematuro (RO) ; Audicién temprana del Recién
Nacido; Programa Vihda, de Control de Infeccion Hospitalaria y Seguridad del Paciente;
Maternidad y Paternidad Responsable; Maternidad Segura y Centrada en la
Familia(MSCF); Prevencion de Embarazos no deseados; Profilaxis Ocular Neonatal;
Deteccion Precoz de Cancer de cuello uterino; Programa Integral de la Adolescencia; y
Programa Integral de la Mujer (Hospital Materno Neonatal, 2020).

El hospital estd formado por distintos Comités: de Capacitacién, Docencia e
Investigacion; Control de Infecciones y Bioseguridad; Seguridad del Paciente;
Morbimortalidad Materna Neonatal; Lactancia Materna; Historias Clinicas; Programa
Integral de la Mujer (PIM); Violencia de Género; Emergencia y Desastre; de Bioética;
y de Produccion Cientifica. En un aspecto puntual, la estructura y funciones antes
mencionadas de la institucion se ven alteradas de alguna manera debido a la realidad
particular en tiempos de pandemia mundial de Coronavirus (Covid-2019) y la aplicacién
de la Ley de cuarentena por la via del Aislamiento Social, Preventivo y Obligatorio
(ASPO). Lo que hace que el personal de salud constantemente se esté re-adaptando a
la situacion, para continuar brindando hoy mas que nunca  estrategias de
acompafamiento. Siguiendo en esta linea, la situaciéon interna o manejo cotidiano de las
actividades en el Hospital actualmente son: visita solamente en la mafiana, control de
temperatura a los padres al ingreso, uso permanente de barbijo, suspension de visita de
abuelos, actividad que se vio modificada por la situacion de Pandemia y ASPO
(Hospital Materno Neonatal, 2020).

Se disminuyeron las unidades de internacion, se implementd para el personal de
salud el uso de barbijo N95, cuando se realiza procedimiento invasivo pulmonar
(intubacionendotraqueal), ademas de medidas como: control de temperatura al ingreso,
realizacién de declaracién jurada, uso de elementos de proteccion personal (EPP),
extraccibn de sangre para test de COVID-19, distanciamiento en el personal, la
presencia de no mas de cuatro enfermeras/os 0 en lugares conjuntos. El perfil por
competencias del servicio neonatal, segin Gonzalez Nahuelquin (2015), permite, en el
caso de la atencién de pacientes con Covid-19, el desarrollo de todo un programa de
capacitacion con base a maximizar los conocimientos y capacidades que posee el
usuario interno, permitiendo que el proceso de adquisicion de competencias sea
paulatino, seguro y confiable, logrando finalmente altas pautas o guias de evaluacion
del desempefio del funcionario. Los conocimientos, las habilidades, las conductas y la

motivacion que poseen los enfermeros, permitirq ayudar a que el estado animico de los
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pacientes con Covid-19, mejoren y se establezcan criterios de atencién que garantice la
supervivencia de mas pacientes ante una pandemia que ha ido enlutando a la

humanidad (Hospital Materno Neonatal, 2020).

Se hace hincapié a los protocolos inducidos por el Centro de Operaciones de
Emergencia (COE), dérgano operativo del Centro Nacional de Enlace (CNE),
responsable de promover y mantener la coordinacién y la operacion conjunta entre los
diferentes niveles, jurisdicciones y funciones de las instituciones involucradas en el
manejo y atencion de emergencias y desastres en la Argentina. En este protocolo del
COE (en lo relacionado con el internado de personas con Covid-19), se incluye a las
mujeres en gestacioén o que ya han tenido su hijo, y se encuentren con el aislamiento

preventivo.

La correspondiente internacion de la paciente, se establece en el rigor de
comunicar de inmediato el caso al Area de Epidemiologia (Area de Epidemiologia
Guardia epidemioldgica de Coronavirus), y el aislamiento consiste en una habitacion
individual (de ser posible con bafio privado), la cual debe permanecer con la puerta
cerrada y contar con adecuada ventilacion. En Cuanto a los pacientes con sospecha de
infeccidén por Covid-19, pueden compartir habitacion; todas las camas, deben colocarse
al menos a un 1 metro y medio de distancia independientemente de si se sospecha o
no que tengan infeccion; siempre que sea posible, los casos sospechosos o
confirmados, deberian ser asistidos por un equipo de trabajadores sanitarios
designados para atenderlos de forma exclusiva, a los fines de reducir el riesgo de
diseminacion; proporcionar barbijo quirdrgico al paciente para cualquier desplazamiento

fuera de la habitacion; elementos de atencién exclusivos (Gobierno de Cérdoba, 2020).

Por otra parte, el aislamiento recomendado es principalmente de contacto y
transmisién por gota: internar al paciente en habitacion individual (de ser posible con
bafio privado), con ventilacion adecuada; cuando no haya habitaciones individuales
disponibles, los pacientes con sospecha de infeccion por Covid-19, pueden compartir
habitacion; todas las camas de los pacientes deben colocarse al menos a un 1 metro
de distancia independientemente de si se sospecha o0 no que tengan infeccién; siempre
gue sea posible, los casos sospechosos o confirmados deberian ser asistidos por un
equipo de trabajadores sanitarios designados para atenderlos de forma exclusiva, a los
fines de reducir el riesgo de diseminacion; proporcionar barbijo quirtrgico al paciente
para cualquier desplazamiento fuera de la habitacion; elementos de atencion exclusivos
(CABA, 2020).
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En la realidad de bioseguridad del Hospital Neonatal de Cordoba, a las personas
internadas se les aplica un protocolo donde no se le permite las visitas, ni el contacto, y
eso afecta a la persona, que si bien no fue internado por Covid-2019, aun asi no
permiten el contacto con la familia, ni traerles pertenencias “El familiar” solamente

puede “verlo detras de un vidrio” (Gobierno.de.Cdérdoba, 2020).

Por esta razon, se hace necesario abordar la temética desde la postura del Servicio
Neonatal del Hospital Neonatal de Cérdoba, caracterizado, segun Feliu (2016), por ser
una profesién en la Argentina, donde el enfermero y/o enfermera, es una persona que
se dedica al cuidado de los individuos, la familia y la comunidad en todas las etapas del
ciclo vital y en sus procesos de desarrollo; sus funciones esenciales de la enfermeria
comprenden cuatro aspectos de trabajo: asistencial, educacion, gestion e investigacion.
Actualmente el Servicio Neonatal, en el caso del Hospital Neonatal de Cordoba, prioriza
la promocion y el mantenimiento de la salud por sobre el tratamiento, en consecuencia,
en el caso de la situacion de pandemia por el Covid-19, se procura llevar correctamente
los criterios de tratamiento, pero a su vez crear un espacio de armonia y comunicacion
entre el paciente y ellos, “los enfermeros”, siendo un primer frente de contencion del
Covid-19.

La observacion realizada al Servicio Neonatal, muestra que el vinculo madre- hijo,
tiende a verse afectado y que se necesita conocer mas a fondo. Por un lado, las madres
se notan angustiadas, tristes, con sentimientos contradictorios; y por otro que los
neonatos, mas irritables, con periodos de llantos prolongados, cuando no habia
restricciones de contacto. De lo observado, surgen los siguientes interrogantes los
cuales focalizan el fenémeno de estudio; esto se describe en una serie de incognitas,
gue a lo largo de la presente investigacion es necesario ir despejando y respondiendo,
a saber: ¢ Como desarrollan las madres los vinculos afectivos con sus hijos internados?
- ¢ Cuadles son los cuidados que les propician los enfermeros a las madres parturientas
en el contexto de pandemia? - ¢ Cudl es el rol de enfermeria para fortalecer el vinculo
madre-hijo? - ¢ Cual es el Impacto del Aislamiento Social Preventivo Obligatorio (ASPO)

en el vinculo madre hijo internados?

Para dar respuesta a los interrogantes antes mencionados, se recurrid a la
busqueda de antecedentes tedricos, los que nos daran una visién de respuestas sobre

la tematica:

El estudio de Escalante (2017), titulado “El vinculo afectivo madre e hijo(a): una
mirada desde cinco historias de vida de Madres cabeza de familia en la Casa San Rafael

de la localidad de Engativa”, auspiciado por la Universidad Libre de Colombia, refiere
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que la investigadora alcanz6 delimitar un enfoque donde se aprecia que las Mujeres
cabeza de familia, son personas que buscan tener oportunidades laborales, de
aceptacion social, fortalecidas en su dimension afectiva y emocional que les permita
empoderarse como mujeres, madres, trabajadores y seres Utiles para la sociedad. Esta
realidad requiere de un sistema econdmico, politico, familiar, e incluso de las religiosas,
el que no sean estigmatizadas, humilladas, entre otras; haciéndolas més vulnerables,
indecisas y en parte resentidas por ser madres cabeza de familia, generando en ellas
otras probleméticas que le hacen mas compleja su vida y la de sus hijos/as (Escalante,
2017).

Desde el punto de vista del vinculo afectivo madre e hijo(a), estas mujeres
manifiestan sus afectos de diferentes maneras, tanto corporalmente con caricias, besos,
acercamiento fisico, abrazos, desde lo visual, sustentado con sonrisas, miradas,
observaciones constantes; desde lo formativo con el establecimiento de pautas de
crianza, jugando, compartiendo y en ellas también el castigo, el regafio, entre otros; en
lo verbal con palabras, frases, cartas, apuntes, lecturas, entre otras. Las madres, cabeza
de familia, aplican herramientas afectivas, estableciendo contacto humano,
acercandose a sus hijos, educandose a si misma en lo afectivo, hablando, contando sus
anécdotas, crianzas, juegos, recordando sus juguetes, estableciendo encuentros,
relaciones y espacios de hablar de ellas mismas (Escalante, 2017). Por otro lado,
la investigacion de Solis Valderte (2019), titulada: “La importancia del vinculo materno
en el desarrollo de la primera infancia”, auspiciada por la Universidad de San
Buenaventura Colombia; estudia el vinculo materno en los procesos de configuracion
de la subjetividad del nifio cuyo objetivo general es, comprender el vinculo materno en
el desarrollo de la primera infancia, al mismo tiempo especificar el vinculo que hay entre
la madre y el nifio durante su primera etapa de vida. El estudio, hace una comparacién
entre el vinculo madre e hijo y el desarrollo y por Ultimo, se expone la importancia de
este vinculo para el aprendizaje y para formar un tipo de personalidad. La metodologia
usada fue basada en informes de seguimiento y evaluacién a la primera infancia y se
contrasta con la teoria del apego de John Bowlby haciendo un andlisis comprensivo

interpretativo (Solis Valverde, 2019).

Para dicha investigadora, se logra determinar que un adecuado vinculo materno,
permite el desarrollo integral del nifio/a, lo que incide en la primera infancia, sobre todo
en situaciones complejas, donde a los bebés se les debe brindar calidad de tiempo,
permitiendo un disfrute del vinculo con la madre, al compartir actividades, para evitar
angustias y frustraciones para todas las partes del nucleo familiar. A su vez, el estudio

devela que son importantes y necesarias, las manifestaciones de afectos, debido a que
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los hijos son concebidos como seres fragiles, y necesitan del cuidado y proteccién de la
madre; constituyéndose en la base para reforzar y desarrollar el vinculo entre la madre
y el hijo/a; en esta relacién, cada quien esta a merced del otro, siendo su mayor placer
el compartir esa relacion, lo que impide caer en la soledad e inseguridad (Solis Valverde,
2019).

La importancia del vinculo materno, en el desarrollo de la primera infancia, brinda
la seguridad y confianza que los demés, nos brindan en el ndcleo primario, resultando
fundamental, por ello, la investigacion de Medina (2020), titulada “Covid-19, el deber de
cuidado y el derecho de comunicacién de hijos, progenitores y familiares”, con auspicios
de la Universidad de Buenos Aires, desarrolla su estudio descriptivo el cual visualiza el
Covid-19, como una pandemia mundial que aparece frente al derecho, como una
situacion imprevista. Aborda las consecuencias inevitables, que tienen relevancia en el
ambito del derecho de familia, en el corto, mediano y largo plazo, buscando dar
respuesta a algunos interrogantes planteados; con respecto al régimen de
comunicacion de los hijos con sus progenitores, la investigacion que en este momento
se encuentra influenciada por una innumerable cantidad de decretos y disposiciones de
los Poderes Ejecutivos Nacional, provinciales y municipales, que restringen las

libertades personales en aras de proteger la salud publica (Medina, 2020).

Esta investigacion cierra su abordaje, destacando que los progenitores y familiares,
necesitan comunicarse con sus hijos y asistirlos a ellos o al progenitor, conviviente en
su estado de recuperacion de salud; al estar padeciendo el rigor del coronavirus. De
todos estos principios, extraemos como conclusion, que la limitacion de los derechos
humanos, y el derecho de comunicacion de los miembros de una familia, es un derecho
humano indiscutible, debe ser excepcional, y que deben primar el interés superior del

nifo y la madre.

Las madres que no tienen Covid-19, tienen que ver a sus hijos, lo que implica
permitir y facilitar visita(s) esencial(es) para el bienestar y el apoyo emocional. La pareja:
“Dejar que acompane”; tomar la temperatura, consultar sobre nexo epidemioldgico y si
tuvo sintomas; en algunos casos, preferentemente que sea una sola persona, la que
acompafe durante toda la hospitalizacién (libre de sintomas) lavado de manos,
mascarilla, bata, etc. A tal efecto, se dara instrucciones sobre higiene de manos,
limitacion de movimientos dentro de la habitacion y el hospital, abstenerse de tocar
superficies y se le proporcionara el equipo de proteccién adecuado, evaluando su
capacidad para cumplir con las medidas de aislamiento. Cabe recordar que la mujer

embarazada, estad en un periodo de extrema vulnerabilidad (internacion, nacimiento,
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puerperio): empatia, buscar vias de comunicacion; incentivar la utilizacion de

videollamadas o teléfonos para otras personas de apoyo.

En este sentido, el analisis exploratorio realizado recalca que la realidad del Covid-
2019, ha influido en todas las relaciones humanas, sobre todo, en el vinculo entre
familiares y amigos. Uno de los vinculos mas afectivos se da entre la madre y el hijo al
nacer, generandose un amor reciproco entre ellos; este vinculo sera la base sobre la
cual se desarrollaran los demas vinculos que establecera el ser humano con las demas

personas a lo largo de vida.

El vinculo materno, si incide en el desarrollo de la primera infancia de manera
significativa; este es un tema de mucha relevancia social, sobre todo en una época
donde se estan evidenciando tantas situaciones complejas; lo que implica que a los
nifos, no se les debe brindar tiempo (cronolégico), sino calidad de tiempo
(kairologico=tiempo de calidad), donde tanto él, como su madre disfruten de las
actividades que comparten, de no ser asi, podria ser frustrante para ambos o para

alguno de los dos.

Respecto al interrogante, del rol de la enfermera profesional ejercidas en la UCIN
y propuestas por Watson, lo que contribuye directa e indirectamente con el
fortalecimiento del vinculo afectivo postnatal inicial madre-hijo, durante la internacion;
lo que se conoce Y es evidente que causa beneficio, no debe desaparecer: los cuidados
neonatales humanizados y centrados en el RN y su familia. Las consecuencias a largo
plazo de algunos protocolos, no basados en la evidencia actual (por €j., no amamantar,
no usar leche materna, cambiar practicas neonatales relacionadas con el bafio, etc.),
son perjudiciales cuando se aplican a la poblacion general (la mayoria sin Covid-19) y
ademas no se ha demostrado que reduzcan el riesgo de transmision ni en esta ni en

otras enfermedades virales (Alarcén Muiiz et al., 2020).

La comunidad médica y académica, debe actualizar en forma permanente el
conocimiento sobre esta condicion y asumir cuales son las brechas de ese
conocimiento, en lugar de tratar de llenar estas lagunas con especulaciones erréneas y
dafiinas. Por dltimo, la limitacion de los derechos humanos, y el derecho de
comunicacion de los miembros de una familia es un derecho humano indiscutible, debe

ser excepcional, y que deben primar el interés superior del nifio y la madre.

Segun algunas experiencias relatadas en el documento de la OMS (2020), se
muestran que el ASPO, repercute en la baja autoestima, la vulnerabilidad al estrés y
los problemas en las relaciones sociales, asociados con vinculos poco solidos,

propensos a desarrollar trastornos psicopatoldgicos que puedan afectar las
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interacciones madre-hijo, donde influyen el desarrollo socio-emocional y en la conducta
actual y futura del menor. Y se ha llegado a decir que el mayor impacto del Covid-2019,
no es en la salud fisica, sino mental, lo que nos lleva a reflexionar e indagar, sobre esta
tematica, considerando que no se registran antecedentes respecto al interrogante:
¢Cudl es el impacto de las ASPO, en el vinculo madre/hijo internado? (OMS, 2019).

1.3.- Definicion del problema

¢Cudl es el impacto del Aislamiento Social Preventivo Obligatorio (ASPO) en el
vinculo madre e hijo internados, segun la opinion de los enfermeros del servicio neonatal

del Hospital Materno Neonatal de Cérdoba en el segundo semestre del 20227

1.3.1.- Justificacion

La presente investigacidn, esta dirigida a conocer el impacto del ASPO en el vinculo
madre e hijo internados, segun la opinién de los enfermeros del servicio del Hospital Materno
Neonatal de Cdérdoba, en el segundo semestre del 2022. Para ello, tendremos en cuenta la
situacidn desatada de salud a nivel mundial, que inicio el 11 de Marzo 2020 cuando la OMS
proclamé el brote del nuevo Coronavirus como Pandemia, lo que implicé dictar
recomendaciones, a todos los paises, que a su vez sumoé los antecedentes de las
distintas experiencias y acciones referenciadas a la problemética en Europa, lo que
llevé al Poder Ejecutivo Nacional de nuestro Pais, a dictar el Decreto N° 260/20, con el
posicionamiento de proteger la salud publica nacional. En tal sentido, con el objetivo de
no interrumpir productos y servicios esenciales;  se instrumenta la incorporacion
gradual de las actividades econdmicas y sociales, en todos aquellos lugares donde la
situacion epidemioldgica lo permitiera, encuadrando también excepciones al ASPO y la
correspondiente prohibicion de circular a todas aquellas personas afectadas a diferentes
actividades y servicios, lo que implicé establecer el DISPO (Distanciamiento Social,
Preventivo y Obligatorio). Cabe destacar la efectividad del ASPO, que ha logrado que
un 80% del “pais se encuentre en fase de reapertura, sin perder las particularidades de
aislamiento, distanciamiento, correspondiente para mitigar el impacto sanitario de
COVID-19 (Derecho-UNLZ, 2020).

Dado el contexto Pandémico, se hace necesario seguir adoptando abordajes
hospitalarios, que procuren reducir contagios y la morbimortalidad, adecuado al sistema

de salud, en plano de mejorar la capacidad de respuesta de asistencia médica /
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hospitalaria. En tal sentido el Ministerio de Salud de la Nacién, proyectan a las
provincias, la busqueda, control y cuidado de los afectados y de sus contactos
estrechos, como estrategia fundamental que garantice la equidad necesaria para
proteger la salud publica, ante la amenaza al riesgo sanitario que esté atravesando la
sociedad (Derecho-UNLZ, 2020).

Es por ello que este trabajo, en virtud del cuadro situacional pandémico, procura
conocer el impacto del ASPO, en el vinculo madre hijo internados, segun la opiniéon de
los Enfermeros/as del Servicio Neonatologia de del Hospital Materno Neonatal de
Cérdoba en el segundo semestre del 2022.

En tal sentido, y a juicio de Bowlby (2014), los recién nacidos tienden a poner
atencién en algunos estimulos mas que en otros y que atienden mas a los rostros y
voces humanas; ademas, nacen equipados para organizar sus respuestas en patrones
de comportamiento, que facilitan la interaccién y el vinculo, como el llanto, la succién y
mas tarde, la sonrisa, lo que de alguna manera, determina que el otro responda de una
manera determinada, que es la que el recién nacido necesita y que algunos autores han

denominado conducta de maternaje (Moneta, 2014).

Por lo que la teoria del apego, resaltada por Bowlby (2008), la cual viene a
establecer los conceptos de sensibilidad y responsabilidad, para referirse a la capacidad
de la madre de sintonizar con los estados emocionales del nifio, de modo que pueda
saber si llora porque tiene hambre, porque esta incobmodo o por otro motivo; por lo que
la comunicacion entre ambos tiene un significado particular, ya que hay una sensibilidad
o responsabilidad propia de este cuidado; es asi que una madre en situacion de estar
sujeta al protocolo Covid-19, se encuentra amenazada en su fortaleza para cuidar a su
hijo por nacer y tiende a manifestar sintomas de depresién, angustia, inseguridad,
trastorno del suefo, entre otros; donde el servicio neonatal pone en practica sus tareas
y competencias, no solamente para auxiliar en los tratamientos de salud y en la
medicacién coordinada y racional, sino que tiene la tarea de fortalecer el estado de
animo de estos pacientes ofreciéndoles seguridad y control de la situacién (AWEN,
2008).

En la Argentina, se conocen pocos recursos usados en pro de una solucion activa,
en ciudades como Buenos Aires y Cérdoba, se emplea la colaboracion conjunta de
areas de la salud humana como medicina, enfermeria, especialistas en nutricion y areas
de salud mental como psicologia, con el objetivo de generar un cambio en los estilos de

vida de la gestante y crear vinculos afectivos adecuados, con el feto e infante.
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Marco teorico

Segun el Médico Especialista en Medicina de Familia y Comunitaria Df. José Avila
de Tomas, “Una pandemia, es la afectacion de una enfermedad infecciosa de las
personas, a lo largo de un area geograficamente extensa, atacando a casi todos los
individuos de una localidad o region. El vocablo que procede del griego mavénuia, de
mav (pan, todo) y dnuog (demos, pueblo), expresion que significa reunion de todo un
pueblo”. (Avila de Tomas, 2020)

Segun Villamil Jiménez (2013), a un brote epidémico que se sale de control y afecta
a la poblacién, y que por su facil propagacion deja en situacion de vulnerabilidad, la
posibilidad de los paises de hacer frente a las atenciones requeridas, para minimizar el
impacto de la misma cuando marca tendencia hacia un nivel de gravedad o
complicacién, en algunos individuos de la sociedad. No hay que confundir el estatus
natural de “epidemias” que ocurren como algo natural en los seres humanos, con las
pandemias, como es el caso del Covid-19. Esto referencia que las enfermedades
endémicas, son aquellas que persisten de una forma continuada o episodica en una
zona determinada; se vuelven pandemias cuando el nivel de afeccion de una
enfermedad infecciosa de los humanos, afecta de manera descontrolada, a lo largo de

un area geograficamente extensa (Villamil Jiménez, 2013).

Villamil Jiménez (2013), nos invita a reflexionar sobre la poca atencién que
prestamos a las enfermedades propias de los animales o a las que compartimos con
ellos, lo que sin duda, reviste la milenaria relaciébn entre humanos y animales , el
crecimiento de la poblacioén, el incremento de las fronteras agricolas, el cambio climatico,
los desastres naturales, la demanda creciente por alimentos de calidad, la aparicién de
nuevas enfermedades, la activacion de algunas olvidadas, la resistencia de algunos
gérmenes a la actividad de los antimicrobianos, las enfermedades transmitidas por los
alimentos, y los riesgos que implica la utilizacion de los microorganismos en el
bioterrorismo. Esto implica que las diversas instituciones educativas, y de investigacion,
deben canalizar los esfuerzos para lograr consolidar grupos interdisciplinarios, que
aborden la interdependencia esencial entre nuestra salud y la de los demas seres vivos.

(Villamil Jiménez, 2013, pag. 2).

La OMS, establece las siguientes fases de una pandemia, en el caso de

enfermedades infecciosas que afectan inicialmente a animales:
1. Fase 1: Los virus de los animales no se contagian a seres humanos.
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2. Fase 2: Se documentan casos en humanos de un virus que afecta a animales.
Este hecho convierte al virus en un potencial candidato para una pandemia.

3. Fase 3: Aparecen pequefios grupos de transmisién entre animales y humanos
pero aun no de humano a humano.

4. Fase 4: Contagios verificados de la enfermedad entre humanos. Empiezan a
aparecer brotes a nivel comunitario.

5. Fase 5: Propagacion de la enfermedad de persona a persona en al menos dos
paises de una misma region.

6. Fase 6: Se dan brotes de la enfermedad en paises de mas de una region en el
mundo. (Avila de Tomas, 2020)

Tiempo -

El virus circula Transmision de
solo entre animales, Persona a persona

Pocas infecciones
humanas Ocurre la pandemia Reaparece por temporadas

Posibilidad de recurrencia

Grafico tomado del sitio de CORONAPEDIA

En concreto, la vigilancia epidemiolégica, tal como la lleva articulada el Hospital
Neonatal de la Ciudad de Cdrdoba, y el establecimiento de programas de alerta
temprana, hace que el recurso humano se prepare para combatir los brotes epidémicos,
propiciando la unidad de las diversas disciplinas y sectores, en la busqueda por llevar a

la normalidad situaciones epidémicas, que se han salido de los controles.

En tal sentido, cuando se dan este tipo de situaciones limites, una de las estrategias
basicas de todos los protocolos es el ASPO. En la Argentina este sistema, no era un
protocolo extrafio, ya estaba contemplado en las medidas de sanitarias de cuidado de
la salud, ante potenciales brotes epidémicos que son aparentemente normales en los
paises en vias de desarrollo, cuyo sistema de salud aln esta en etapas rudimentarias,
en comparacion con los paises desarrollados, que llevan un avance significativo en el

control y seguimiento de las enfermedades (Minist. Salud, 2020).

Esta realidad en la experiencia del Ministerio de Salud de la Nacién Argentina
(2020), es una medida excepcional que el Gobierno Nacional, tiene como protocolo de

accion ante situaciones que se presenten en un contexto critico; la idea es (...):
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(...) proteger la salud publica, frente a la propagacion del nuevo coronavirus,
se dispuso que todas las personas que habitan, o se encuentren
temporalmente, en las jurisdicciones donde rige esta normativa, deberan
permanecer en sus domicilios habituales, solo pudiendo realizar
desplazamientos minimos e indispensables para aprovisionarse de articulos
de limpieza, medicamentos y alimentos. Considerando que la situacion
epidemiolégica, no es homogénea dentro del territorio nacional, la
administracion del aislamiento adoptara una modalidad que contemple la

realidad de las diversas jurisdicciones del pais (Minist. Salud, 2020, pag. 1).

Estas medidas, en el &mbito de la vida social cotidiana, se han caracterizado por
orientar a los negocios en prestar sus servicios durante ciertas horas en el dia; a partir
de la medianoche, las fuerzas federales y provinciales controlan quién circula por las
calles, estableciéndose sanciones contempladas en el Cédigo Penal, para las personas
que violen la cuarentena. Los lineamientos del Gobierno de la Nacion, incluyen algunas
excepciones para la movilidad del personal de sanidad, las fuerzas de seguridad, los
periodistas, los funcionarios y para la produccion de alimentos, farmacos y otras

actividades, como el petréleo.

En el caso de los centros asistenciales de salud, el protocolo es mas estricto; si hay
personas hospitalizadas por contagio de Covid-19, el aislamiento es total y se le brinda
atenciones especiales para mitigar los malestares, pero una vez ingresados al centro de
salud, no hay contacto con nadie ni con nada del mundo exterior. Segun el Gobierno
Nacional, a través del Ministerio de Salud (2020), el ASPO, es una politica publica que
presenta el Estado, cuando una persona debe alejarse completamente de su entorno y
permanecer en su domicilio de forma obligatoria; lo que significa que debe quedarse en
un espacio controlado, no salir ni convocar a reuniones en su domicilio, ni asistir a ningn

tipo de evento o fiestas.

En la practica, el ASPO, se hace extensiva a toda la poblacién por periodos
controlados y establecidos por las autoridades sanitarias para casos especificos, como
aquellas personas que en los ultimos dias hubieran viajado a zonas afectadas o
hubieran estado en contacto con casos confirmados o probables de Covid-19. El
aislamiento ha comprendido la prohibicién, para que las personas puedan salir de sus
domicilios. Solamente se permiten acciones esenciales, como la compra de alimentos y

medicamentos o la asistencia a personas que la requieran.

En este rigor institucional de cuidados, la figura de los enfermeros juega un papel

importante, sobre todo las estrategias de acompafiamiento de ellos para coadyuvar en
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el fortalecimiento de las potenciales debilidades que pueda acarrear el ASPO, en las
personas que son recluidas con Covid-19, en especial aquellos pacientes que estan en
proceso de gestacion y que tienen que vivir el ASPO, en una institucién de salud, se

puedan ver afectados en su vinculo materno-filial.

Segun la Organizacion Colegial de Enfermeria de Espafia, a través del Consejo
General Enfermeria, en el afio 2020, durante la pandemia de coronavirus es necesario
implementar una campafa informativa dirigida a enfermeras y otros profesionales
sanitarios, asi como a poblacién general, para explicar los distintos escenarios en los
gue es posible encontrarse y cémo actuar en cada uno de ellos. Escenarios estos,
donde cada enfermero y enfermera asume las medidas de proteccion y orientacién bajo
el criterio de cuidados integrales segun cada caso que se encuentra siendo valorado.
(CGE, 2021).

De manera puntual el ASPO, son medidas que buscan reducir el contacto fisico-
social de las personas para minimizar las posibilidades de contagio de la enfermedad
epidémica, en el caso que ocupa, el virus del coronavirus. En la experiencia de la
Argentina, el ASPO, se ha presentado bajo la figura de un decreto de necesidad y
urgencia (DNU), concebido para que el pais ingrese en este ASPO, de manera
sostenida y general, para crear una barrera que frene la propagacion en el pais del

Coronavirus o Covid-19, como se le suele identificar.

Para Agudelo Calderén (2015), en la “Guia para la deteccion de las alteraciones del
embarazo”, conceptualizando el término embarazo, en el marco del proceso de
gestaciéon, el embarazo humano dura un total de cuarenta semanas, equivalente a 9
meses calendario. En las primerizas, como se denomina a las mujeres que daran a luz
por primera vez y en las que no, pero existen menos probabilidades, el primer trimestre
de embarazo, resulta ser el mas riesgoso por la posibilidad de pérdida del mismo. En
tanto, una vez ya en el tercero comienza el punto de viabilidad del feto, esto significa
gue el bebé ya es capaz de sobrevivir extrauterinamente sin necesidad de soporte
médico. Si bien los medios técnicos disponibles difieren en funcién de los recursos y de
factores sociales, se estima que un feto de veinticuatro a veintiséis semanas estaria en
condiciones de sobrevivir con los cuidados médicos apropiados. (Agudelo Calderon,
2015).

Segun Felid (2016), la gestacion, o embarazo, se inicia en el momento de la
fecundacion y finaliza alrededor de nueve meses después con el nacimiento de un bebé.
Para diagnosticar un embarazo, no siempre es tarea facil, pero no imposible si se utilizan

los procedimientos y conocimientos de manera adecuada. El embarazo significa para la
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mujer, el inicio de una nueva etapa en su vida, por lo que va a ser de gran importancia,
aun cuando esta tuviera ya descendencia. Es fundamental que el diagnéstico del
embarazo, se produzca lo mas tempranamente posible para que el equipo de salud,
garantice una atencion y seguimiento adecuados y para que la futura mama pueda llevar
a cabo todas las acciones que favorezcan un buen estado de salud, tanto para ella como
para su hijo y celebren en familia la feliz llegada de ese nuevo ser.
Durante el embarazo se van produciendo cambios en la mujer, que dan lugar a signos

y sintomas que pueden ser muy uUtiles (Agudelo Calderén, 2015).

En lo que atafie a la promocion de la salud, se nutre de muchas disciplinas como la
epidemiologia, la medicina, la sociologia, la psicologia, la comunicacién y la pedagogia.
Ademas, utiliza no solamente herramientas pedagdgicas o comunicativas, sino también
la abogacia y las intervenciones estructurales. Segun Parra (2015), el modelo de
promocién de la salud desde la enfermeria, es un intento de ilustrar la naturaleza
multifacética de las personas que interactian con el entorno, intentando alcanzar un
estado de salud. De modo distinto ocurre en los modelos orientados a la evitacion, que
se basan en el miedo o la amenaza para la salud como motivacion para la conducta

sanitaria (Agudelo Calderdn, 2015).

La promocioén de la salud propuesto por Nola Pender, desde las disciplinas de la
enfermeria, permite comprender comportamientos humanos relacionados con la salud,
promoviendo conductas saludables, predominando acciones identificadas con los
factores cognitivo de los pacientes; las creencias e ideas que tienen las personas sobre
la salud. Esto lleva o induce a conductas o comportamientos determinados, que en el
caso que nos ocupa, se relacionan con la toma de decisiones o0 conductas
favorecedoras de la salud. La modificacion de estos factores, y la motivacién para
realizar dicha conducta, conducen a las personas a un estado altamente positivo
llamado bienestar; teniendo una construccion similar al modelo de creencia en la salud,
pero no se limita a explicar la conducta preventiva de la enfermedad, sino que se amplia
para abarcar las conductas que favorecen la salud. Ademas, sirve para identificar
conceptos relevantes sobre las conductas de promocion de la salud y para integrar los
hallazgos de investigacion, de tal manera que faciliten la generacién de hipétesis
comprobables. Hoy en dia, visién continla siendo perfeccionada y ampliada en cuanto
a su capacidad, para explicar las relaciones entre los factores, ya que se cree que
influyen en las modificaciones de la conducta sanitaria. (Giraldo Osorio, A.; Toro

Rosero, M.Y.; Macias Ladino, A.M.; Valencia Garcés, .A.; Palacio Rodriguez, S.,
2010).
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Desde las competencias de la enfermeria, se parte de la responsabilidad personal
en los cuidados sanitarios, que es la base de cualquier plan de reforma de tales
ciudadanos y la enfermera, se constituye en el principal agente encargado de motivar
a los usuarios para que mantengan su salud personal. Entre los principales, se
encuentran: las personas buscan crear condiciones de vida mediante las cuales,
puedan expresar su propio potencial de la salud humana; las personas tienen la
capacidad de poseer una autoconciencia reflexiva, incluida la valoracion de sus propias
competencias; las personas valoran el crecimiento en las direcciones observadas, como
positivas y el intento de conseguir un equilibrio personalmente aceptable, entre el
cambio y la estabilidad; los individuos buscan regular de forma activa su propia
conducta; las personas interactian con el entorno teniendo en cuenta toda su
complejidad biopsicosocial, transformando progresivamente el entorno, y siendo
transformados a lo largo del tiempo; los profesionales sanitarios, forman parte del
entorno interpersonal, que ejerce influencia en las personas a lo largo de su vida; y la
reconfiguracion iniciada por uno mismo de las pautas interactivas de la persona entorno,

es esencial para el cambio de conducta.(Pender, 2013).

En lo referente a la necesidad de hacer de la promocidén de la salud desde la
enfermeria, una via expedita para la generacién de estrategias que motiven a los
pacientes a mejorar sus relaciones afectivas, valga lo expresado por Rey Brenes (2014),
el vinculo temprano entre madre e hijo, influird de forma decisiva en la constitucion del
psiquismo del bebé-nifio; debido a esto, se considera preciso hacer hincapié en la tarea
que lleva adelante la madre del pequefio en su rol de mama. “(...) es ella quien lo lleva
dentro suyo los nueve meses (por lo general), pasando luego por el momento del parto
y posteriormente dandolo a luz (...) Debido a esto, la identificacién emocional primaria
gue se produce, por parte de la madre con su pequeno hijo/a...” (Rey Brenes, 2014,

pag. 34).

En la sociedad posmoderna, la gestacién, es un proceso por medio del cual los
seres humanos se reproducen y establecen, manteniendo un sentido de seguridad, que
se transforma en la base para las separaciones que tendra con su madre y para poder
investigar su entorno. Es un vinculo que se afianza en las relaciones madre-bebé a
través de miradas, tacto, sostén, en el momento de la alimentacién, suefio, bafo, entre
otras. Aca la teoria del apego, se desarrolla durante el primer afio de vida,
particularmente en los primeros nueve meses, y el mismo es favorecido a través de la
relacion singular y especifica que se establece entre la madre, o quien cumpla con ese
rol, y su bebé; de esta manera se destaca el valor positivo que adquiere la temprana

interaccion entre madre e hijo, en la armonia que se genere en esa relacién temprana,
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adaptandose la madre a los ritmos y sincronias del bebé, y también a los tiempos de
este (Rey Brenes, 2014).

A todas estas, el vinculo madre-hijo, a juicio de Martinez (2019), la teoria del vinculo
afectivo, que se forma con alguien especial, hace que se tienda a buscar la proximidad
con esa figura y que es facilimente observable desde los primeros afios de vida de
cualquier niflo.Desde una vision psicologica y filos6fica moderna, aplicada a las ciencias
de la salud, la conducta del apego no es exclusivamente humana, todo el reino animal
la cultiva de algiin modo, y su accién principal parte del juego y en la ensefianza de
habilidades y destrezas para sobrevivir; esto garantiza, en el caso de los seres
humanos, la calidad de las relaciones interpersonales, autoestima, salud emocional e
incluso, en los vinculos afectivos con los hijos y el tipo de relacién de pareja en la edad

adulta (Marinez Gonzalez, 2019).

Este vinculo, explica Martinez, el cual se genera en los primeros afios de vida, tiene
como caracteristica especial, que es un vinculo asimétrico, donde el adulto da y ofrece
proteccion, mientras el nifio lo busca; los vinculos entre adultos son mas simétricos,
ambas partes dan y ofrecen cuidados con reciprocidad; tiene un componente
conductual, se busca claramente la proximidad fisica con la finalidad de obtener
seguridad, un componente cognitivo o evaluacion constante de la situacion, incluida la
figura de apego y un componente afectivo, ya que esta lleno de emociones asociadas

con la alegria, el enfado, la ansiedad, entre otras (Marinez Gonzalez, 2019).

Por vinculo materno se entiende la relacién madre-hijo, desde la concepcién hasta
el desarrollo integral del nifio, que en algunas culturas occidentales ni siquiera con el
fallecimiento fisico lo extingue. Los antecedentes tedricos contemporaneos sobre el
tema, resaltan el aporte del psicoanalista inglés John Bowlby (1907-1990), quien en su
obra “Cuidado maternal y amor” en su teoria, que se inici6é con la observacion de nifios
perturbados emocionalmente, por estar separados de sus familias, que los problemas
de conducta, se deben a que las experiencias de la infancia, determinan el desarrollo

de la personalidad en cuanto al establecimiento de lazos afectivos (Noblega, 2014).

El término vinculo, viene del latin vinculum, atadura, y representa una conexion
estrecha, entre varios sujetos que implica proximidad, y que nace de la voluntad,
inicialmente del nifio, como un aspecto innato que esta en funcién de su preservacion,
pero también del adulto cuidador que experimenta un interés genuino de proteccion y
apoyo. El vinculo afectivo madre e hijo, es una forma de conducta que tiene como
resultado el logro o la conservacion de la proximidad, con otro individuo claramente

identificado, al que se le considera mejor capacitado para enfrentarse al mundo. En
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concreto, es el lazo emocional que desarrolla el nifio con sus padres o cuidadores y que
le proporciona la seguridad emocional, indispensable para el desarrollo de sus
habilidades psicolégicas y sociales. Es un sistema comportamental innato, propio de los
seres humanos, que se activa en situaciones de amenaza o afliccion y que tiene la
finalidad de recuperar el bienestar, a través de comportamientos destinados a recibir
apoyo, cuidado y proteccion del cuidador primario (Taracena Gandara, 2011).

Segun de John Bowlby (2014), (representantes de esta corriente tedrica), afirma
gue el conocimiento como la manera en que el organismo organiza sus relaciones con
lo externo; la realidad equivale a la manera en que se conoce y se concibe el mundo;
donde el amor, que se rige por la emocién, es el organizador de dicho conocimiento vy,
por tanto, de esta realidad. El concepto del amor, infiere Bowlby (2014), en la acepcion
de relacion y vinculo afectivo, también abordado por el fisico teérico chileno Maturana
(2005), quien lo define como un fendmeno que se construye a partir de la relacion entre
los seres humanos. El vinculo madre e hijo, parte de la emocién que implica una serie
de conductas donde se concibe la existencia del otro como un ser diferente a si mismo,
con significados personales, en la cercania de las relaciones que se establecen y a partir
de las cuales el ser humano s6lo puede conocerse en relacion con los otros, viéndose

en ellos, lo que se denomina realidad intersubjetiva (Bowlby, 2014).

Este amor madre e hijo, es producto de un proceso evolutivo que, al ponerse en
practica, posibilita pautas espacio Importancia del vinculo materno, en el desarrollo de
la primera infancia. Los aspectos emocionales, afectivos y socio familiares, en especial,
la relacion de pareja, cuando existe, son elementos de trabajo del equipo de atencién
en salud definitivos, para posibilitar escenarios que ofrezcan mayor garantia de

consolidacién de diadas madre-hijo, mas saludables y promotoras del desarrollo.

Otra teoria importante de abordar en la presente investigacion, es la de los chilenos
Humberto Maturana y Francisco Javier Varela Garcia, relacionado con la Teoria de la
Autopoiesis, como un sistema unitario explicativo de la vida, y dentro de esa idea de la
vida, sus vinculos y relaciones. Esta postura, propone conocer desde los fendmenos
bioldgicos, el desarrollo de una teoria biolégica, que es consistente con el conocimiento
de los vinculos afectivos, en la construccion del vivir humano en congruencia con el
medio; esta teoria se caracteriza por partir de una visién epistémica, explicativa y
ontoldgica unitaria de la vida y de la experiencia humana. La propuesta de Maturana-
Varela parte de una percepcion ontolégica, donde la experiencia humana se valora en

razén de las condiciones de constitucion de lo humano y no desde una posicion externa,
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y es explicativo de la dindmica de relaciones humanas, que genera los fendbmenos del

conocimiento (Garavito y Villamil, 2017).

Este enfoque, se fundamenta desde las condiciones que permiten explicar la
realidad en la vida como fendmeno del vivir, alli entra en juego, la categoria de la
vinculacion afectiva y el amor. Desde la psicologia la biologia, es un fenbmeno que se
aborda desde el vivir como proceso de los seres humanos. Los antes mencionados,
reconocen que la Psicologia tiene su dominio como estudio de la dinamica de relaciones
e interacciones que ocurren entre organismos completos, para lo cual es inexacto en
enfoque reduccionista, ya que la mente se comporta, se expresa como un fenémeno
gue pertenece a la situacion conductual y relacional de los organismos vivos. Maturana-
Valera, sostienen que debido a que el sistema nervioso cambia a lo largo del crecimiento
del nifio, y durante toda la vida de la persona, en una manera contingente a su vivir en
el lenguaje, la conducta lenguaje. Los Investigadores también sostienen, que es posible
y asi es como pasa, lo que implica que en nuestra soledad humana se puede tener
experiencias donde se puedan distinguir como experiencias mentales, porque ellas
tienen sentido en nuestro dominio de relaciones como seres con lenguaje y
sentimientos. En este aspecto, exponen muestra que los sistemas vivientes son
sistemas determinados estructuralmente; esto implica que los cambios estructurales de
un sistema viviente confrontan interacciones con su ambiente por los agentes externos
cuya dinamica estructural es percibir las sensaciones del estar vivo (Garavito y Villamil,
2017).

De manera puntual, esgrime Ruiz y Gonzalez (2012), la propuesta de Maturana se
encuadra que “en las interacciones, un sistema viviente es tocado solamente por
aquellos agentes externos, que su estructura admite y que asi especifica” (p.3). En este
sentido, se da un cambio estructural del ser vivo sigue un curso que es indiferente, a la
caracterizacion que un observador hace de su ambiente, pero de una manera
contingente al curso de sus encuentros estructurales con el medio en el cual

vive.(Garavito y Villamil, 2017).

Para Maturana (2015), los sistemas vivientes son entidades compuestas,
estructuralmente determinadas, donde se da una percepcion de los fenémenos sociales
gue no se intersectan, sino que se van vinculando a través del: dominio de la operacién
de sus componentes, el dominio de las totalidades, y la intencion de reducir la conducta
a la fisiologia que la hace posible. La historia de vida individual de un sistema viviente
sigue un curso en el que tanto el sistema viviente como el medio, sufren cambios

estructurales congruentes hasta que el sistema viviente muere. La totalidad del sistema
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complejo, constituida por su organizacion en cuyo epicentro se dan las relaciones entre
componentes e identidad de los sujetos, que se entremezclan y cruzan presentando
cambios en las relaciones del sistema como totalidad, cambia también (Ortiz Ocafa,
2015).

A todas estas, se indica que los continuos cambios estructurales, que un sistema
viviente sufre durante toda su vida, es contingente tanto al curso de su dinamica interna,
como al curso de sus interacciones, y que el curso seguido por las interacciones de un
sistema viviente durante toda su vida es contingente, al curso de sus cambios
estructurales, que toman lugar en el medio. En un enfoque concreto los seres humanos,
asumen una conducta dinamica de cambios que involucra a los sistemas operacionales
e independientes, donde el sistema viviente y el medio, se van apreciando de acuerdo,

a la conducta en su entorno social vivo (Garavito y Villamil, 2017).

Siguiendo con el punto de vista de Maturana (2005), el vivir de un sistema viviente
se presenta como un sistema dinamico y recursivo que entre el sistema viviente y el
medio que cursa como un fluir de cambios estructurales congruentes y reciprocos; los
sistemas vivientes y el medio cambian juntos en una dindmica de congruencia
estructural a través de la dialégica y la interrelacién social; es necesario un sistema
viviente donde se dé el dominio de su dinamica estructural como en el dominio de

acciones e interacciones en un contexto de la totalidad vivo (Garavito y Villamil, 2017).

De este modo, aparecen las visiones biolégicas de la depresion, (que hace
mantener el fendmeno social); que se debe a una deficiencia bioquimica en el cerebro;
ciertamente, esto Gltimo hace posible al fenbmeno para la depresion en si pertenece
solamente a la relacién. Se mantiene que la no interseccion de los dominios fisioldgicos
y conductual, a juicio de Maturana (2005), no permite el determinismo genético de la
conducta, sino que promueve el cambio en el sistema viviente, como una clase

particular del mismo.

El término “autopoiesis” de Maturana y Valera, es la manera de existir de un sistema
viviente y su manera de ser una entidad autbnoma; como tal, “...los sistemas vivientes,
viven tanto como conserven su organizacion, y todos sus cambios estructurales ocurren
con la conservacion de su adaptacion al medio en el cual ellos existen”. A todas estas,
el ser temporal de todo sistema conocedor individual, debe ser entendido como un
proceso de auto-organizacion en desdoblamiento que, a través de su desarrollo de
maduracion de habilidades cognitivas més altas, construye progresivamente un sentido

de auto identidad dotado con rasgos Unicos inherentes y con una historia de continuidad,
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cuyo mantenimiento es tan importante como la vida misma (Ruiz Ballesteros y Soilana
Ruiz, 2013).

Para Garavito y Villamil (2017), tomando ideas de Maturana (2005), la existencia y
la conservacion de la auto identidad humana, es un fendmeno social derivado de la
existencia humanay que se da a través del lenguaje. Un sistema viviente hace mencién
a dos dominios, que hacen referencia a espacios de interrelacion, por un lado, el valor
de recursividad, donde las personas hacen repeticibn de sus acciones de manera
asociativa con algunos otros procesos; y otro dominio, la concordantemente, cada
palabra (como sonido o gesto) no indica nada externo a nosotros, sino que es un
elemento en el flujo de coordinaciones de haceres y emociones, que toman lugar en el

vivir juntos en el lenguaje (Garavito y Villamil, 2017).

De hecho, son precisamente estas coordinaciones del hacer y el emocionar, que
toma lugar en la coexistencia en el lenguaje, lo que constituye el significado de las
palabras. Maturana usa la palabra para enfatizar el caracter dinamico relacional de las
emociones que ocurre al vivir juntos en el lenguaje. El sistema viviente, de manera
concreta, opera en un acoplamiento estructural dinamico con el medio, lo que
representa el acoplamiento estructural de la conducta, por la via de la auto-consciencia,
donde el lenguaje toma entidad las historias particulares y el reordenamiento racional
cognitivo, que termina delimitando las premisas tacitas, que han sido provistas por

experiencias inmediatas, cuando ellas aparecen en el lenguaje y en las emociones.

Por otro parte se referencia la Teoria de las Relaciones Humanas, propuesta por
Elton Mayo (2013), la cual atiende desde una vision humana y democratizadora del
talento humano en las instituciones; entre otros aspectos apunta al hecho de que la
produccion obedece a la integracion social, puesto que el individuo es un ser social y
ello configura su comportamiento. Por consiguiente, la motivaciébn se orienta a la
necesidad de satisfacer las necesidades no solo individuales, sino también la de los
pares, para recibir reconocimiento del grupo social al que pertenece. La vida de las

organizaciones pende en gran medida de las relaciones informales.

En un aspecto mas puntual esta la teoria de la presencia social, propuesta por
Remesal y Colomina (2015), donde se destaca que la presencia social es un elemento
gue promueve el aprendizaje a través de sus afectos, fundamentado en el significado
de pertenecer a una comunidad social, en la que prevalecen relaciones sociales
positivas. El uso de los afectos como foros de discusion permite interacciones
estimuladas por expresiones de apoyo, reconocimiento al esfuerzo entre otras formas

de realimentacion a la construccion del conocimiento en redes. Las autoras creen que
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se generan ciertos elementos socio-emocionales como la comunicacion afectiva,
comunicacion abierta y cohesion de los miembros que integran la comunidad, con base
fundamentada en un pilar o dimensién axioldgica en el que la confianza y el respeto

crean un ambiente de intercambio y construccién del conocimiento.

La teoria de la presencia social cuenta con las condiciones necesarias para que las
comunidades se desenvuelvan elevando sus vinculos afectivos como eje de interaccion
grupal y de aprendizaje colaborativo, los que a su vez requieren de la presencia de
sentimientos de calidez y apoyo expresados en las lineas de comunicacion presente y

constante en el espacio mediado por la tecnologia.

Desde un punto de vista pedagogico, de aproximacién a los sujetos de
investigacion, aparece la teoria constructivista, la cual obedece a un proceso de
acumulacion sino de construccion, con los matices que le da cada persona o individuo
gue lo experimenta, como participante activo del mismo, convirtiéndolo asi en un
proceso de construccién, en la busqueda de significados, que requieren unas bases

previas de conocimiento, para darle sentido al nuevo aprendizaje.

El aprendizaje partiendo de la actividad humana intencional, aplica la ejecucion de
estrategias preparadas, para la consecucion de las metas planificadas, pero se cuenta
con un grado de indeterminacion muy importante puesto que intervienen intenciones,
aspiraciones, creencias, elementos culturales y contextuales. En definitiva esta

actividad se basa en la influencia de unas personas sobre otras.

Es precisa la orientacién para la solucion de problemas, a partir de procesos
reflexivos y criticos, por tanto, la tarea del tutor no es proveer del total de informacién,
respecto a los temas de interés, sino generar el interés de investigacion, con el empleo
de estrategias, que lleven al estudiante al logro de objetivos sobre las bases de lo que

se conoce como “aprender a aprender”.

En cuanto a la teoria de la motivacion, la cual hace énfasis en la accién que se
descubre en una persona hacia un determinado medio, de satisfacer una necesidad,
creando o aumentando con ello el impulso necesario para que ponga en obra ese medio
0 esa accion, o bien para que deje de hacerlo; se parte del aporte de McClelland (2007),
quien define la motivacibn como la raiz dinamica del comportamiento; es decir, los
factores o determinantes internos que incitan a una accién; la motivacion es un estado
interno que activa, dirige y mantiene la conducta.La motivacion, a todas estas, hace que
un individuo actue y se comporte de una determinada manera; es una combinacién de
procesos intelectuales, fisiolégicos y psicolégicos que decide, en una situacién dada,

con qué vigor se actla y en qué direccion se encauza la energia; la motivacion se aplica
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a una amplia serie de impulsos, deseos, necesidades, anhelos, y fuerzas similares.
Estas Investigaciones han arrojado que una marcada necesidad de logro, un impulso
por triunfar o destacar, guarda relacion con el grado de motivacion que tienen las
personas para ejecutar sus tareas laborales. A las personas que tienen mucha
necesidad de logro, les gusta asumir la responsabilidad para resolver problemas;
tienden a establecer metas propias con un grado moderado de dificultad y corren riesgos
calculados para alcanzar dichas metas; ademas, valoran mucho la retroinformacién
sobre la calidad de su actuaciéon (Robbins, S. & Coulter, M., 2014)

La teoria de las necesidades sobre la motivacion de McClelland (2007), hace
alusién a la comprension de la motivacion, al identificar tres tipos de necesidades
basicas de motivacion las clasific6 como necesidad de Poder (n/POD), necesidad de
asociacién y necesidad de logro. Se han efectuado ya numerosas investigaciones sobre
métodos de prueba de individuos, en relacién con estos tres tipos de necesidades,
ademas de lo cual el propio de McClelland (2007), citado por Robbins y Coulter(2014),
y sus colaboradores han abundado en sus investigadores, en particular sobre la
necesidad de logro. Estos tres impulsos (poder, asociacion y logro) son de especial
importancia para la administracion, puesto que debe reconocerse, que todos ellos
permiten que una empresa organizada funcione adecuadamente (Robbins, S. & Coulter,
M., 2014).

La necesidad de poder, hace referencia a personas que se interesan enormemente
en ejercer influencia y control. En lo que hace a la necesidad de asociacién de las
personas, éstas disfrutan enormemente que se les tenga estimacion y tienden a evitar
la desazdn de ser rechazados por un grupo social. Como individuos, es probable que
les preocupe mantener buenas relaciones sociales, experimentar la sensacién de
comprension y proximidad, estar prestos a confortar y auxiliar a quienes se ven en
problemas y gozar de amigables interacciones con los demas (Robbins, S. & Coulter,
M., 2014)

Por otra parte, esta la necesidad en donde los individuos poseen un intenso deseo
de éxito, como un igualmente intenso temor al fracaso; gustan de los retos, y se
proponen metas moderadamente dificiles (aunque no imposibles). Son realistas frente
al riesgo; es improbable que sean temerarios, puesto que mas bien prefieren analizar y
evaluar los problemas, asumir la responsabilidad personal del cumplimiento de sus
labores y les gusta obtener especifica y expedita retroalimentacion sobre lo que hacen.

Tienden a ser infatigables, les gusta trabajar por muchas horas, no se preocupan
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excesivamente por el fracaso, en caso de que este ocurra y por lo general prefieren

hacerse cargo ellos mismos de sus asuntos.

Entre las competencias del personal profesional de enfermeria, a parte de sus
acciones bésicas y especializadas en el manejo de crisis de salud, que va desde un
acompafamiento a la salud mental del paciente, hasta la administracion estricta de su
control y seguimiento durante el tiempo que padezca la enfermedad el paciente, se tiene
que contar, por parte del Estado, de una serie de condiciones que bien ha dispuesto la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2020): incrementar la financiacién para formar
y emplear mas profesionales de la enfermeria; fortalecer la capacidad de recopilar y
analizar datos sobre el personal de enfermeria y tomar las medidas conexas pertinentes;
supervisar la movilidad y migracién del personal de enfermeria y gestionarlas con

responsabilidad y de forma ética.

Esto incluye, ademas, los conocimientos basicos, la capacidad de aprender de la
experiencia vivida, la capacidad de formular preguntas y formular hipétesis sobre las
experiencias de la practica clinica, la curiosidad, la capacidad de atencién, la gestion de
la informacion, la autoadquisicion de conocimientos, la capacidad de andlisis vy
resolucion de problemas abstractos, y la observacion y autocritica de los propios
procesos de pensamiento; dimension técnica, engloba el conjunto de habilidades y
destrezas manuales para la ejecucion técnica y las habilidades mentales para la

organizacioén y gestién del tiempo y los recursos.

A todas estas, se aprecia la dimension integradora, como estrategia de referencia
para el razonamiento clinico, el cual destaca la aplicacion de los conocimientos a
situaciones reales, relacionando elementos de juicio clinico, cientifico y humano, asi
como la gestién de la incertidumbre; dimension relacional, explica la capacidad para
compartir y/o transmitir los conocimientos, habilidades y actitudes (docencia), las
aptitudes para el trabajo en equipo, las habilidades de comunicacién y la capacidad para
gestionar situaciones conflictivas; dimensién moral y afectiva (ética y valores): incluye
los aspectos relacionados con la inteligencia emocional, la capacidad para cuidar y
atender, la sensibilidad, el respeto hacia los demas y tolerancia al estrés; y dimensiéon
politica, habilidad para incorporarse en la politica y las organizaciones de poder

inherentes a la manutencién del profesionalismo. OMS agregar cita

La competencia de los profesionales de la enfermeria, recalca OMS (2020), se
construye a través de las interrelaciones de estas dimensiones, es decir, se adquiere un
equilibrio interdimensional, produciendo asi un aumento en el perfil competencial y por

ende un desempefio exitoso.
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Los enfermeros y enfermeras, de manera puntual, incorporan como nuevos
procesos, para enfocar la formacién desde una perspectiva mas integral en el caso del
COVID-19; dentro de esta especificidad de competencias, la enfermeria se orienta a
través de un método de evaluacién por competencias, exigiendo cada vez mas tener
mayores conocimientos, habilidades y destrezas desarrolladas con el fin de brindar
atencion de calidad a todo paciente, familia y comunidad, no obstante, el trabajo que se
realiza es basado en conocimientos adquiridos formalmente en entidades educadoras
sin mayor énfasis en el desarrollo de las habilidades, destrezas y conocimientos

basados en competencias.

1.4. Conceptualizacion de la Variable

Los autores adhieren a la teoria de Maturana (1973), citado por Garavito y Villamil
(2017); la teoria del apego de Bowlby (2008), citada por Taracena Gandara (2011); para

definir la variable impacto del ASPO, en el vinculo madre e hijo internado" como:

Golpe emocional producido por el paso a la conexién estrecha entre madre-hijo que
implica proximidad, y que nace de la voluntad, inicialmente del nifio, como un aspecto
innato que estd en funcibn de su preservacion, pero también de la madre que
experimenta un interés genuino de proteccidén y apoyo, en un contexto particular como
lo es el de ASPO.

Por lo tanto, se estudia las dimensiones, relacion afectiva madre hijo, situacién de la

madre y entorno partiendo de los siguientes dimensiones e indicadores:

Relacién afectiva madre hijo: sentimiento de pertenencia y reciprocidad al pecho

materno:
- Limitacién para brindar abrazos y caricias
- Tiempo de permanencia de la madre.
- Frecuencia de contacto piel a piel del hijo con el pecho de su madre.
- El afecto de la madre hacia su hijo durante el dia

- El afecto de la madre hacia su hijo durante el dia

Limitacién para brindar amamantamiento a demanda

Presencia de rechazo de la madre frente al amamantar.

Situacion de la madre: estado de salud, apoyo y acompafiamiento familiar.
- En el estado psicologico de la madre

- Carencia de espacio para expresion de valores y creencias.
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- Posibilidad limitada de recepcién de contencion emocional por parte de la familia.

- Escasez de tiempo y recurso para brindar contencion familiar

Acompafiamiento del equipo de salud. Mayor requerimiento de cuidados

individualizados.

- El Equipo de salud presenta limitaciones para atender inquietudes de la madre
y el nifio de manera individualizada y como binémio.

- Capacidad de contencién a la madre y el nifio por parte del equipo de salud.

- Incorporacion de estrategias mediante el uso de la tecnologia para favorecer el

vinculo madre-hijo.

1.5.-Objetivos de investigacion

1.5.1.-Objetivo general

Conocer el impacto del Aislamiento Social Preventivo Obligatorio (ASPO) en el vinculo
madre e hijo internados, segun la opinion de los enfermeros del servicio de Neonatologia
de enfermeria del Hospital Materno Neonatal de Cérdoba en el segundo semestre del
2022.

1.5.2.-Objetivos especificos

-ldentificar el impacto del Aislamiento Social Preventivo Obligatorio (ASPO) en el vinculo
madre hijo internado, con respecto a la relacién afectiva madre hijo: sentimiento de

pertenencia y reciprocidad al pecho materno.
-Describir el impacto del Aislamiento Social Preventivo Obligatorio (ASPO) en el vinculo
madre hijo internados, relacionado a la situacién de la madre: estado de salud, apoyo

y acompafiamiento familiar.

-Sefalar el impacto del Aislamiento Social Preventivo Obligatorio (ASPO) en el vinculo

madre hijo internado, con respecto al acompafamiento del equipo de salud.
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Capitulo 2.- DISENO METODOLOGICO

2.1.-Tipo de estudio

La presente investigacion es de tipo cuantitativo, descriptiva y transversal segun
Hernandez Sampieri, et al (2014), la investigacion cuantitativa es “un conjunto de
procesos, es secuencial y probatoria, precediendo; cada etapa precede a la siguiente y
no se puede eludir pasos”. Se fundamenta en un esquema deductivo y I6gico; esto nace
desde una idea, una vez delimitada se va acotando, surgen objetivos y preguntas de
investigacion, se procesa informacion, para construir el marco teérico, se determinan
variables, trazando una planificacion para probarlas; midiendo las variables en el
contexto, para luego analizar las mediciones obtenidas y lograr conclusiones.

(Hernandez Sampieri, R.;Fernandez Collado,C.; Baptista Lucio,P., 2014, pag. 4).

Para ello se entrevistaran (en este caso) a profesionales de la Enfermeria del
Hospital Neonatal, que nos permitira recopilar conocimientos sobre hechos empiricos,
de los que se pueden derivar las relaciones entre los problemas, situaciones y sus
causas, determinando asi, perfiles de extrapolacion situacional del tema de
investigacion. Los planteamientos de tipo cuantitativos, corresponden a una extensa
gama de propdsito de investigacion, como lo son: describir tendencias y patrones,
evaluar variaciones, identificar diferencias, medir resultados y probar teorias.

(Hernandez Sampieri, R; Fernandez Collado, C.; Baptista Lucio, M., 2014, pag. 36)

La investigacion descriptiva, “comprende la descripcion, registro, analisis e
interpretacion de la naturaleza actual, y la composicidn o proceso de los fenédmenos. El
enfoque se hace sobre conclusiones dominantes o sobre grupo de personas, grupo o
cosas, se conduce o funciona en presente”. En un aspecto puntual, la investigacion
descriptiva de campo, permite visualizar las realidades de hechos, resaltando la
posibilidad de hacer una interpretacion correcta, donde el interés principal es descubrir
algunas caracteristicas fundamentales de conjuntos homogéneos de fenémenos,
utilizando criterios sistematicos que permitan poner de manifiesto su estructura o

comportamiento (Tamayo, 2014, pag. 35).

Entre las competencias, Alligood y Tomey (2011), a considerar esta la postura
autocritica, comportamiento ante los fracasos o comportamiento ante el error en la
ejecucion de las tareas para el cuidado de los pacientes con Covid-19, estableciendo la
capacidad que posee una persona en distinguir las cualidades y defectos en la

realizacion de sus tareas de cuidado y control de la salud de este tipo de pacientes. Otra
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competencia a analizar, es la capacidad de planificacién y organizacion, por la cual se
entiende la capacidad de determinar eficazmente prioridades y metas estipulando la
accion, estableciendo plazos y recursos requeridos, incluyendo mecanismos de
supervision y control, es organizar el trabajo de forma efectiva utilizando el tiempo de la
mejor forma posible. En este mismo sentido, la competencia que abarca la confianza,
segun las autoras, en si mismo es uno de los conceptos que mas es reiterado por el
colectivo de enfermeria entrevistado, también recibe el nombre de seguridad o caracter,
lo cual se define como el convencimiento que posee una persona de que es capaz de
realizar con éxito una tarea o elegir el enfoque adecuado para resolver un problema;
esto incluye también abordar nuevos retos con una actitud de confianza en las propias

decisiones o puntos de vista (Raile Alligood, M. y Tomey, A.M., 2011).

En un aspecto puntual, la competencia liderazgo, que viene a ser la tarea del
profesional de enfermeria impulsando el desempefio para lograr que las habilidades, se
orienten a fortalecer la accion del trabajo en equipo que integre la eficiencia y calidad.
Otro concepto que se busca analizar, en el plano de la competencia critica, es el manejo
del estrés; el estrés es considerado, segun Alligood y Tomey (2011), como un proceso
gue se caracteriza por cansancio emocional, despersonalizacion y disminucion de la
realizacién personal y, por ende, profesional; aspectos que coadyuven a mejorar la

calidad de atencion a los pacientes Covid-19 (Raile Alligood, M.y Tomey, A.M., 2011).

Desde una perspectiva de las posturas reflexivas del profesional de la enfermeria,
el juicio critico o pensamiento analitico, es una competencia que es clave para mantener
y desarrollar un desempefio de calidad en una unidad de cuidados de pacientes con
Covid-19. Se hace referencia a la capacidad para entender la situacioén o hecho de forma
independiente a los miembros del equipo, dividiéndola en partes e identificando sus

implicaciones en el trabajo.

Por altimo, se hace hincapié en destacar la competencia del trabajo en equipo,
como la capacidad para formar parte de un grupo de personas que posee un objetivo
comun, implica colaborar y cooperar con todos los miembros, subordinando los

intereses personales a los objetivos de este.
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2.2.-Operacionalizacién de la variable

VARIABLE

DIMENSIONES

INDICADORES

Impacto del ASPO en el
vinculo madre-hijo
internado.

Relacion afectiva madre
hijo:  sentimiento de
pertenencia y
reciprocidad al pecho

materno.

Limitacion para
brindar abrazos y
caricias

Tiempo de
permanencia de la
madre.
Frecuencia de
contacto piel a piel
del hijo con el
pecho de su
madre.

El afecto de la
madre hacia su hijo
durante el dia

El afecto de la
madre hacia su hijo
durante el dia
Limitacién para
brindar
amamantamiento a
demanda
Presencia de
rechazo de |Ila
madre frente al

amamantar.

Situacién de la madre:

estado de salud, apoyo y
acompafiamiento

familiar.

En el estado

psicolégico de la

madre

Carencia de
espacio para
expresion de

valores y creencias.
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Posibilidad limitada
de recepcion de
contencién
emocional por parte
de la familia.
Escasez de tiempo
y recurso para
brindar contencion

familiar

Acompafamiento

equipo de salud.

del

Mayor
requerimiento  de
cuidados
individualizados.

El Equipo de salud
presenta
limitaciones  para
atender inquietudes
de la madre y el
niio de manera
individualizada vy
como bindmio.
Capacidad de
contencion a la
madre y el nifio por
parte del equipo de
salud.
Incorporacion  de
estrategias
mediante el uso de
la tecnologia para
favorecer el vinculo

madre-hijo.

Fuente: Elaboracidn propia, 2022.
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2.3.-Poblacion y muestra

La poblacién, segun Hernandez Sampieri, et.al. (2014), es el conjunto total de
individuos, objetos 0 medidas que poseen algunas caracteristicas comunes observables
en un lugar y en un momento determinado; la poblacibn se presenta varias
caracteristicas a considerar: su homogeneidad, el tiempo o temporalidad, el espacio, y
la cantidad.

Hernandez Sampieri, et al (2014), visualiza estos aspectos en el marco de un
subconjunto representativo de la poblacion objeto de estudio; hay diferentes tipos de
muestreo: el aleatorio, cuando se selecciona al azar y cada miembro tiene igual
oportunidad de ser incluido; estratificada, cuando se subdivide en estratos o subgrupos
segun las variables o caracteristicas que se pretenden investigar; y la sistematica, la

cual establece un patrén o criterio al seleccionar la muestra.

El muestreo expone Tamayo (2014), permite al investigador identificar en una
poblacién los problemas de tiempo, recursos y esfuerzo, de manera directa y expedita;
al seleccionar la muestra lo que se hace es estudiar una parte o un subconjunto de la
poblacion, pero que la misma sea representativa de ésta para que luego pueda

generalizarse con seguridad de ellas a la poblacion.

El numero de enfermeros es finito: 27 enfermeros, del servicio neonatal del Hospital
Neonatal de la ciudad de Cdrdoba, en turnos de mafiana, tarde y noche, distribuidos

equitativamente 9 enfermeros por turno; estos serian para atencion Neonatal.

2.4.-Técnica e instrumento de recoleccién de datos

Las técnicas de recoleccion, sera en el caso que ocupa, responde a un cuestionario
en modalidad de entrevista, autoadministrada como instrumento, con el fin de dar
respuesta a la necesidad de recoger opiniones y tendencia de un grupo de sujetos en
estudio para conocer su realidad y la magnitud de su interaccibn en el contexto
situacional indagado; el mismo se realizara por formulario de Google Forms. El
instrumento de recoleccién de informacion esta diagramado en razén de las variables,

dimensiones, sub-dimensiones e indicadores.

Para interpretar sus resultados se utilizar4 un cuestionario. Los respuestas seran

los indicadores y podra ser seleccionada mas de una opcién sobre el impacto del ASPO,

41



en el cuestionario o formulario cerrado a aplicar, dirigida a los enfermeros y enfermeras,

diez preguntas (10).

2.5.-Planes

2.5.1.-Recoleccién de la informacion

Para la recoleccion de informacion, se parte de la identificacion que se hizo a los
profesionales claves de investigacion, en este caso los enfermeros/as; y se presentara
la hoja de consentimiento informado a los mismos, para respaldar la fidelidad de la
informacion a recolectar. Esto permite un mayor dominio del proceso de recoleccion de
informacion y el establecimiento de criterios, que tengan coherencia con el objetivo de
la presente investigacién, la cual nos permitira conocer el impacto del Aislamiento
Social Preventivo Obligatorio (ASPO) en el vinculo madre e hijo internados, segun la
opinién de los enfermeros del servicio de Neonatologia de enfermeria del Hospital

Materno Neonatal de Cérdoba en el segundo semestre del 2022.

2.5.2. Tratamiento de datos

En acepcién de Tamayo (2014), en la investigacion cuantitativa se necesita que
haya una relacion numérica entre las variables del problema de investigacion, alli los
datos analizados han de ser cuantificables, para poder describir y explicar su tendencia
o0 interés de andlisis en cada uno de los entrevistados, a efecto de analizar y predecir su

comportamiento (Tamayo, 2014).

2.6.-Plan de presentacion

Los datos una vez procesados, seran presentados en tablas y graficos torta o
circular, que permitiran relacionar el porcentaje de cada una de las dimensiones en
estudio. A continuacién, se presentan el ejemplo de las tablas, que se utilizaran al

realizar la presentacion de los datos.

Tabla 1. Impacto del Aislamiento Social Preventivo Obligatorio (ASPO) en el vinculo
madre hijo internados, con respecto al Binomio madre-hijo, segun la opinién de los
enfermeros del servicio de neonatologia del Hospital Materno Neonatal de Cérdoba en
el segundo semestre del 2022.
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Impacto en el Binomio

Bajo

. — Alto Medio
madre-hijo Sentimiento de Impacto.
. Impacto | Impacto.
pertenencia
Fa |% |Fa | % Fa | %

Abrazos y caricias

La madre pega a su bebe a su pecho.

Abrazos, caricias, y miradas.

Tiempo de permanencia de la madre.

Mayor requerimiento de cuidado individualizado.

Frecuencia de contacto piel a piel del hijo con el
pecho de su madre.

La frecuencia de amamantamiento de la madre a
su hijo.

El afecto de la madre hacia su hijo durante el dia.

La alimentacion por otro medio diferente al de
amamantarlo.

La madre siente rechazo del hijo al amamantar.
La salud fisica de la madre es frecuentemente
saludable.

Mayor presencia de alteracion del estado

psicologico de la madre.

Con frecuencia la familia brinda afecto a la madre
y al hijo.

Carencia de espacio para expresion de valores o
creencias.

Escasez de tiempo y recursos para brindar
contencién familiar.

Se producen necesidades e inquietudes de la
madre que en el ambito psicoldgico no son
atendidas.

Necesidad de fortalecer la capacidad de

contencion a la madre y el nifio.

TOTAL DE RESPUESTAS

Fuente: primaria, cuestionario.

43



2.6.1. Andlisis de datos

La consolidacion de los resultados se realizara por medio de un andlisis de datos,
desde las técnicas de la estadistica descriptiva, adoptando la interpretacion de la
tendencia con mayor frecuencia del personal de enfermeria investigado; para ello, se
tomara en consideracion los objetivos de la investigacion, asegurando la calidad y
actualizacién de toda la informacion que se utilizara en el proceso, teniendo en cuenta
las necesidades y buscando resolver la incertidumbre que tiende a provocar la vision

de los gréficos a construir.

En ese sentido, la estadistica descriptiva se refiere, segun Tamayo (2014), al
andlisis, el resumen y la presentacion de los resultados relacionados con un conjunto
de datos derivados de una muestra o de toda la poblacién; comprende tres categorias
principales: distribucién de frecuencias, medidas de tendencia central y medidas de

variabilidad.

2.6.3.- Cronograma de actividades

Diagrama de Gant

Cuadro 1.

Actividad

Revisidn del proyecto

Recoleccion de los datos

Tratamiento de los datos

Analisis de los datos

Informe Final

Divulgacion

Fuente: Elaboracion propia, 2022.
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Para establecer un criterio de autogestion y de percepcién de la realidad

economica-financiera local, se referencia una tabla de gastos, para la construccion del

presente proyecto, que se sefiala en el siguiente cuadro:

Cuadro 2. Presupuesto estimado

Recursos Rubro Cantidad Precio Precio total
unitario
Investigadores 2 - -
Humanos
Asesoras 2 - -
metodolégicas
Fotocopias de los 44 $20 $88
Materiales instrumentos
Lapiceras 8 $40 $320
Lapices 4 $35 $140
Resaltadores 4 $100 $400
Carpeta A4 4 $120 $480
Cuaderno 100 hojas 2 $400 $800
Otros Internet y telefonia 1 $500 $3500
Transporte 100 $80 $8000
Imprevistos - $1800 $1800
Total $ 16.956.=

Fuente: Elaboracidn propia, 2022.
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INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE INFORMACION

El presente instrumento, es un recurso que servira para recolectar la informacion
necesaria, en el desarrollo del proyecto de investigacion. La caracteristica responde a
datos directos, conformado por preguntas que tendran respuestas opcionales de los

fenbmenos y situaciones del trabajo en campo.

Variables: Impacto del ASPO en el vinculo madre-hijo internado /Dimension:
Relacién afectiva madre hijo / Sub-Dimensién: Sentimiento de pertenencia/
Indicador: La posibilidad de abrazos, caricias, y miradas de la madre hacia su hijo.

Preguntas sobre dimensiones e indicadores

1. = Entre lamadre y su hijo/a se verifican condiciones de interaccién para:

o Laposibilidad de abrazos, caricias, y miradas de la madre hacia su hijo/a.

o Tiempo de permanencia de la madre, para actividades relacionadas a
alimentacion y descanso del hijo/a.

o Frecuencia de contacto piel a piel del hijo con el pecho de su madre.

o Lafrecuencia de amamantamiento de la madre a su hijo/a.

o El acercamiento de la madre hacia su hijo/a es frecuente durante el dia.

2. = ¢COomo observa que se siente la madre en sus actividades relacionadas con
la alimentacion y descanso del hijo?

Es frecuente la alimentacién del hijo por la madre por otro medio diferente al de
amamantarlo.

La madre siente rechazo del hijo al amamantar.

La salud fisica de la madre es frecuentemente saludable.

El estado psicoldgico de la madre se presenta alterado con frecuencia.
Situacién econdmica de la madre es solventada mediante ayuda del Estado.

O

O O O O

Variables: Impacto del ASPO en el vinculo madre-hijo internado /Dimensién:
Relacion afectiva madre hijo / Sub-Dimensién: Reciprocidad del pecho materno/
Indicador: Frecuencia de contacto piel a piel del hijo con el pecho de su madre.

3.= ¢Qué otros elementos del contexto inciden en la relacién madre e hijo?

Las madres reciben capacitacion por parte del personal de enfermeria
A las madres se le dificulta el contacto con sus bebés por protocolos.
La ambientacién del hospital les proporciona la tranquilidad necesaria
Los protocolos del lugar dificultan la relacion madre hijo.

La restriccion del horario de visitas dificultad en el vinculo materno.

O O O O O
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Variables: Impacto del ASPO en el vinculo madre-hijo internado /Dimension:
Relacion afectiva madre hijo / Sub-Dimensién: Reciprocidad del pecho materno/
Indicador: La frecuencia de amamantamiento de la madre a su hijo.

-Preguntas de apertura Variables, Dimensiones, subdimensiones e indicadores.

4.= ;Cémo es la salud fisicay psiquica de la madre?.

o Lasalud fisica de la madre es frecuentemente saludable.

o El estado psicoldgico de la madre se presenta alterado con frecuencia.

o La familia con frecuencia le da la posibilidad de brindar contencion emocional a
la madre.

o Situacion econémica de la madre es solventada mediante ayuda del Estado.

Variables: Impacto del ASPO en el vinculo madre-hijo internado /Dimension:
Relacion afectiva madre hijo / Sub-Dimensién: Reciprocidad del pecho materno/
Indicador: La madre siente rechazo del hijo al amamantar.

5. = ¢Como interactua la familia y que valores trasmite, para con la madre y el
hijo?
o Lavulnerabilidad econémica de la madre es frecuente.
o Con frecuencia la familia brinda afecto a la madre y al hijo.
o Con frecuencia la familia transmite valores, como la resiliencia al entorno de la
madre e hijo.
o La familia con frecuencia le da la posibilidad de brindar contencion emocional a

la madre.
o La familia atiende las inquietudes de la madre.

Variables: Impacto del ASPO en el vinculo madre-hijo internado /Dimensién:
Situacion de la madre / Sub-Dimensién: Estado de salud / Indicador: La salud fisica
de la madre es frecuentemente saludable.

= ¢Como influye la familia en la contencién emocional a la madre?

o Responden ante la demanda emocional.

o Con frecuencia la familia le brinda afecto a la madre y al hijo.

o Con frecuencia la familia transmite valores, como la resiliencia al entorno de la
madre e hijo.

o La familia posibilita la contencion emocional a la madre.

o La familia atiende todas las inquietudes de la madre.

Variables: Impacto del ASPO en el vinculo madre-hijo internado /Dimension:
Situacion de la madre / Sub-Dimensién: Situaciéon econdémica / Indicador: La
vulnerabilidad econémica de la madre es frecuente.
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7.- ¢De qué manera se da la capacidad de contencién entre la madre y el hijo?

o

Hay con frecuencia capacidad de contencién a la madre y el nifio, en contexto
de pandemia.

Los cuidados individualizados al nifio son frecuentes.

Es frecuente la creacion de estrategias mediante la tecnologia para favorecer el
vinculo madre-hijo.

Es frecuente la creacion de estrategias mediante la tecnologia para favorecer el
vinculo madre-hijo.

Frecuencia con que se observa la capacidad de escucha activa del hijo por parte
de la familia.

Variables: Impacto del ASPO en el vinculo madre-hijo internado /Dimension:
Entorno / Sub-Dimensién: Familia/ Indicador: Con frecuencia la familia brinda afecto
a la madrey al hijo.

8. =¢Cbmo son los cuidados individualizados de los nifios?

o

Hay con frecuencia capacidad de contencién a la madre y el nifio, en contexto
de pandemia.

La familia atiende las inquietudes de la madre.

Los cuidados individualizados al nifio son frecuentes.

Es frecuente la creacion de estrategias mediante la tecnologia para favorecer el
vinculo madre-hijo.

Se observa la capacidad de escucha activa del hijo por parte de la familia.

Variables: Impacto del ASPO en el vinculo madre-hijo internado /Dimensién:
Entorno / Sub-Dimensién: Equipo de salud / Indicador: Es frecuente la creacion de
estrategias mediante la tecnologia para favorecer el vinculo madre-hijo.

9.= ¢ Con qué frecuencia se da la adaptacion de protocolos de la pandemia a las

necesidades del binomio madre-hijo?

La familia con frecuencia le da la posibilidad de brindar contencién emocional a
la madre.

La familia atiende las inquietudes de la madre.

Es frecuente la creacion de estrategias mediante la tecnologia para favorecer el
vinculo madre-hijo.

Los cuidados individualizados al nifio son frecuentes.

Frecuencia con que se observa la capacidad de escucha activa del hijo por parte
de la familia.

Pregunta de Cierre

10.= Algo méas que nos quieras sefialar respecto al impacto ASPO en el vinculo

madre - hijo/a...
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Consentimiento Informado para Participantes de Investigacién

El propdsito de esta ficha de consentimiento es proveer a los participantes en
esta investigacion con una clara explicacion de la naturaleza de la misma, asi

como de su rol en ella como participantes.

La presente investigacion es conducida por, de la Universidad
La meta de este estudio

es

Si usted accede a participar en este estudio, se le pedira responder preguntas

al cuestionario. Esto tomara aproximadamente minutos de su tiempo.

La participacion es este estudio es estrictamente voluntaria. La informacion
gue se recoja sera confidencial y no se usara para ningun otro propadsito fuera
de los de esta investigacion. Sus aportes seran codificados usando un nimero

de identificacién y por lo tanto, seran anoénimas.

Si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en cualquier
momento durante su participacion en él. Igualmente, puede retirarse del proyecto
en cualquier momento sin que eso lo perjudique en ninguna forma. Si alguna
etapa del proceso le parece incbmoda, tiene usted el derecho de hacérselo saber
al investigador o de no responder a las peticiones sefialadas. Desde ya le

agradecemos su participacion.

Acepto participar voluntariamente en esta investigacion, conducida

por . He sido informado (a) que la meta de este estudio
es la
siguiente:
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Reconozco que la informaciébn que yo provea en el curso de esta
investigacion es estrictamente confidencial y no serd usada para ningun otro
proposito fuera de los de este estudio sin mi consentimiento. He sido informado
de que puedo hacer preguntas sobre el proyecto en cualquier momento y que
puedo retirarme del mismo cuando asi lo decida, sin que esto acarree perjuicio

alguno para mi persona.

Entiendo que una copia de esta ficha de consentimiento me sera entregada,
y que puedo pedir informacién sobre los resultados de este estudio cuando éste

haya concluido. Para esto, puedo contactar a

Nombre del Participante Firma del Participante Fecha
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