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TEXTO DE LA COMUNICACION
1. Introduccién

La experiencia del nacimiento de un hijo es un acontecimiento unico y fundamental,
cargado de emociones, pero desgraciadamente algunos embarazos no finalizan
adecuadamente.

Las estadisticas en cuanto a mortalidad perinatal en Espafia han mejorado en los Gltimos
afios, pero a pesar de ello, debido también a otros factores socioculturales, este
problema sigue siendo una situacién muy tragica para las familias*?.

Cuando se produce una pérdida, se ponen en marcha una serie de respuestas normales y
saludables en la persona, es lo que se conoce como proceso de duelo. La adaptacion al
proceso del duelo estara condicionada por distintas circunstancias que rodean a la
muerte perinatal como: edad gestacional, visualizacion con ultrasonidos, momento de la
muerte, nacidos con malformaciones, nacimiento multiple y el “trato recibido por el
equipo obstétrico®*",

Una de estas condiciones que resulta de interés ya que se puede intervenir, y en la que
se centra esta investigacion, es “el trato recibido por el equipo obstétrico”.

Se considera que influira en el trato que recibe el paciente las creencias, actitudes y
conductas que muestre el equipo obstetrico, pudiendo tener consecuencias negativas
para un afrontamiento adecuado al duelo perinatal®.

Para planificar unos cuidados adecuados durante el proceso de una muerte perinatal, que
permitan un afrontamiento eficaz al duelo, resulta necesario conocer las vivencias que
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experimentan los profesionales en torno a estas situaciones y asi analizar los principales
problemas que se plantean.

En estudios revisados **, la muerte es un proceso que no resulta facil de abordar por
parte de los profesionales, los estudios revelan que los profesionales sanitarios también
experimentan sentimientos negativos durante la atencion a los padres que sufren una
pérdida neonatal y que incluso se describen casos en los que no es posible mostrar
estrategias adecuadas para afrontar la situacion.

Por tanto, el objetivo general de esta investigacion es:

-Analizar la experiencia vivida en torno a los fendmenos de muerte fetal y duelo
perinatal.

Los objetivos especificos son:

- Destacar las percepciones experimentadas en estos procesos

- Describir cuales son las estrategias de actuacion empleadas

-Conocer aquellas dificultades planteadas a la hora de prestar cuidados y queé medidas se
proponen para mejorar la asistencia prestada.

2. Metodologia

La investigacion se trata de un estudio cualitativo descriptivo, donde se analiza el
significado del testimonio de un profesional sanitario, en torno a los fendmenos de
muerte fetal y duelo perinatal®. Dentro del paradigma constructivista, vamos a emplear
la fenomenologia como estrategia de investigacion™®, ya que nos permitira comprender
una vivencia humana que es el propésito de nuestra investigacion.

La poblacién seleccionada se trata una matrona, que resulta un profesional clave durante
la actuacion de los procesos relacionados con la muerte perinatal y que cumple con los
criterios requeridos para el estudio.

La herramienta empleada para la recogida de datos ha sido la entrevista
semiestructurada, que permite entrevistar enfocando la conversacion sobre el tema
central que nos interesa y a la vez al entrevistado disponer del espacio suficiente y
libertad para poder definir el contenido de la conversacion . Las cuestiones centrales
que interesan conocer y que por tanto guiaron la elaboracion del siguiente estudio
fueron: ¢Cuales son las percepciones que tienen los profesionales?, ;Como afectan sus
creencias y conductas a sus cuidados con los pacientes? Y ¢Cuéles son las
intervenciones que se deberian plantear para mejorar esta situacion segun sus
opiniones?.

2.1. Adecuacion a los objetivos.

El primer paso al inicio del estudio fue definir las palabras claves en términos DECS:
muerte fetal, competencia profesional, actitudes, atencion al duelo perinatal, matrona.
Keywords: stillbirth, professional competence, attitudes, perinatal bereavement care,
midwives. Tras establecer las estrategias de bulsqueda se realizO un rastreo de
informacidn en pubmed, dialnet y en cochrane plus.

Posteriormente se siguieron los siguientes pasos:

» Obtencién de informacion: La informacién es obtenida a través de la entrevista
semiestructuada realizada y de la observacién durante la misma.

» Capturar, transcribir y ordenar la informacion: La entrevista realizada fue registrada
mediante el uso de grabadora (formato digital) y la informacion interesante en
cuanto a datos observados durante la misma fueron anotados en una libreta. Las
anotaciones quedaron reflejadas mediante corchetes y hacen referencia a la




impresion general percibida durante la misma, asi como a aspectos concretos
referentes a la comunicacion no verbal (gestos, tonos de voz, posturas y silencios)
que resultan interesantes de anotar.

La informacion fue transcrita literalmente.

» Caodificacién de la informacion: Tras una reflexion de los contenidos conceptuales
de la entrevista, se lleva a cabo una codificacion de la informacion, es decir se
sefialan mediante colores distintos las ideas que pertenecen a la misma categoria.

Las categorias de andlisis son:

Categorias Definicion

* Percepciones durante el proceso Sentimientos, emociones Yy vivencias que
experimenta durante el trabajo

* Estrategias de actuacion empleadas Referente a las propias actitudes creencias y
conductas de la matrona

*Propuestas de mejora Aquellas  actividades que recomienda
encaminadas a mejorar la situacion

Y los colores empleados para cada una de ellas han sido rojo para percepciones durante
el proceso, verde para estrategias de actuacion empleadas y azul para propuestas de
mejora.

» Integracion de la informacion: Se procede a llevar a cabo una relacion entre las
categorias destacadas de la entrevista entre si y con los fundamentos tedricos del
estudio.

Para el proceso de analisis se ha seguido el procedimiento propuesto por Taylor y

Bogdan®. Las unidades de significado se identificaron tras llevar a cabo varias lecturas

de la entrevista transcrita y teniendo en cuenta las notas de campo

Para el analisis se ha utilizado el programa informatico Maxqda 2.

Consideraciones éticas:

El estudio fue aprobado por el comité ético de investigacion clinica del Hospital

Universitario Los Arcos del Area N° VIII de la Region de Murcia, asi como por la

direccién del centro.

La investigacion se ha llevado a cabo cumpliendo con la Ley 14/ 2007 de Investigacion

Biomedica y la Ley 15/1999 de Proteccion de Datos de caracter Personal y el Real

Decreto 1720/2007, de 21 de diciembre, por el que se aprueba el Reglamento de

desarrollo de la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de Datos de

Caracter Personal.

La informacion de las historias clinicas ha sido recogida de forma andnima, no

incluyendo datos personales de los pacientes que pudieran identificarlos. Unicamente se

han recogido datos relativos a las variables a estudio.

3. Resultados
A) Percepciones sobre el proceso.

La participante menciono gran cantidad de emociones negativas sufridas a la hora de
tener que hacer frente a estas situaciones: pena, rabia, impotencia, rechazo, agobio,
tristeza, etc. Sus gestos y corporalidad también denotaban nerviosismo e incomodidad al
recordar estos momentos. Se comprueba como la respuesta humana del profesional
conlleva una alta carga emocional negativa ya que tiene que enfrentarse al mismo




tiempo a sus propios sentimientos y a los de los padres y familia, lo que coincide con
los resultados de estudios revisados™™>.

B) Estrategias de actuacion empleadas.

Los resultados observados coinciden con los de la bibliografia consultada®®. El trato
que preste el equipo obstétrico repercutira en la adaptacion al proceso del duelo de los
padres. El desarrollo de un proceso patoldgico de duelo puede desencadenarse por
conductas y actitudes del profesional como: sedar excesivamente a la madre durante el
parto, rehuir el contacto con los padres, dar informacion insuficiente y aconsejar un
embarazo lo antes posible.

C) Propuestas de mejora

Al igual que en los resultados anteriores®®®, donde se evidencia la necesidad de una
formacion especializada focalizada en la pérdida perinatal al personal obstétrico, nuestra
entrevistada manifiesta no contar con la suficiente formacion para abordar estos temas.
La medicina actual continta basandose mayoritariamente en los aspectos bioldgicos de
la persona, es decir en un enfoque biomédico.

4. Conclusiones

Se evidencia tras este testimonio, que asumir una muerte perinatal resulta ain una
experiencia estresante y compleja para el profesional sanitario, pudiendo alterar el
proceso de duelo normal de la familia, asi como el llevar a cabo unos cuidados
enfermeros adecuados. Entre las principales propuestas de mejora planteadas se
encuentra: la formacion especializada a los profesionales y coordinada entre los
distintos niveles asistenciales.
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