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RESUMEN

El cuidado de la salud es prioridad en actuales momentos de incertidumbre sociosanitaria.
En ello, los profesionales de enfermeria son los trabajadores de salud de primera linea y
miembros esenciales del equipo en el afan de cuidar la salud y salvar la vida de las
personas. Aungue enfermeria es consciente de los desafios asociados a la crisis pandémica
COVID-19 y otras problematicas sanitarias; contindan demostrando y brindando
cuidados de alta calidad no obstante los episodios de deliberacion ético- moral que vive
con frecuencia, que inducen crisis fisicas y mentales que la llevan a vivir procesos de
angustia moral que deben explorarse y llamar la atencion meticulosa de los
administradores de sistemas de salud. Desde estas perspectivas es cuando el coraje moral
debe ser una competencia que reconocer y relevar en los procesos de cuidado que realiza.
En este sentido, el siguiente relato pretende motivar a la reflexion en torno a las
encrucijadas ético-morales que subyacen a la préctica del cuidado de enfermeria y la
necesidad de potenciar el coraje moral como estrategia de fortalecimiento de la practica
del cuidado.

Palabras Claves: Coraje; Moral, Enfermeria; Coronavirus.

ABSTRACT

Health care is a priority in current times of socio-health uncertainty. In this, nursing
professionals are front-line health workers and essential team members to care for the
health and save people's lives. Although nursing is aware of the challenges associated
with the COVID-19 pandemic crisis and other health problems; she continues to
demonstrate and provide high-quality care despite the episodes of ethical-moral
deliberation that she frequently experiences, which induce physical and mental crises that
lead her to experience processes of moral anguish that must be explored and call the

meticulous attention of system administrators of health. It is from these perspectives that
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moral courage should be a skill to be recognized and revealed in the care processes carried
out. In this sense, the following story aims to reflect on the ethical-moral crossroads that
underlie nursing care practice and the need to enhance moral courage as a strategy to
strengthen the rule of care.

Keywords: Courage; Moral; Nursing; Coronavirus.

RESUMO

Os cuidados de saude sdo uma prioridade nos tempos atuais de incerteza socio sanitaria.
Nisso, os profissionais de enfermagem sdo trabalhadores de salde da linha de frente e
membros essenciais da equipe no esforco de cuidar da satde e salvar a vida das pessoas.
Embora a enfermagem esteja ciente dos desafios associados a crise da pandemia de
COVID-19 e outros problemas de satde; demonstrando e prestando atendimento de
qualidade apesar dos episodios de deliberacdo ético-moral que ela vivéncia com
frequéncia, que induzem a crises fisicas e mentais que a levam a vivenciar processos de
angustia moral que devem ser explorados e chamar a atencdo meticulosa dos
administradores do sistema de salde. E a partir dessas perspectivas que a coragem moral
deve ser uma habilidade a ser reconhecida e revelada nos processos de cuidado realizados.
Nesse sentido, o relato a seguir visa motivar a reflexdo sobre a encruzilhada ético-moral
que permeia a pratica do cuidado de enfermagem e a necessidade de potencializar a
coragem moral como estratégia para fortalecer a pratica do cuidado.

Palavras Chaves: Coragem; Moral; Enfermagem; Coronavirus.
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EDITORIAL

La pandemia de COVID-19 ha revelado el protagonismo de aquellas personas que
entraron en la categoria de "trabajadoras esenciales”, especialmente en el ambito
sanitario®?. En ello, el profesional de enfermeria de todo el mundo se ha mantenido
trabajando arduamente y en primera linea, para continuar con el cuidado de otros,
mientras intenta instruirse a si mismas y al publico sobre las medidas de proteccion y
prevencion de la enfermedad®®

El cuidado que enfermeria realiza posee una carga ética importante. Constituye su razon
de ser y esta intimamente ligado a principios éticos que, en su ausencia, desvaloriza la
esencia de tan humana profesion. Con el paso del tiempo la ciudadania ha dado cuenta de
que no hay escenarios en donde el cuidado que enfermeria realiza esté aislado de
principios éticos basicos como beneficencia, autonomia, justicia y responsabilidad®”;
realzando la existencia de una estrecha relacién entre humanismo, ética, bioética y
espiritualidad®.

En el cuidado que realiza enfermeria, los signos de sobrecarga laboral que manifiesta se
intensifican cuando se ponen en evidencia los insuficientes recursos y suministros; largas
jornadas de trabajo, el racionamiento del cuidado; priorizacion de personas a cuidar®; un
nimero abrumador de pacientes afectados por alteraciones a la salud, la escasez de
personal y un sistema de salud poco preparado para enfrentar, por ejemplo, la crisis
sanitaria actual®!°. En este escenario de incertidumbre, enfermeria y otros trabajadores
sanitarios sufren estrés fisico y emocional, ademas de angustia moral por valores
profesionales en conflicto al momento de enfrentarse en la practica a cuestiones éticas
complejas*1#13,

En el curso del proceso de cuidar, la angustia moral subyace en las interacciones entre

colegas y la relacion profesional-usuario que requieren posturas y deliberaciones que
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involucran cuestiones éticas y derivan en sentimientos de incertidumbre, incomodidad e
inquietud!!. Desde esta perspectiva, los profesionales de enfermeria pueden experimentar
distrés o angustia moral, que ocurre cuando no pueden llevar a cabo su accion de acuerdo
con sus juicios y valores personales y profesionales tenidos, percibiendo su participacién
moral como inadecuada, es decir, sienten incapacidad de actuar de acuerdo con su
conciencia, ya sea debido a restricciones internas o externas. En este sentido, el distrés
moral se presenta frente a una obstruccion en el proceso de deliberacion moral que se
sustenta en la experiencia y la conciencia individual de una conducta éticamente
apropiada, produciendo sentimientos de impotencia e inconveniencia en el profesional2.
El proceso de andlisis de problemas éticos y deliberacién sucede al considerar las
consecuencias previsibles y la blsqueda de soluciones concretas entre alternativas
prudentes; es un proceso de aprendizaje continuo y experiencial y puede constituir una
herramienta para el posicionamiento ético de los enfermeros frente a los problemas y
conflictos morales percibidos. No obstante, las vivencias de diferentes situaciones que
generan distrés moral, hay elementos que impactan en los procesos de deliberacion y se
relacionan con la experiencia y practica profesional, la confianza, la intuicion, el uso de
protocolos, la colaboracion con colegas experimentados, la cultura organizacional de la
institucion, la educacion, la conciencia de la situacion, el ejercicio de autonomia®®y la
sensibilidad moral®®.

La sensibilidad moral, posee un caracter multidimensional, y permite a los profesionales
de enfermeria reconocer y enfrentar problemas éticos en la practica clinica y, por lo tanto,
realizar un proceso de toma de decisiones justo y prudente, que tendra un impacto en la
calificacion de la atencion de enfermeria por parte de las personas®®. En este sentido, es
apropiado concluir que el razonamiento ético- moral del profesional de enfermeria se

desarrolla tanto en su formacion académica, como en su ejercicio profesional. Es una
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competencia relacionada con aspectos cognitivos, emocionales y de la experiencia;
siendo fundamental para construir respuestas equilibradas y asertivas moralmente*>16-
Desde estas perspectivas, tanto la sensibilidad moral como el razonamiento ético- moral
que permiten la deliberacion del profesional de enfermeria, necesariamente requieren de
un componente soberbio, que permita reconocerlos y llevarlos a la accion en momentos
de angustia moral. Esta es la figura del coraje moral, resistencia y resiliencia para trabajar
en situaciones de tension que enfermeria necesita reconocer®.

El coraje moral constituye una competencia ética imprescindible de los profesionales de
salud en general y de enfermeria en particular'’. Parece desempefiar un papel importante
en la capacidad de las enfermeras para participar del cuidado y representa tener fe en uno
mismo para defender y proporcionar cuidados profesionales de calidad a otrose.
Simboliza un impulso a ponerse de pie y hacer lo correcto, incluso si esto significa estar
sin compafiia de otros. La valentia moral se considera una virtud crucial para enfermeria
y cierra la brecha entre conocer los valores personales y las obligaciones profesionales y
actuar en consecuencia a pesar de riesgos como el ostracismo social, la vergiienza o la
pérdida del empleo®.

Para algunos, es un fendmeno unificador significativo en la formacion ética y el cuidado.
Se basa en las creencias éticas personales generando una fuerza y energia que realza el
sentido de compromiso y esperanza de las enfermeras y enfermeros en su trabajo; sin
embargo, puede verse limitado por vulnerabilidad, sufrimiento y los puntos dolorosos de
las diversas vivencias profesionales. Mirado asi, es l6gico pensar que el coraje moral
como competencia ética, puede ser aprendida y desarrollada pues permite sustentar
cuidados de calidad8, pues la toma de decisiones éticas y el coraje debe ensefiarse,
aprenderse y practicarse!2. Desde este punto de vista, la literatura sostiene la importancia

de la formacion continua en ambitos de la ética desde una perspectiva existencial
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personal, donde se priorice el lograr que tenga sentido comprenderse como una persona
completa con atributos y sensibilidades propias, antes de relacionarse con otras personas;
ademas, cuanto mayor es la prevalencia de distrés moral en la experiencia del profesional
enfermero, mayor es la importancia que €l le da a los elementos que pueden ayudarlos a
enfrentar las situaciones generadoras®?.

Pero este camino no es sencillo, y requiere de apoyo de instituciones educativas y
sanitarias preocupadas por reforzar estos aspectos del quehacer clinico. Se sostiene
entonces que es esencial para el desarrollo de la profesion, promover espacios para la
reflexion ética/bioética sobre el trabajo de atencion y salud, especialmente para el
autocuidado y el cuidado de los demas!?; pues un enfoque PROACTIVO en el
reconocimiento temprano de posibles problemas éticos en el entorno de la atencion,
ayudard a informar el desarrollo de herramientas para facilitar la conciencia ética y la
sensibilidad en todos los &mbitos de la practica, ademéas de garantizar la seguridad del
paciente y una atencion de alta calidad??®

La conciencia ética de la enfermera y el coraje, implican la voluntad y la capacidad de
reconocer la naturaleza ética de la practica de la enfermeria. Este reconocimiento es un
antecedente necesario para la sensibilidad ética?!, la agencia y la accién morales
subsiguientes. Es evidente que aln se puede trabajar para aclarar las ambigliedades que
aun rodean la sensibilidad ética en los contextos de la practica, sin embargo, el
reconocimiento de estas situaciones servira como impulso para el cambio en los sistemas
sanitarios?2%

En este contexto, se sostiene la preocupacion por el bienestar biopsicosocial de los
profesionales de enfermeria, de las demas profesiones de salud y del clima ético positivo
en el trabajo®* frente al impacto no sélo de la pandemia actual sino enfrentadas a diferentes

situaciones profesionales. Si bien, los desafios'? biopsicosociales actuales estimulan a
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enfermeria a enfrentarlos y adaptarse a las nuevas directrices y condiciones, es necesario
perseverar en el autocuidado al mismo tiempo en que prestamos el cuidado necesario a la
poblacion con dedicacion, respeto y coraje®

En conclusion, en vista de las complejidades de la atencion de salud actual, los
profesionales de enfermeria a menudo pueden enfrentar situaciones dificiles relacionadas
con aspectos estructurales, organizacionales y relacionales que involucran cuestiones
éticas y requieren posturas y deliberaciones que despiertan sentimientos de
incertidumbre, crisis y sufrimiento moral. En ello, el desarrollo del razonamiento moral
en los profesionales de enfermeria como resultado del aprendizaje formal y experiencial,
un clima ético positivo asociado al reconocimiento del coraje moral para hacer frente las
diferentes encrucijadas ético-morales, mediante espacios de dialogo para identificar y
discutir las dimensiones relacionadas con el proceso de deliberacion moral, suponen
estrategias que pueden contribuir a la préctica diaria del cuidado de enfermeria y
fortalecer los sistemas de salud. Aspectos asociados con el coraje en enfermeria
proporcionarian un tema relevante para futuras investigaciones.
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CARTA A LADIRECTORA

Agradezco a todos y todas el estar en nuestra ceremonia de celebracion del Dia
Internacional de la Enfermeria, en que ademas se cumplen 116 afios de la fundacion de la
Escuela de nuestra Universidad, la primera en Latinoamérica.

La enfermeria tiene sus inicios preprofesionales en la amalgama del sincretismo religioso
y el cuidado de las personas, desde una mirada holistica tradicionalmente asociada a ser
mujer.

Mas tarde, el cristianismo trajo consigo la ayuda al enfermo como un deber religioso. Se
incorporé el consuelo y el cuidado, como un acto de servicio, gratuito, en que se asocia
la enfermeria con la vocacion y el sacrificio, el sometimiento y la subordinacion. En este
periodo el cuidado se fundamenta en la idea de que cuidar al sufriente es como si se
cuidara a Cristo.

La enfermeria comienza a profesionalizarse con Florence Nightingale, nacida el 12 de
mayo de 1820, en Florencia. Es considerada ademas la creadora del primer modelo
conceptual de enfermeria.

En su inquietud por liberar a la enfermeria de su rutina, ella escribe -«...no sélo significa
la administracion de medicinas y cataplasmas...»-, realiza una serie de observaciones que
la llevan a reconocer el valor peculiar del cuidado -«...debe significar el uso adecuado de
aire fresco..., y todo ello con el menor gasto de energia vital para el paciente»-, tratando
de demostrar todo con datos estadisticos, lo que la lleva a definir la enfermeria como:
«Poner al paciente en las mejores condiciones para que la naturaleza actle». Después
de siglos trabajando sin remuneraciones, Florence Nightingale considerd que «la
enfermeria es una vocacion que requiere sujetos aptos e inteligentes a los cuales hay que

remunerar por la calidad de su servicio”
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Debieron pasar casi 100 afios para que fuera publicado el primer modelo de Enfermeria
denominado “Relacion interpersonal en enfermeria, publicado en 1952, cuya autora es
Hildegart Peplau. Ese mismo afio se crea la revista Nursing Research y se comienza a
hablar de “el proceso de enfermeria”.

Enfermeria en la Universidad de Chile tiene una historia mas reciente, pero que se
encuentra ligada fuertemente a la salud publica chilena. Las primeras mujeres preparadas
como enfermeras fueron formadas en 1902 Hospital San Francisco de Borja. La formacion duraba
3 afios y su Unico requisito era poseer auténtica vocacion de servicio. En 1906 bajo el nombre de
Escuela de Enfermeras del Estado en el Hospital San Vicente de Paul, se funda la Escuela de
Enfermeria dependiente de la Facultad de Medicina y Farmacia de la Universidad de Chile,
convirtiéndose de esta forma en la primera Escuela de Enfermeria no solo de Chile, sino que
también de Sudameérica.

El afio 1927 se crea la Escuela de Enfermeras Sanitarias, bajo la organizacion de la Dra. Cora
Mayers lo que permitié desarrollar actividades de fomento y proteccion de la salud.
Lamentablemente ella fue asesinada por su pareja, victima de la violencia de genero.

En el afio 1944, por primera vez en la historia de la enfermeria chilena, la direccion queda a cargo
de Enfermeras, lo que fue una importante motivacion en el desarrollo de la profesion. La
recordada Sra. Rosalba Flores fue la primera Directora Enfermera de la Escuela de Enfermeria de
la Universidad de Chile.

Luego de esta etapa de crecimiento de la enfermeria, en la década de los setenta comienza
una época de oscurantismo, caracterizada por las violaciones a los derechos humanos,
sobrecarga y marcada inestabilidad laboral relacionadas con el Golpe de estado y la

dictadura civico-militar. En ese periodo fueron detenidas y desaparecidas las estudiantes

de enfermeria Carmen Diaz de la Sede Temuco, Rosa Solis y Sara Donoso de Santiago,
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todas ellas recibieron su titulo péstumo entregado por el rector Ennio Vivaldi en
septiembre del 2017.

Con la instauracion del gobierno democratico en 1990, Enfermeria participa activamente
en los procesos de afianzamiento de la democracia. Nuevamente los rectores y directores
de Escuela son elegidos democraticamente. Enfermeria en la Universidad de Chile lidera
la enfermeria del pais, aunque la situacién se complejiza por la continua aparicion de
escuelas sin control, solo reguladas por la oferta y demanda, vale decir por el mercado,
disminuyendo notoriamente la calidad de la formacion, situacion que persiste hasta ahora.
En diciembre del 2014, a través del oficio N°2141 se decreta la creacion del Departamento
de Enfermeria, cuya mision es fortalecer la disciplina y la creacion de nuevo
conocimiento en la ciencia del cuidado, considerando para esto la asistencia, docencia,
gestién del cuidado, investigacion, incidencia socio politica y el rol emancipatorio.
Estos ultimos afios han estado marcados por importantes acontecimientos a nivel nacional
y mundial. El 18 de octubre del 2019, Chile vivio la revuelta mas grande desde el retorno
a la democracia. El alza del pasaje del metro provoco un llamado de los estudiantes
secundarios a evadir el pago, como una forma de protesta, lo que, sumado a la
desigualdad, falta de acceso a salud, educacion y pensiones justas, dieron inicio a los
movimientos sociales. que culminaron con la redaccion de una nueva constitucion que se
votara proximamente. En la calle, en la revuelta, enfermeria y las brigadas de salud
tuvieron un rol protagénico, realizando atencion directa en los piquetes de primeros de
auxilios a las victimas de la represion.

Enfermeria Universidad de Chile estuvo presente en las calles durante este periodo,

cuidando y marchando por cambios que beneficiaran a toda la poblacion, participando en
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mesas de trabajo en los distintos ministerios, creando evidencia que apoyara las
decisiones que permitieran alcanzar el suefio de una sociedad mas justa.

Mas tarde, en marzo del 2020, nos vimos enfrentadas a la pandemia por la COVID 19,
que aun persiste, con todos los costos humanos, sociales, politicos y econémicos que ha
conllevado. En este periodo de pandemia el rol de la enfermera ha sido crucial, ya que ha
proveido cuidados directos, soporte emocional, educacién a pacientes y personal de salud,
hemos coordinado acciones de prevencion en la comunidad, inoculacién, control de
infecciones entre otras. Ha pesar de todo el aporte de Enfermeria, de que hacemos ‘la
ciencia junto a la cama del paciente”, hemos sido excluidas tanto en el anterior gobierno
como en este, de las mesas de toma de decisiones respecto a la pandemia.

Segun reportes del Consejo Internacional de Enfermeras (CIE), hasta noviembre del
2020, se habian informados 1500 enfermeras fallecidas por COVID. En este periodo se
observo un déficit de elementos de proteccion personal, escasez de insumos, preparacion
deficiente para la pandemia y problemas de salud mental, entre los que se encuentran
sintomas depresivos, estrés post traumatico, ideacion suicida y crisis de panico.

Mencion aparte merecen nuestros estudiantes y profesores quienes han debido sobrellevar
la educacion a distancia, el desarrollar parciamente el sentido de comunidad y de
pertenencia, la falta de simbolismos y ritos que son parte de la historia de la Enfermeria
y por sobre todo problemas personales y familiares, de tipo econdmicos y de salud, que
han mermado sus condiciones de vida.

El Departamento de Enfermeria, por el compromiso de sus profesores y profesoras y a
pesar de la dificultad en el desarrollo de las actividades académicas y docentes, ha logrado
mantener en funcionamiento el pregrado, se han aumentado en forma importante las

publicaciones indexadas y el nimero de diplomas que dictamos como unidad.
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Actualmente, la especialidad de enfermeria oncologica se encuentra en revision en la
vicerrectoria de asuntos académicos de la Universidad y estamos proximos a enviar el
documento actualizado del Magister en Enfermeria a la Escuela de Postgrado. Poseemos
3 proyectos con financiamiento externo, nacional e internacional, en que participamos
como investigadoras principales o alternas, en las areas de liderazgo, cuidado humanizado
y derechos sexuales y reproductivos, como asi también se han desarrollado 7 proyectos
de investigacion con financiamiento interno. Somos un bastion fuerte en investigacion
cualitativa y enfermeria basada en evidencia, con reconocidas expertas en el tema.
Tenemos participacion en numerosas sociedades cientificas a nivel nacional e
internacional tanto de enfermeria, como educacion en salud y género. En este momento
5 profesores estan cursando programa de doctorado en UK, Australia y Brasil y 3
programas de Magister con apoyo de parte del Departamento.

Estos avances disciplinarios, tienen un alto costo, porque significa estudiar, investigar y
cuidar. Se requieren politicas publicas centradas en la dignificacién del cuidado
profesional, incluyendo la academia, por esa razon, como Directora del Departamento de
Enfermeria, hago un llamado a los candidatos a Decanos de nuestra Facultad, a tomar
acciones, que permitan con urgencia resolver el grave problema de la precarizacion
laboral que estan viviendo las profesoras y profesores de Enfermeria y de las distintas
carreras de la Facultad.

Asi también, creemos que se requiere una mayor presencia de Enfermeras en los
ministerios, como asesoras en el disefio, ejecucion y evaluacién de las politicas publicas
gue contribuyan al bienestar las personas. Solicitamos al gobierno de Chile, encabezado

por el presidente Boric, que se reconozcan las especialidades de enfermeria y las del resto
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de las disciplinas de salud, de tal forma de ser coherentes con la mirada integral de la
persona, alejada del paradigma medicalizado y biomédico.

También solicitamos la incorporacion de las enfermeras a las mesas de negociacion de
condiciones laborales, considerando que las largas jornadas de trabajo y la falta de
recursos inciden directamente en la calidad de atencion. También demandamos la
urgencia de mejorar la calidad en la formacion profesional y con esto, la acreditacion
obligatoria en Enfermeria, con estandares reales y por organismos oficialmente
reconocidos a nivel nacional e internacional. Esto va de la mano con la actualizacion de
los planes de estudios, incorporando la tematica de politica, politicas publica y liderazgo.
Para finalizar, quiero agradecer a todas y todos quienes son parte de la Comunidad
Enfermeria Universidad de Chile, por su compromiso, perseverancia y paciencia, para
seguir sofiando y mantener la esperanza de una Universidad, un pais y mundo mejor y los
invito a vivir este nueva etapa, comprendiéndola como los Afios de reparacion, en los que
se necesita con urgencia el esfuerzo mancomunado de todos los actores sociales, con el
fin de reparar el dafio causado a la naturaleza, unir a las personas entre si y con su entorno,
y como algo propio de nuestra disciplina, cuidar desde el corazén y la mente.

Muchas graciasi

Conflictos de Interés: No se declaran conflictos de interés.

Financiamiento: No hay fuentes de financiamiento.
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RESUMEN

Introduccion: La pandemia por COVID-19 ha impactado a Chile y particularmente a la
Region Metropolitana, la que se caracteriza por ser un territorio desigual. La distribucion
de las infecciones por SARS-CoV2 no ha impactado a la poblacion de forma equitativa y
depende de algunos Determinantes Sociales de la Salud (DDSS). Objetivo: Describir la
incidencia de casos COVID-19 notificados en comunas de la RM segun etnia, afios de
escolaridad, pobreza, hacinamiento y movilidad. Metodologia: Estudio descriptivo,
ecoldgico y transversal. Se escogieron grupos de comunas segun el indice de Prioridad
Social y luego se seleccionaron 15 comunas de forma aleatoria por conglomerados. Se
describio la situacién epidemioldgica segin DDSS mencionados. Resultados: Las
comunas con mayor prioridad social y mas vulnerables respecto a DDSS mostraron altas
tasas de incidencia por COVID-19. Al mismo tiempo, aquellas con menor hacinamiento
y movilidad evidenciaron las menores tasas de incidencia. Conclusion: Para promover la
salud y evitar enfermar es necesario comprender las discrepancias del contexto entre
personas y comunidades. Las diferencias en las tasas de incidencia por comuna expresan
también diferencias sociales que deben ser abordadas con el fin apuntar a las causas

estructurales del proceso salud-enfermedad.

Palabras Claves: Infecciones por Coronavirus; Determinantes Sociales de la Salud;

Investigacion en Enfermeria; Vigilancia Epidemiol6gica; Equidad en Salud.

ABSTRACT
Introduction: The COVID-19 pandemic has impacted Chile, particularly the
Metropolitan Region, which is well known as unequal. The SARS-Cov2 distribution has

not affected the population equally and depends on Social Determinants of Health. Aim:
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To describe the COVID-19 incidence in the Metropolitan Region’s municipalities by
Etnia, years of education, poverty, overcrowding, and mobility. Methodology: Cross-
sectional, descriptive, and ecological study. Social Priority Index selected groups of
municipalities, then 15 municipalities were randomly selected. The epidemiological
status was described by mentioned Social Determinant of Health. Results: Municipalities
with higher social priority and more vulnerable showed high rates of COVID-19. At the
same time, municipalities with less overcrowding and mobility showed lower COVID-19
rates. Conclusion: In this way, promoting health and avoiding getting sick, it is necessary
to understand the differences between people and communities. The different rates of
COVID-19 by municipalities show social inequalities that must be tackled attending the
structural factors of health.

Keywords: Coronavirus Infections; Social Determinants of Health; Nursing Research;

Epidemiologic Surveillance; Health Equity.

RESUMO

Introducdo: A pandemia COVID-19 afetou o Chile, particularmente a Regido
Metropolitana, que se caracteriza como um territorio desigual. A distribuicdo do SARS-
Cov2 ndo tem impactado a populacdo de maneira igual e depende dos Determinantes
Sociais da Saude. Objetivo: Descrever a incidéncia do COVID-19 nos municipios da
Regido Metropolitana por etnia, anos de escolaridade, pobreza, superlotacdo e
mobilidade. Metodologia: Estudo transversal, descritivo e ecoldgico. Grupos de
municipios foram selecionados pelo indice de Prioridade Social, em seguida, 15
municipios foram selecionados aleatoriamente. A situacao epidemioldgica foi descrita de

acordo com o referido Determinantes Sociais da Saude. Resultados: Municipios com

21
https://revistachilenaenfermeria.uchile.cl/ - ISSN: 2452-5839



INEQUIDADES Y COVID-19 EN 15 COMUNAS DE LA REGION
METROPOLITANA: UNA MIRADA DESCRIPTIVA DE ENFERMERIA. De la
Fuente F, Araya N, Barrera P, Alarcon K, Aguilera J, Serrano Y. Revista Chilena de
Enfermeria 2022. Vol.4 N.1.
maior prioridade social e mais vulneraveis apresentaram altas taxas de COVID-19. Ao
mesmo tempo, municipios com menor superlotacdo e mobilidade apresentaram menores
taxas de COVID-19. Conclusdo: Para promover a saude e evitar doencas é fundamental
conhecer os diferentes contextos entre as pessoas e a comunidade. As diferengas nas taxas
de COVID-19 pelos municipios, mostram desigualdades sociais que devem ser
enfrentadas atendendo aos fatores estruturais da saude.

Palavras Chaves: Infeccdes por Coronavirus; Determinantes Sociais de Salde; Pesquisa

em Enfermagem; Monitoramento Epidemioldgico; Equidade em Salde.

INTRODUCCION

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)?, el primer caso de COVID-19 se
reportd en Wuhan durante el mes de diciembre del 2019, siendo definida como una
enfermedad infecciosa causada por el virus SARS-CoV2 de la familia de los Coronavirus
@ Estos virus pueden producir enfermedades respiratorias que van desde un resfriado
comdn a un Sindrome Respiratorio Agudo Severo®*. El 11 de marzo del 2020, la OMS
declara el COVID-19 como una pandemia, manifestando preocupacién por su alta
gravedad y propagacion®.

Segun la OMS®, al 7 de septiembre del 2021 existen 221.134.742 casos confirmados a
nivel mundial. En Chile, a la misma fecha, el Ministerio de Salud (MINSAL) indica que
existen 1.968.629 casos totales por COVID-19, con una tasa de 10.117,2/100.000
habitantes®.

La Region Metropolitana (RM), capital de Chile, ha presentado una de las tasas de
incidencia acumulada mas elevadas del pais, siendo una de las regiones que méas aporta

al total de casos acumulados a nivel nacional®. La region estd compuesta por 52
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municipios con diferentes realidades sociales, o que hace de esta regidon un espacio
geogréafico con inequidades socioespaciales interesantes de estudiar’.
Una situacion que induce este pensamiento es que las cuarentenas dindmicas aplicadas
por el gobierno de Chile en la RM comenzaron en la zona nororiente en municipios como
Providencia, Vitacura, Lo Barnechea y Las Condes, posteriormente la cuarentena se
amplié a toda la Provincia de Santiago y comunas como Puente Alto, San Bernardo,
Cajon del Maipo®®. A estas medidas se sumo el establecimiento de toque de queda en
todo el territorio nacional entre las 22:00 y 05:00 hrs, ademas de aduanas y cordones
sanitarios en distintos puntos del pais®. Las particularidades de cada comuna de la RM las
expone a una vulnerabilidad diferenciada debido a los Determinantes Sociales de la Salud
(DDSS), expresandose en los indicadores de morbilidad y mortalidad™®.
Respecto de la infeccion por SARS- CoV2, se ha evidenciado en el pais que existen DDSS
como la pobreza multidimensional, el uso de transporte publico (movilidad), el nivel
educacional y el nivel de ingresos, que explican el namero de infecciones y muertes por
COVID-19'12 |Los DDSS condicionan la salud, afectando a la poblacion y haciéndolos
mas vulnerables al COVID-19*3, Estas dimensiones repercuten en la poblacion, como en
la educacion, salud, trabajo, seguridad social, vivienda, entorno, redes y cohesion social**.
En este contexto, es relevante para la enfermeria conocer la determinacion de los procesos
de salud-enfermedad, desde una mirada poblacional, con énfasis en los DDSS que pueden
ser intervenidos desde la salud publica.
El origen étnico parece tener relacion con la susceptibilidad, incidencia y gravedad en los
casos de COVID-19%%6, Una de las causas puede ser el nivel de hacinamiento

produciendo asi un aumento en el riesgo de transmision del virus®. En Chile al afio 2017

se reporta que un 6,5% de los hogares presenta algun grado de hacinamiento y en la RM
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este valor aumenta a un 8,1%%*. Esta variable se mide a través del indice de hacinamiento,
donde, se comprende como hogares con hacinamiento a aquellas viviendas con 5 0 mas
personas por dormitorio, y sin hacinamiento las viviendas con menos de 2,5 personas por
dormitorio®’.
Como indicador de nivel socioecondmico a nivel comunal, se utiliza el indice de
Prioridad Social (IPS), este clasifica a las comunas integrando aspectos del desarrollo
social comunal, tales como ingresos, educacion y salud, permitiendo asi dimensionar el
nivel de vida relativo alcanzado por la poblacion de una comuna®®. EI promedio de estas
3 dimensiones aludidas se estandariza en una escala de 0 a 100, el valor 100 representa la
peor situacion relativa (més prioritaria) y el de O la mejor situacion (menos prioritaria).
De acuerdo con lo anterior, el IPS establece cinco categorias: alta prioridad social, media
alta prioridad social, media baja prioridad social, baja prioridad social y sin prioridad
social’.
Los DDSS afectan las decisiones que las personas pueden tomar en relacion a su bienestar
y respecto a los procesos salud-enfermedad durante el ciclo vital, es asi como el modelo
de Promocion de la Salud recalca la importancia de las caracteristicas personales,
experiencias, conocimientos, creencias y particularmente aspectos situacionales en los
comportamientos o conductas de salud que se desean alcanzar'®. En esta investigacion se
visualizan los aspectos socioculturales a nivel poblacional, los cuales de acuerdo con el
enfoque de Nola Pender son predictivos de una cierta conducta de salud*®.
El objetivo de este estudio es describir la frecuencia de algunos determinantes sociales en

relacion con la incidencia de casos notificados por COVID-19 en comunas de la RM en

el afo 2020.
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METODO
Investigacion cuantitativa de tipo descriptivo, ecoldgico y transversal, en el paradigma
positivista.
Se realizd una descripcion de cada comuna como unidad de analisis, con respecto a su
incidencia de COVID-19 y DDSS; como proporcion de personas pertenecientes a un
pueblo originario, afios de escolaridad promedio, proporcién de hogares con pobreza,
proporcion de hogares con hacinamiento y porcentaje de reduccion de movilidad.
El universo del estudio correspondié a las 52 comunas pertenecientes a la RM. Esta region
fue seleccionada debido a su alta representatividad de poblacién con respecto al total
nacional, ademas de la alta concentracion de casos que presentaba hasta la fecha de corte,
correspondiente al 1 de junio del 2020, con un 81,06% de los casos confirmados a nivel
nacional®.
Para obtener la muestra, primero se clasificaron las 52 comunas de la RM segun la
categorizacion del IPS al 20198, Posteriormente se realiz un muestreo estratificado, en
donde cada comuna perteneciente a cada categoria del IPS tuvo las mismas posibilidades
de entrar en la muestra. Para realizar lo anterior se utilizo una aplicacion web, escogiendo
de forma aleatoria tres comunas para cada categoria.
Los resultados se analizaron utilizando el modelo de Promocion de Salud de Nola Pender,
considerando los DDSS como factores predisponentes en el comportamiento de las
personas y de adquirir la enfermedad.
La muestra que resultd de la aleatorizacion fue:
o Alta prioridad social: San Ramon, Isla de Maipo, La Pintana.

o Media alta prioridad social: Buin, San José de Maipo, El Bosque.

o Media baja prioridad social: La Granja, Alhué, Estacion Central.
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« Baja prioridad social: Calera de Tango, Quilicura, Maipu.
« Sin prioridad social: Providencia, Las Condes, Vitacura.
Para la obtencion de la informacion se utilizaron fuentes de datos secundarias,
desagregados a nivel comunal.
e Casos de COVID-19 por comuna para diferentes fechas: Ministerio de
Ciencia, Tecnologia, Conocimiento e Innovacion en la plataforma Bases
de Datos COVID-19%"
« Caracterizacion de todas las viviendas y habitantes de cada comuna para
el afio 2017.CENSO 20172,
« Datos de pobreza multidimensional. Encuesta CASEN 20172,
« ElInstituto de Data Science de la Facultad de Ingenieria de la Universidad
de movilidad a nivel comunal durante la pandemia de COVID-19%,
Las variables cualitativas se analizaron mediante distribucion de frecuencias; las variables
cuantitativas mediante promedio y la variable de morbilidad cuantitativa mediante tasa
de incidencia.
Respecto a los aspectos éticos, esta investigacion conto con la aprobacion del comité de
ética de Investigacion en seres humanos de la Facultad de Medicina de la Universidad de
Chile N°155-2020.
Se tuvieron en cuenta los cuatro principios bioéticos. Respecto de la beneficencia, los
resultados de este estudio pueden ser usados para futuras investigaciones, los cuales
pueden ayudar a generar relaciones causales entre los DDSS y la propension a contagiarse
con SARS-COV?2. Respecto de la no maleficencia, este estudio no busco ir en desmedro

ni estigmatizacion de ninguna comuna, sino que graficar la situacion e informacién actual

de la manera objetiva y transparente. Respecto al principio de justicia, todas las comunas
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de la RM tuvieron la misma posibilidad de entrar en la investigacion, debido a que se
realiz6 un muestreo aleatorio. Finalmente, la autonomia no pudo ser aplicada, ya que la

unidad de andlisis fue la comuna y la investigacion se realizé en base a fuentes de datos

publicas y de acceso libre?.

RESULTADOS

Como muestra la Tabla 1, las comunas que presentaron menor tasa de incidencia de
COVID-19 al 01 de julio son Alhué, Isla de Maipo y Calera de Tango. Mientras que las
comunas que presentaron mayor incidencia son La Granja, San Ramon y La Pintana. Por
otro lado, se logro observar que las comunas de Providencia, Vitacura y Las Condes
presentaron una tasa de incidencia similar entre ellas con 761,3; 735,7 y 736,5 por cada
100.000 habitantes respectivamente.

Las comunas que no se encuentran en la zona urbana de la RM, como Alhué
(94,5/100.000 habitantes), Calera de Tango (326/100.000 habitantes) e Isla de Maipo
(219,1/100.000 habitantes) presentaron una tasa de incidencia menor comparada con

Maipu (650,7/ 100.000 habitantes), la comuna con menor incidencia de la zona urbana.

Tabla n°1. Distribucion de personas pertenecientes a un Pueblo Originario, afios de escolaridad

promedio y tasa de incidencia de COVID-19 al 01/06/2020 en comunas de la RM, segun prioridad

social.
indice de Pertenece a un Afos de Tasa de incidencia
Comunas prioridad pueblo escolaridad  histdrica por comuna/
Social originario (%) promedio 100.000 habitantes
San Ramon Alta 3,30 8,17 1962,8
Isla de Maipo Alta 4,78 8,36 219,1
27
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La Pintana Alta 12,96 7,64 15111
Buin Media alta 8,93 8,74 492,5
San José de Media alta 4,78 9,38 1190,7
Maipo

El Bosque Media alta 8,78 8,54 961,6
La Granja Media baja 6,97 8,51 21394
Alhué Media baja 2,34 7,72 94,5
Estacion Media baja 7,91 9,59 1114,6
central

Caleta de Baja 1,99 9,12 326,0
Tango

Quilicura Baja 7,10 8,95 1213,6
MaipU Baja 7,47 9,80 650,7
Providencia Sin prioridad 2,52 13,07 761,3
Las Condes Sin prioridad 1,66 12,46 736,5
Vitacura Sin prioridad 0,90 12,17 735,7
Promedio 5,49 9,48 940,67

Fuente: Elaboracion propia

Etnia y afios de escolaridad promedio

Como se indica en la tabla n°1, la pertenencia a un pueblo originario, la comuna que
presentd mayor porcentaje fue La Pintana, al mismo tiempo es la tercera comuna con
mayor incidencia de COVID-19 con una tasa de 1511,1/100.0000. Por otra parte, la
comuna con menor porcentaje de personas que declararon pertenecer a un Pueblo
Originario fue Vitacura con 0,90%, comuna que a su vez presento una tasa de incidencia
de 735,7 /100.000 personas, una de las menores de la RM.

El promedio de personas que pertenecen a una etnia entre las 15 comunas fue de 5,58%.

En este sentido, las comunas que estuvieron sobre el promedio fueron San José de Maipo
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(6,17%), La Granja (6,97%), Quilicura (7,10%), Maipu (7,47%), Estacion Central
(7,91%), El Bosque (8,78%), Buin (8,93%) y La Pintana (12,96%). De estas, Quilicura,
San Jose de Maipo y Estacion Central presentaron una tasa de incidencia acumulada a la
fecha sobre 1.000/100.000 habitantes. Por un lado, la Pintana junto con La Granja
superaron la incidencia de 1.500/100.000 habitantes. Por otro lado, de las comunas que
no superan el promedio solo San Ramon presentd una tasa de incidencia superior a
1.000/100.000 personas. Del resto de las comunas que no superaron la media, Alhué
(2,34%), Calera de Tango (1,99%) e Isla de Maipo (4,78%) presentaron tasas de
incidencia menores a 500 por 100.000 personas. A su vez, Las Condes (1,66%),
Providencia (2,52%) y Vitacura (0,90%) presentaron tasas de incidencia entre 700 y 800
por cada 100.000 personas.
Considerando el promedio de afios de escolaridad, las comunas que se encontraron por
sobre la media fueron Providencia, Vitacura, Las Condes, Maipu y Estacion Central. De
estas comunas, Estacion Central fue la inica comuna que superd la incidencia acumulada
de 1000/100.000 personas, por otro lado, las comunas de Providencia, Las Condes,
Maipu, Vitacura presentaron una incidencia acumulada menor a 800/100.000 personas.
De las comunas que se encontraron bajo la media (ver tabla n°1) solo San Ramén, La
Pintana, La Granja, Quilicura y San Jose de Maipo tuvieron una incidencia acumulada de
superior a 1000/100.000 personas.
La comuna con mayores afios de escolaridad promedio fue Providencia con 13,07 y
presentd una incidencia acumulada de 761,3/100.000 habitantes. Por otra parte, la

comuna que tuvo menos afios de escolaridad promedio es La Pintana, al mismo tiempo

de tener una de las mayores tasas de incidencia.
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Pobreza, hacinamiento y reduccion de la movilidad.
Las comunas con menor distribucion porcentual de hogares con pobreza por ingresos
fueron Providencia con 0,48%, Las Condes con 0,23% y Vitacura que no presento
hogares con pobreza por ingreso. En el otro extremo, las comunas que tuvieron mayor

porcentaje de distribucion de hogares con pobreza por ingresos fueron Isla de Maipo con

9,25%, El Bosque con un 10,12% y la Pintana con un 15,38%.

Tabla n°2. Distribucion de personas catalogadas como pobres (%), hogares con hacinamiento

(%), reduccion de la movilidad (%) y tasa de incidencia de COVID-19 al 01/06/2020 en comunas

de la RM.
Reduccién de  Tasa de incidencia
Hogares con . . .
) ) Movilidad historica por
Comuna Pobreza (%0) hacinamiento
(%) comuna/100.000
(%) .
habitantes

Alhué* 3,91 5,08 7,72 94,5
Buin 8,67 8,67 8,74 492,5
Calera de Tango* 3,98 13,07 9,12 326
El Bosque 10,12 1431 8,54 961,6
Estacion Central 6,03 10,80 9,59 11146
Isla de Maipo* 9,25 10,15 8,36 2191
La Granja 4,36 10,59 8,51 2139,4
La Pintana 15,38 17,31 7,64 15111
Las Condes 0,23 2,40 12,46 736,5
Maipu 2,99 7,31 9,80 650,7
Providencia 0,48 1,26 13,07 761,3
Quilicura 6,86 16,92 8,95 1213,6
San José de Maipo 4,12 13,17 9,38 1190,7
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San Ramon 4,54 9,90 8,17 1962,8
Vitacura 0,00 1,12 12,17 735,7
Promedio 5,39 9,47 9,48 940,67

*Comunas sin cuarentena al 05 de junio.
Fuente: Elaboracion propia.

De acuerdo con la tabla n°2, las tres comunas que tuvieron menor distribucion porcentual
de hogares pobres fueron Las Condes, Providencia y Vitacura, las cuales coincidieron
con ser las comunas con menores tasas de incidencias de la zona urbana de la RM, junto
con Maipu. Las tres comunas con mayor distribucion porcentual de hogares pobres fueron
La Pintana, EI Bosque e Isla de Maipo, donde las primeras dos presentaron altas tasas de
incidencia, por su parte, Isla de Maipo tuvo una tasa de incidencia menor a 300/100.000
habitantes.

El promedio de la distribucion de hogares pobres de todas las comunas correspondié a
5,39%. Las comunas que se encontraron sobre la media fueron Buin, El Bosque, Estacién
Central, Isla de Maipo, La Pintana y Quilicura. De estas, Estacion Central, La Pintana y
Quilicura tuvieron una incidencia sobre 1.000 por cada 100.000 personas. Por otro lado,
de las comunas que se encontraron bajo la media, solo La Granja, San José de Maipo y
San Ramén presentaron una incidencia sobre 1.000 por cada 100.000 personas.
Respecto del hacinamiento, las comunas que presentaron menor distribucién porcentual
de hogares con esta cualidad fueron Vitacura (1,12%), Providencia (1,26%) y Las Condes
(2,40%). Las comunas que tuvieron mayor distribucion porcentual de hogares con
hacinamiento son El Bosque (14,31%), Quilicura (16,92%) y La Pintana (17,31%).

Las comunas de La Pintana, Quilicura y ElI Bosque presentaron un alto porcentaje de
hacinamiento, con 17,31%, 16,92% y 14,31% respectivamente, asimismo, las tres
comunas tuvieron una tasa de incidencia superior a 900/100.000 habitantes. Por otro lado,

las comunas con menor porcentaje de hacinamiento fueron Las Condes, Vitacura y
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Providencia, las cuales, tuvieron una tasa de incidencia de COVID-19 menor a
800/100.000 habitantes.
El promedio de la distribucion de hogares con hacinamiento de las comunas fue un 9,47%.
Dentro de las comunas que se encontraron por sobre la media estaban Calera de Tango,
El Bosque, Estacion Central, Isla de Maipo, La Granja, La Pintana, Quilicura, San José
de Maipo y San Ramon, de estas, solo Isla de Maipo, Calera de Tango y El Bosque
presentaron una incidencia mayor a 1.000/100.000 personas.
Al comparar el porcentaje de reduccion promedio de movilidad en las 15 comunas durante
la semana del 1 al 7 de junio 2020 en relacion con la semana del 9 al 15 de marzo 2020,
se encontrd un rango de 7,72 % hasta un 13,07%.
Entre las comunas que contaban con cuarentena vigente, La Pintana, San Ramén y La
Granja presentaron el menor porcentaje de reduccién de movilidad promedio (ver tabla
n°2), asi mismo estas comunas fueron unas de las que presentaron una alta tasa de
incidencia de COVID-19 con 1511,1, 1962,8 y 2139,4 por 100.000 habitantes
respectivamente. Aquellas comunas que presentaron el mayor porcentaje de reduccion de

la movilidad promedio fueron Providencia, Las Condes y Vitacura, de igual forma estas

comunas presentaron las menores tasas de incidencia.

DISCUSION

El andlisis descriptivo, permite visualizar desigualdades en elementos sociales y los casos
acumulados en las 15 comunas de la RM. Respecto de la movilidad, tal como se evidencio
en este estudio, las comunas de mayores ingresos como Las Condes y Vitacura, esta
variable disminuyé un 30% mientras que, para comunas de menores ingresos como

Puente Alto, Quinta Normal y EI Bosque, la disminucion de la movilidad fluctu6 entre
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un 10% y un 20%?% En nuestro pais, las personas con educacion media, técnica y
profesional disminuyen sus salidas cuando sus comunas se encuentran bajo cuarentena.
Para todos estos grupos, se produce una caida de aproximadamente 30% en la frecuencia
en que salen a trabajar fuera del hogar con la implementacion de cuarentenas, sin
embargo, este no es el caso de las personas de menor nivel educacional (educacion basica
0 sin estudios), las que en general realizan trabajos que no pueden ser realizados a
distancia®’.
La evidencia de este estudio se vincula con resultados similares, respecto de la inclusién
de la determinacion social en salud y elementos como pertenencia a una minoria racial o
étnica, pobreza y hacinamiento con mayores tasas de incidencia de COVID-19282%% Ep
Latino America también se ha visto el mismo fendmeno, ya que el ambiente donde las
personas viven y se desarrollan impactan en los niveles de contagio®*°.Los resultados
indican que se han identificado factores estructurales de la salud que se vinculan con la
dinamica de contagios a nivel poblacional.
El nivel educacional y la alfabetizacion en salud, puede relacionarse con la incidencia y
gravedad del COVID-19. Se ha observado que, en las comunas de la zona urbana
seleccionadas, aquellas con menores afios de escolaridad presentaron una mayor
incidencia de COVID-19, a medida que estos afios aumentan, se observa una disminucion
de la incidencia, pero este descenso no fue lineal en todas las comunas del estudio.
En relacion con las variables pobreza, hacinamiento y movilidad estudiadas, diversos
estudios han demostrado que un alto nivel de pobreza conlleva una serie de factores que
aumentan la exposicion al COVID-19 y por ende su posterior contagio, debido a que,

poblaciones con mayores niveles de pobreza tienen mas probabilidades de vivir en zonas

superpobladas, generalmente no cuentan con un empleo que les permita trabajar desde
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sus hogares y tienen mayores probabilidades de tener condiciones de trabajo e ingresos
inestables®22334_ Un fendmeno similar se pudo observar en las comunas de la RM, donde
la comuna de La Pintana present6 el mayor porcentaje de distribucion de hogares con
pobreza por ingresos, mayor porcentaje de hogares con hacinamiento y el menor
porcentaje de reduccién de movilidad promedio dentro de todas las comunas analizadas.
Por otro lado, se encontrd la comuna de Vitacura, sin pobreza por ingresos, tuvo el menor
porcentaje de hacinamiento y el mayor porcentaje de reduccién de la movilidad dentro de
todas las comunas de la muestra.
Analizando el comportamiento del COVID-19 en las comunas de la RM, se pudo precisar
que otros paises presentaron un comienzo y desarrollo similar al local. En Brasil se
observo que la pandemia comenzo en zonas con mejores condiciones socioeconémicas y
posteriormente se expandid hacia areas mas vulnerables?®, fendmeno semejante se preciso
en Italia, evidenciando el rol de los DDSS en la pandemia de la COVID-19%°%¢
En este contexto el Modelo de Promocion de Salud se tensiona pues se evidencia como
los espacios situacionales de la salud de las personas influyen en las conductas promotoras
de salud y de los cuidados colectivos y estructurales. Es fundamental trabajar
comprendiendo DDSS en la profesion enfermera, promocionando entornos saludables,
abogando por las comunidades y la participacion en la formulacion de planes y politicas
que se vinculen con la determinacion social en salud®’.
Los procesos de salud-enfermedad se ven influenciados por las determinantes sociales,
en sus diferentes niveles, las personas y comunidades se adaptan a esos contextos
haciéndolos mas o menos vulnerables a la enfermedad de COVID-19*. Estos

determinantes son exposiciones y estimulos del entorno que condicionan las conductas

en salud, el quehacer de enfermeria debe considerar los elementos contextuales en los
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cuales las personas y comunidades interactian con su entorno y se desenvuelven, pues
permite prevenir enfermedades como funcion esencial de la salud publica y la préctica de

enfermeria®.

CONCLUSIONES

Se evidenciaron amplias diferencias entre las comunas, tanto en lo respectivo a su tasa de
incidencia por COVID-19 como en sus DDSS. Se observo que, en las comunas con tasas
de incidencias altas, existe una tendencia a ser comunas con una distribucién de DDSS
mas desfavorable y con mayor vulnerabilidad. Destacan las variables de hacinamiento,
pobreza y movilidad, pues las comunas con menor pobreza y hacinamiento fueron las que
tuvieron un mayor porcentaje de reduccion de movilidad y al mismo tiempo menor tasa
de incidencia. EI modelo de promocion de la salud de Nola Pender, permite ver el
contexto en el cual se expresan estos DDSS y como se relacionan con la salud de la
poblacion. Tener esto en cuenta, contribuiria a la atencion de salud basada en el modelo
de DDSS, comprender mejor las susceptibilidades sociales, permite dar a conocer a los
tomadores de decisiones la importancia de los DDSS en el manejo de la pandemia y otros
eventos de importancia para la enfermeria en salud publica.
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RESUMEN

Objetivo: Comprender la importancia de los aspectos culturales en el cuidado de la
persona mayor indigena por medio de literatura cientifica. Metodologia: Revision
sistematica de literatura, se utilizaron términos de busqueda ‘“aspectos culturales”,
“cuidado adulto mayor” “indigena” para los idiomas espafiol, inglés y portugués en bases
de datos LILACS, PUBMED, CINAHL y SCOPUS entre los afios 2002 — 2020. Se realizo
analisis tematico. Resultados: Se encontr6 un total de 814 articulos que consideraban los
aspectos culturales del cuidado de la persona mayor indigena. Se seleccionaron 12
articulos bajo los criterios de personas mayores desde los 65 afios y mas, que sean
indigenas y que estén al cuidado de familias o instituciones. Se encontraron estudios
cualitativos o cuantitativos acerca de aspectos culturales en su cuidado. Los articulos
corresponden a aborigenes canadienses, la cultura Kaingang de Brasil, los grupos Maya,
Tséachila. Conclusion: Para una mejora en atencion y comunicacion de la persona mayor
indigena se debe incluir valores culturales en atencion de salud respetando creencias,
formas de vida y cuidado, por lo que, dentro de la formacion del personal, éste debe ser
capaz de incorporar todas estas caracteristicas para el cumplimiento de objetivos y mejora
de salud.

Palabras Claves: Salud de Poblaciones Indigenas; Adulto Mayor; Caracteristicas

Culturales; Enfermeria Transcultural; Revision Sistematica.

ABSTRACT
Objective: To understand the importance of cultural aspects in the older indigenous
person's care through scientific literature. Methodology: Systematic literature review in

which search terms "cultural aspects”, "elderly care” and "indigenous" were used for the
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Spanish, English, and Portuguese languages in LILACS, PUBMED, CINAHL, and
SCOPUS databases between the years 2002 — 2020. Results: 814 articles were found that
considered the cultural aspects of caring for the indigenous older person. Twelve papers
were selected under the criteria of older people aged 65 years and over, indigenous, and
in the care of families or institutions. Qualitative or guantitative studies about cultural
aspects in their care. The articles correspond to Canadian aborigines, the Kaingang culture
of Brazil, the Mayan groups, and Tsachila. Conclusion: For an improvement in care and
communication of the indigenous older person, cultural values must be included in health
care respecting beliefs, ways of life, and care, so within the training of the personnel, this
must be able to incorporate all these characteristics for the fulfillment of objectives and
improvement of health.

Keywords: Health of Indigenous Peoples; Aged; Cultural Characteristics; Transcultural

Nursing; Systematic Review.

RESUMO

Objetivo: Compreender a importancia dos aspectos culturais no cuidado ao idoso
indigena por meio da literatura cientifica. Metodologia: Revisdo sistematica da literatura
onde foram utilizados os termos de busca “aspectos culturais”, “cuidado ao idoso”
“indigena” para os idiomas espanhois, inglés e portugués nas bases de dados LILACS,
PUBMED, CINAHL e SCOPUS entre os anos de 2002 e 2020. Resultados: Total foram
encontrados 814 artigos que consideraram o0s aspectos culturais do cuidado ao idoso
indigena. Doze artigos foram selecionados segundo os critérios de idosos com idade igual

ou superior a 65 anos, indigenas e que estdo ao cuidado de familias ou instituicGes.

Estudos qualitativos ou quantitativos sobre aspectos culturais sob seu cuidado. Os artigos
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correspondem aos aborigenes canadenses, a cultura Kaingang do Brasil, aos grupos
maias, Tsachila. Conclusdo: Para uma melhoria no cuidado e na comunicacao do idoso
indigena, valores culturais devem ser inseridos na atencao a saude respeitando as crencas,
modos de vida e cuidado, de forma que, na formacdo da equipe, sejam capazes de
incorporar todos. essas caracteristicas para o cumprimento de objetivos e melhoria da
salde.

Palavras-chave: Saude das Populagdes Indigenas; ldoso; Caracteristicas Culturais;

Enfermagem Transcultural; Revisdo Sistematica.

INTRODUCCION

El envejecimiento demografico se produce por el aumento en la importancia relativa del
grupo de adultos mayores y la disminucion en la importancia porcentual de los menores,
como consecuencia de la caida de la natalidad aumento de la esperanza de vida y el paso
de niveles altos a bajos de mortalidad y fecundidad?.

Las personas mayores hacen aportes a la sociedad de muchas maneras, ya sea en el seno
de sus familias, en la comunidad local o en la sociedad en general. Sin embargo, el alcance
de esos recursos humanos y sociales y las oportunidades que se tienen al envejecer
dependeran en gran medida de algo fundamental: la salud?, en algunos paises la condicion
de vida de una persona mayor se torna muy dificil debido a que pierden oportunidades de
trabajo, actividad social y en el peor de los casos impide que la misma persona pueda
proporcionarse el cuidado para satisfacer sus necesidades, ya sea en forma transitoria o
permanente®. En estas situaciones requiere del acompafiamiento de otro que lo apoye®.
La poblacion mundial esta envejeciendo a pasos acelerados. Entre 2000 y 2050, la

proporcion de los habitantes del planeta mayores de 60 afios se duplicara, pasando del
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11% al 22%*. En cuanto a Chile continGia con un proceso de envejecimiento de su
poblacion, es asi como el porcentaje de personas de 65 afios 0 mas pasé de 6,6% en 1992
a 11,4% en 2017° algunas personas mayores pueden ir perdiendo autonomia e
independencia funcional.

Segun la politica publica la cual se refiere a las filosofias y prioridades que sigue un
gobierno (en forma de legislacion o de programas) y representa el énfasis en la
responsabilidad gubernamental, los principales factores que influyen son el nimero de
los afectados o los grupos de presion organizados®. La politica sanitaria para las personas
mayores debe considerar la necesidad y problemas singulares que los distinguen de los
no ancianos®. Por ejemplo, fomentar el envejecimiento activo y el desarrollo de servicios
sociales para las personas mayores, cualquiera sea su condicion, fortaleciendo su
participacion y valoracion en la sociedad, promoviendo su autocuidado y autonomia, y
favoreciendo el reconocimiento y ejercicio de sus derechos’. Sin embargo, en términos
especificos todos los cambios o la visidn que se pueda tener respecto al envejecimiento
estd determinado entre otras cosas, también por la cultura considerada como el patron y
el modo de vida de las personas que influye sobre sus decisiones y acciones, la cultura
determina también la forma como las personas en cada sociedad definen lo que es salud,
enfermedad, vida, muerte®,

Asi como esta la persona mayor, también se encuentra muy presente la persona mayor
indigena ya que, los pueblos indigenas también estan inmersos en el proceso de
envejecimiento global, esta poblacion se enfrenta a grandes obstaculos en el acceso a los
servicios basicos, especialmente quienes residen en zonas rurales de dificil ingreso®.

A nivel latinoamericano antiguamente gozaban de mayor prestigio, donde alcanzar

edades avanzadas era digno de admiracion y respeto®.
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En México, el 90 % de las personas mayores indigenas viven en sus comunidades con sus
familias, sin embargo, no cuentan con seguridad social y algunos servicios basicos, la
falta de programas de salud, de educacion y accesibilidad, favorecen su vulnerabilidad®.
Todos ellos tienen distintas apreciaciones con respecto a lo que es salud-enfermedad,
distintas costumbres, visiones, distintos aspectos culturales®.

La relevancia de esta investigacion puede fundamentarse en la frecuencia relativa de
pueblos originarios en Chile, ademés del valioso aporte desagregado por pueblo, la
poblacion que se considera perteneciente a algin pueblo indigena u originario ascendio a
2.185.729 personas en el Censo 2017. Los tres pueblos con mayor porcentaje son
Mapuche (79,8%), Aymara (7,2%) y Diaguita (4,1%)°. Estos son descendientes de las
agrupaciones humanas que existen en el territorio nacional desde tiempos precolombinos,
gue conservan manifestaciones étnicas y culturales propias, y para quienes la tierra es el
fundamento principal de su existencia y cultura®.

El pueblo mapuche es el mas numeroso de los nueve pueblos existentes en el pais y el
méas visible en términos de reivindicacion de derechos (tierras, territorio,
reconocimiento) .

En éste se es viejo cuando ya no se hace lo que antes se hacia. Cuando la persona mayor
ya no puede realizar, entre otras cosas, tareas o actividades para la mantencion de la
familia y desde ahi asume un rol distinto vinculado a la promocién y proteccion del
patrimonio cultural’®, pasando a ser respetados y valorados al interior de sus
comunidadest?.

Estas personas mayores provenientes de distintas comunidades tienen algo en comun,
cuando llegan a un punto donde su salud se ve deteriorada, ya no pueden proporcionarse

el cuidado para satisfacer sus necesidades, ya sea en forma transitoria 0 permanente,
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requieren del acompafnamiento de otro que lo apoye. Este cuidado podra ser realizado en
instituciones especializadas o bien en el hogar®. Sin embargo, los cuidados y tratamientos
establecidos para pacientes pertenecientes a pueblos originarios no presentan la misma
respuesta, por ende, es necesario incorporar sus factores culturales para poder entregarles
la mejor calidad en atencion en salud®,

Las diferencias culturales que estan presentes en el cuidado de la persona mayor exigen
un acercamiento a ellos, para que no solo se considere la atencion sanitaria convencional
de la persona mayor, sino que involucre una perspectiva antropologica cultural.

La importancia del respeto a la cultura permite la construccion de nuevas practicas de
cuidado, ajustados a la realidad de estas personas mayores®. Siles plantea que la
aproximacion antropoldgica a los cuidados constituye un instrumento primordial para
identificar las diversas formas en que los grupos humanos satisfacen sus necesidades®®.
Considerando también que la poblacion esta envejeciendo aceleradamente, porque si bien
sigue creciendo, cada vez lo hace de forma mas lenta, aumentan los ancianos, por lo que
también deberia aumentar la participacion hacia los cambios referentes a cuidados®4.
Independiente de que exista una politica de salud para pueblos indigenas entre las cuales
destaca la ley de Autoridad Sanitaria que se formuld en el afio 2004 en Chile, la cual
indica que se deben formular politicas que incorporen el enfoque intercultural a los
programas de salud o la Ley N° 20.584, que regula los derechos y deberes de las personas
en la atencién de salud, en su Articulo N°7, sefiala las obligaciones de los prestadores de
salud publicos donde existe alta concentracion indigena. Estas obligaciones consisten,
basicamente, en asegurar el derecho a recibir una atencién de salud con pertinencia
cultural, la existencia de facilitadores interculturales y sefialética en idioma espafiol y en

el del pueblo originario %=,
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Sin embargo, esto no es suficiente, no basta solo con facilitadores, sino que también es
realmente importante aproximarse a los aspectos culturales como profesionales de la
salud®®. Por lo mencionado anteriormente se realizara una revision sistematica que
permitird comprender los elementos culturales necesario de considerar en el cuidado de
la persona mayor indigena.

La pregunta de investigacion es ¢cuales son los elementos culturales necesarios de
considerar en el cuidado de una persona mayor indigena sefialados en la literatura
cientifica entre los afios 2002 a 2020?

El propdsito de este estudio es proporcionar evidencia cientifica de la literatura sobre la
competencia cultural necesaria de desarrollar en los profesionales de salud para
proporcionar cuidados culturales hacia la persona mayor considerando el respeto y
aceptacion de las diferencias culturales, favoreciendo estrategias de intervencion efectiva
para este grupo de la poblacion®. Todo esto para potenciar el conocimiento y la

importancia del respeto a otras culturas.

METODOLOGIA

Tipo de estudio

El disefio en esta investigacién es una revisién sistematica. Es un tipo de estudio
secundario que utiliza una metodologia de busqueda sistematica para identificar, analizar
e interpretar la evidencia disponible?®.

El procedimiento metodoldgico sera guiado por el marco de Arksey & O'Malley?’,
quienes hicieron la primera publicacion formal de la metodologia para la Revision
Sistematica, ésta contiene cinco fases:

1. Identificacion de la pregunta de investigacion (claramente estructurada).
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2. Busqueda sistematizada de la evidencia cientifica.

3. Seleccion de los estudios.

4. Extraccion de los datos.

5. Recopilacién, resumen y difusion de los resultados.

Disefio

Bulsqueda sistematica de la literatura que consiste en identificar estudios publicados sobre
elementos o aspectos culturales sobre el cuidado de la persona mayor indigena,
considerando éstos en edad de 65 afios y méas. Se incluiran estudios con metodologia
cualitativa y cuantitativa en idioma inglés, portugués y espafiol. El rango de tiempo sera
de 18 afios. En el rango de 2002 a 2020.

Criterios de inclusion de los articulos

Articulos publicados en las bases de datos electronicas: LILACS, PUBMED, CINAHL
y SCOPUS entre los afios 2002 — 2020. Filtros: articulos que consideren personas adultas
mayores desde los 65 afios y mas, que sean indigenas y que estén al cuidado de familias
0 instituciones. Estudios cualitativos o cuantitativos acerca de aspectos culturales en su
cuidado (forma, estrategias, capacidades de aprendizaje, entre otras). Se consideraran sélo
texto completo.

Criterios de exclusion de los articulos

Estudios que no fueran realizados en seres humanos y por Gltimo estudios que trataran
temas fuera del interés de esta revision o que se encontraran repetidos en las diferentes
bases de datos.

Estrategia de busqueda y bases de datos

Se llevd a cabo una revision sistematica de la literatura en revistas cientificas.
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29 ¢¢ 29 ¢¢

Se utilizaran las palabras claves: “aspectos culturales”, “elementos culturales”, “cultura”,

99 (154

“cuidado adulto mayor” “indigena” para los idiomas espafiol y “care, elderly,
indigenous”, “cultural elements” para las publicaciones de idioma inglés. Se realizard una
busqueda general con el titulo de aspectos culturales en el cuidado del adulto mayor
indigena y luego de forma maés especifica utilizando términos MeSH y boléanos (OR),
ademas de combinaciones de términos: Y / AND (Tabla 1). Si aparece gran numero de
referencias bibliogréaficas, sera necesario afinar mas la busqueda hasta que el nimero se
ajuste concretamente al tema y sea operativo su manejo*’.

Tabla 1. Palabras claves utilizadas en busqueda sistematica planificadas en dos rondas

de busqueda; palabras DeCS en espafiol, inglés y palabras MeSH en inglés.

Espafiol Inglés MeSH

Competencia cultural Cultural Competency  Cultural Competency
Elemento cultural Cultural element No se encuentra MeSH
Adulto mayor Elderly Elderly

Anciano Old man No se encuentra MeSH
Cuidado Care Care

Indigena Indigenous Indigenous

Nativo Native Native

Plan de analisis

Corresponde a un andlisis tematico, que permite identificar, organizar, analizar en detalle
la informacion recogida, para inferir resultados que propicien la adecuada
comprension/interpretacion del fendmeno en estudio segin Braun y Clarke®®,

Palabras claves

Las palabras claves sirven como lenguaje nico en la indizacion de articulos de revistas
cientificas a nivel global, por lo que permiten realizar una blasqueda y recuperacion de
articulos que aborden el fenédmeno en estudio con altos estandares de rigor, y calidad. En
esta revision, se utilizaran las combinaciones de palabras claves mostradas en Tabla 2.
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Al ser un estudio documental, no implica riesgo a la salud de los seres humanos, por lo

que no requiere de una evaluacion ética independiente (Comité ética de investigacion).

Sin embargo, se reconoce la propiedad intelectual y originalidad de los articulos

utilizados, por lo que se describen fielmente las fuentes, y se adscribe a los estandares

internacionales de normalizacién de las referencias.

Motor de busqueda y filtros

Tabla 2: Base de datos, comando y filtro usado en busqueda realizada en 2020.

Base de
datos

Comando busqueda y operadores booleanos

Filtro usado

LILACS

(cuidados) AND (adulto mayor) AND (indigena)

PUBMED (("aspect"[All Fields] OR "aspects"[All Fields]) AND

CINAHL

("culturally competent care"[MeSH Terms] OR
("culturally"[All Fields] AND "competent"[All Fields]
AND “care"[All Fields]) OR "culturally competent
care"[All Fields] OR ("cultural'[All Fields] AND
"care"[All Fields]) OR "cultural care"[All Fields])
AND ("aged"[MeSH Terms] OR "aged"[All Fields] OR
"elderly"[All Fields] OR "elderlies"[All Fields] OR
"elderly s"[All Fields] OR "elderlys"[All Fields]) AND
("indigene"[All Fields] OR "indigeneity"[All Fields]
OR "indigeneous"[All Fields] OR "indigenes"[All
Fields] OR “indigenization"[All ~ Fields] OR
"indigenous"[All Fields])) AND ((ffrft[Filter]) AND
(fft[Filter]) AND (english[Filter] OR spanish[Filter])
AND (aged[Filter] OR 80andover[Filter]))

care AND elderly AND (indigenous or native)

Texto
completo, afos
2002-2020
Texto
completo, afos
2002-2020,
edad, idioma

Texto
completo,
Fecha de
publicacion:
20020101-
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20201231
aged: 65+
years, aged, 80
& over

SCOPUS  cultural AND aspects AND care AND indigenous AND Afios  2002-

elderly

2020

Fuente: Elaboracion propia.

Figura 1: Flujograma de seleccion de articulos

)

Articulos encontrados por
estrategia de bisqueda

n=g814

Identificacion

[

¥

Articulos seleccionados por

(n=28)

l

Articulos zeleccionados por
resumen atingente

Chequeo

(n=13)

Articulos seleccionados

{n=121)

Fuente: Elaboracion propia.

Articulos excluidos por titulo

n="T86

— titulo atingente —*

Articulos excluidos por resumen
n=15)
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RESULTADOS

Durante el proceso de busqueda general se encontré un total de 814 articulos distribuidos
en las bases de datos revisadas de la siguiente manera (Figura 1): CINAHL 14, LILACS
26, PUBMED 743, SCOPUS 31. Se excluyeron 786 que no cumplian con los criterios de
inclusion, porque correspondian a repeticiones anteriores 0 no coincidian con criterios de
busqueda, esto quiere decir que estaban fuera del rango de fecha 2002-2020, no eran
articulos sobre personas mayores indigenas y se encontraban en otro idioma que no fuera
espanol, inglés.

De los 814 articulos seleccionados se separaron segun titulo y resumen atingente (Tabla
3) donde se excluyeron los que estaban repetidos, quedando finalmente seleccionados 12
articulos que cumplian con criterios de seleccion establecidos. Se obtuvieron como texto
completo y resumen y se procedio a su lectura en dos rondas para su analisis. (Figura 1).

Tabla 3. Articulos obtenidos clasificados conforme a base de datos de busqueda.

Fuente Articulos Articulos por Articulos por
obtenidos titulo atingente  resumen atingente
LILACS 26 6 6
CINHAL 14 4 0
PUBMED 743 14 5
SCOPUS 31 4 1
Total 814 28 12

Fuente: Elaboracidn propia.

Caracteristicas de los estudios

De los 12 articulos seleccionados, seis tienen disefio cualitativo, dentro de los que
destacan cualitativo fundamentado en la Grounded Theory, entrevistas
semiestructuradas, cualitativa sustentada en la fenomenologia, fundamentada en el

método etnografico; una revision de alcance, guiada por un refinamiento del marco de
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Arksey & O'Malley*’; una revision sistematica, dos de modelos explicativos, entre el que
destaca la adaptacion del protocolo de Entrevista del Modelo Explicativo (EM) de
Kleinman; un estudio cuantitativo transversal con una muestra compuesta por 800
personas mayores; un estudio de caso, una revision del alcance. La Tabla 4 muestra las
principales conclusiones de cada estudio elegido. De los articulos seleccionados se
menciona a los aborigenes canadienses, cultura Kaingang de Brasil, cultura maya,

Tséachila que es un grupo indigena en la costa de Ecuador e Indigenas chilenos (Tabla 4).

ANALISIS DE RESULTADOS

La sintesis de la literatura se realizé mediante un texto descriptivo, en el que se muestran
algunos elementos culturales, aunque en la mayoria de los articulos no se detallada cada
aspecto cultural explicitamente. Los hallazgos dan cuenta de lo que acontece en distintos
contextos latinoamericanos especificos, como, por ejemplo; pueblos originarios de
México, Brasil, Ecuador, Chile, entre otros paises. Sin embargo, todos coinciden en la
desatencién de un cuidado y trato especial de la persona mayor en funcion de su cultura

Eje temético: Elementos culturales

Anélisis Tematico
Técnica de investigacion para identificar, analizar e informar patrones, es decir, temas

dentro de los datos recopilados empiricamente®.
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Tabla 4. Articulos obtenidos clasificados por autores, titulo y conclusion.

N° Autores

Titulo

Conclusién

1

Liliana Reina, Maria
Romero?.

Linda Hunter, Jo Logan,
Jean Guy Goulet, Sylvia
Barton?,

Diego Herrera, Frank
Hutchins, David Gaus,
Carlos Troya?*.

Judy Clayton, Anton
Neville Isaacs, Isabel
Ellender?.

Pelcastre B, Meneses S,

Ruelas M, Reyes H%,

Leidyani Karina, Aline
Cardoso, Ana Borghi,
Ligia Carreira®.

Browne Colette. Jervis

Lori. Alboroto Richard?.

La débil apropiacion de la competencia
cultural en el cuidado al adulto mayor
se expresa en las evidencias cientificas.
(Revision sistematica).
Curacion aborigen: recuperar el
equilibrio y la cultura. (estudio
etnografico).
Salud intercultural
proyecto asimétrico e
Estudio cualitativo.
Experiencias de comunicacion de
enfermeras perioperatorias en un
quiréfano multicultural: un estudio
cualitativo.
Envejecimiento en comunidades rurales
indigenas: un enfoque de salud
intercultural y participativo en México.
(estudio cualitativo)
Factores de la cultura Kaingang que
influyen en el cuidado del adulto mayor:
la vision del profesional de la salud.
(Cualitativo etnografico)
Las poblaciones indigenas y la demencia
de los Estados Unidos: ¢EXiste un caso

en Ecuador: un
incompleto.

Teniendo en cuenta que los cinco elementos de la competencia cultural se
interrelacionan es fundamental tenerlos en cuenta como un todo, reconociendo
al anciano como sujeto sociocultural con creencias, concepciones,
significados, saberes y practicas de cuidado y autocuidado propias.

Las implicaciones para la practica incluyen la incorporacion de los conceptos
de equilibrio, holismo y curacion cultural en los servicios de atencion médica
para diversos pueblos aborigenes.

El cuidado de la salud intercultural 'real' implica un nivel méas profundo de
respeto mutuo y comprension intercultural que apunta a la simetria en las
relaciones médico-paciente.

Atender las necesidades de los pacientes de origenes cultural y
linguisticamente diversos en el quiréfano sigue siendo un desafio.

Para lograr uniformidad en la provision de salud cuidado, los sistemas de salud
actuales deben abordar la interculturalidad y la participacion aspectos de
modelos sanitarios.

El conocimiento de las influencias sobre el cuidado puede contribuir a la
formacion de un marco de informacion relevante para el profesional en la
provision de cuidado para los adultos mayores Kaingang.

Los enfoques de investigacion participativa basada en la comunidad (CBPR)

y de investigacion participativa tribal (TPR) que incorporan valores y
tradiciones culturales, el conocimiento de los efectos del trauma historico y
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Lewis Jordan?,

Webkamigad Sharlene,
Rowe Robyn, Peltier
Shanna?’.

Gallardo Lorena. Sdnchez
Estebans.

Leidyani Karina
Rissardo?®.

Leidyani Karina,
Neide Titonelli,
Sonia Silva,
Ligia Carreira®.

para las intervenciones psicosociales
basadas en la cultura?

Envejecimiento exitoso a través de los
o0jos de los ancianos nativos de Alaska.
Qué significa ser anciano en Bristol Bay,
Alaska. (Modelo explicativo)
Identificacion y comprension de las
necesidades de atencién social y de
salud de los adultos mayores indigenas
con multiples afecciones cronicas y sus
cuidadores: una revision de alcance.
Envejecimiento exitoso y bienestar
personal entre los ancianos indigenas y
no indigenas de Chile. (Estudio
cuantitativo)

Nuevos horizontes: una mirada cuidado
profesional para ancianos indigenas.

Précticas de atencion al anciano indigena
-desempefio de los profesionales de la
salud. (Estudio cualitativo etnografico)

Enfermeria 2022. Vol.4 N.1.

otros desafios (es decir, financieros), y aquellos que son respetuosos de la
soberania nativa y los protocolos de investigacion ofrecen una estrategia de
investigacion para probar intervenciones destinadas a promover calidad de
vida de ancianos y familias.

Esta investigacion busca informar estudios sobre el envejecimiento indigena
que prioriza las perspectivas de los ancianos para incidir positivamente en la
prestacion de servicios de salud en las zonas rurales de Alaska.

Los hallazgos destacan la importancia del conocimiento y las perspectivas
indigenas locales para mejorar la accesibilidad de los servicios sociales y de
salud culturalmente relevantes.

Este estudio sugiere una situacion de riesgo entre los indigenas chilenos
mayores, confirmando la premisa de que las trayectorias de vida de los
indigenas chilenos en riesgo social dan lugar a una vejez mas desigual
socialmente.

la atencidn profesional al anciano indigena no es un acto aislado, sino que
engloba una serie de factores anidados e interconectados, requiriendo
habilidades y formacion que van mas alla de las técnicas y los conocimientos
cientificos, requiriendo un entendimiento transcultural.

La actuacion del equipo de salud se da a través de un enfoque transcultural,
con asistencia que valora la diversidad de creencias y culturas en la localidad,
y al mismo tiempo, apunta a la relevancia de la insercion de avances cientificos
para mejorar la condicién de salud.

Fuente: Elaboracién propia.
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Comunicacion

La diversidad cultural y linguistica de las sociedades humanas plantea problemas de
comunicacion que se han resuelto de diferente manera®2. En el articulo de Clayton?; se
mencionan las dificultades en la comunicacion ya que al tener idiomas diferentes afecta
la atencion al paciente y el clima laboral.

Leidyani Karina Rissardo en su articulo menciona que los adultos mayores tuvieron
grandes dificultades para comprender y expresarse en un idioma diferente al suyo, que no
es entendido por la mayoria de los profesionales de la salud?*. Es mas dificil hablar con
los adultos mayores, algunos no hablan bien el portugués, solo saben lo que necesitan:
hola, adios, duele [...] Si un anciano viene al Centro Basico de Salud (UBS), Hay que
tener un agente indigena de salud (AIS) para poder tratarlos, porque el AIS puede
traducir lo que dice el anciano (P4)%.

Daniel, citado por Del Carpio; menciona que el uso de la lengua materna es una forma de
preservar no solo las tradiciones, sino principalmente la identidad. Si las lenguas
indigenas se extinguen significa que también se pierde la cultura de los hablantes de esa
lengua y el conocimiento de sus ancestros,

Es por ello por lo que el desconocimiento de los profesionales de la salud sobre el idioma
de estas diferentes culturas enlentece y dificulta la atencion de salud de las personas
mayores, que el usuario no maneje la misma lengua o pertenezca a una misma identidad
étnica que el personal que le atiende, puede ser motivo de prejuicios o desatencion al ser
etiquetado de "paciente dificil"?. Ya que debera prestar mayor tiempo en su atencion que
con otros pacientes. Este problema no solo afecta la atencion del paciente si no también
el prestigio del lugar donde se atiende. El problema linguistico afecta la accesibilidad e

informacion de derechos y servicios. El desarrollo de habilidades comunicativas en el
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personal de salud, incluyendo la competencia linglistica, es una medida necesaria sea
cual sea el marco legal de cada pais®.

Valores culturales en atencion de salud

Se destaca la necesidad de que los servicios de atencion médica sean culturalmente
receptivos e incorporen formas indigenas de conocimiento y enfoques tradicionales de la
salud y el bienestar’’. Todo esto para desarrollar intervenciones efectivas para
comunidades e individuos, es crucial evaluar la orientacion cultural, prestando atencion
a las afiliaciones con las comunidades nativas y las redes de parentesco, valorar las
preferencias sobre el bienestar integral y espiritual, y las normas sociales relacionadas
con la privacidad, el respeto y la humildad y preferencias visual-espaciales.

Leidyani menciona que para llevar a cabo el cuidado teniendo en cuenta la cultura, es
necesario preservar las creencias y valores que no perjudiquen el estado de salud de la
poblacion asistida®. El equipo de salud debe valorar y articular las practicas tradicionales
de salud de estos pueblos, que involucran, por ejemplo, el uso de plantas medicinales y
otras acciones de cuidado en el tratamiento, guiandose asi por un enfoque transcultural?®.
Ademas, la misma autora menciona que el proceso de vivir de los individuos es Gnico y
se percibe de manera Unica, y que las raices del comportamiento en situaciones, en su
gran mayoria, se basan en sus creencias personales y en factores historicos y culturales.
Es por ello por lo que es importante conocer lo que las personas sienten, creen y hacen
con respecto al mantener su salud o tratar sus dolencias, al conocer ese modo de cuidar
se podran planificar actividades adecuadas para las personas mayores indigenas.
Competencia cultural

El Panel de Expertos en Competencia Cultural de la Asociacion Americana de Enfermeria

realizado en el afio 2007 generd en consenso una definicion de competencia cultural: es
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tener conocimiento, entendimiento y habilidades sobre un grupo cultural diverso que
permite al profesional de la salud proporcionar cuidado cultural aceptable®. La
competencia es un proceso continuo que involucra la aceptacion y el respeto de las
diferencias y no permite que las creencias personales propias tengan una excesiva
influencia en aquellos quienes tienen una vision del mundo diferente de la propia®*.

Los articulos revisados, no mencionan explicitamente la competencia cultural, sin
embargo, aparece inmerso de distintas maneras en los mismos. Diego Herrera menciona
que el cuidado de la salud intercultural 'real’ implica un nivel méas profundo de respeto
mutuo y comprension intercultural, que apunta a la simetria en las relaciones medico-
paciente o profesional de la salud y paciente?.

En este aspecto, las Universidades que forman profesionales de la salud han avanzado en
la incorporacion del enfoque intercultural en la atencion, sin embargo, esto es insuficiente
para sensibilizar y cambiar actitudes en los profesionales que prestan atencion directa a
grupos de personas mayores indigenas. Ademas, deben tener caracteristicas propias,
como lo son la vocacion, motivacion, responsabilidad, buen trato a los adultos mayores
indigenas con el fin de tener una relacion adecuada para el manejo de la salud.

Al respecto, Leininger, insta a buscar, descubrir, comprender e interpretar las
circunstancias del comportamiento de las personas en torno al cuidado. En esa busqueda
juiciosa las mismas personas se comprometen con los profesionales de enfermeria, a
develar sus significados y a ensefiar propositivamente las creencias y practicas que guian
sus modos de pensar y de actuar frente al cuidado de su salud®®.

El compromiso social que tiene la enfermera para cuidar a la persona, la familia y la

comunidad, requiere que, ademas del conocimiento de la técnica, de los aspectos
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instrumentales del cuidado y de la comprension intelectual, exista el conocimiento de esa

otra persona, a través de una relacion holista®.

DISCUSION

Como resultado de la revision realizada, puede mencionarse que a pesar de que no se
encontraron estudios que aborden especificamente los aspectos culturales respecto al
cuidado de la persona mayor indigena, se recalca la importancia del respeto e integracion
de las distintas culturas a la que pertenecen las personas mayores.

En este sentido, Chile cuenta con politicas publicas que han ido visibilizando necesidad
del cuidado con enfoque intercultural, incorporacion del modelo de hospitales
interculturales, pero no son suficientes para asegurar el cuidado y respeto de las personas
indigenas'?. Mucho menos para personas mayores que llevan sus creencias por mayor
tiempo. Al respecto, Avaria en su articulo de Politicas sociales: exclusion/inclusién del
mundo indigena; sefiala que los pueblos indigenas demandan respeto y ejercicio real de
procesos participativos orientados al reconocimiento de éstos, como elaboradores,
articuladores y gestionadores de sus procesos de desarrollo y de participacion politica®®.
Sin embargo, los servicios de salud no suelen estar disefiados para tener en cuenta las
experiencias de los pueblos indigenas. Esto coincide con lo que menciona Pérez®’; en su
articulo sobre Facilitadores y obstaculizadores de la implementacién de la politica de
salud intercultural en Chile del afio 2016, donde dice que la ausencia de un modelo de
gestién para implantar el enfoque de salud intercultural se identifica como un obstaculo,
a pesar de que existe la normativa nacional e internacional referida a los derechos de los

pueblos indigenas. No obstante, es importante sefialar que, a pesar de aquello, la
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normativa ha obligado a los equipos a desarrollar acciones para prestar una atencion mas
respetuosa y de mayor calidad a los usuarios indigena.

La resolucion 46/91 de la Asamblea General de las Naciones Unidas menciona 5
principios en favor de las Personas de Edad las cuales son: independencia, cuidados, auto
realizacion, participacion y dignidad, dentro de las 2 Gltimas se destaca que las personas
de edad deberan recibir un trato digno, independientemente de la edad, sexo, raza o
procedencia étnica y ademas deberan participar activamente en la formulacién y la
aplicacion de las politicas que afecten directamente a su bienestar®. Estos aspectos,
fueron declarados en el Modelo de salud familiar con enfoque comunitario, sin embargo,
no existen antecedentes que den cuenta del avance de enfoque a nivel nacional.

El articulo 23 y 24 de la Declaracion de las Naciones Unidas sobre los derechos de los
pueblos indigenas, menciona que tienen derecho a participar activamente en la
elaboracion y determinacion de los programas de salud, vivienda y demas programas
econdémicos y sociales que les conciernan. Ademas, tienen derecho a sus propias
medicinas tradicionales y a mantener sus practicas de salud, incluida la conservacion de
sus plantas medicinales, animales y minerales de interés vital®®.

Es por ello por lo que, si las personas mayores indigenas pueden participar en lo que
respecta a su salud, la enfermeria debe facilitar por medio de la competencia cultural esta
atencion.

Definiendo competencia cultural como conocimiento, entendimiento y habilidades sobre
un grupo cultural diverso que permite al profesional de la salud proporcionar cuidado
cultural aceptable. Leininger plantea que el conocimiento de la estructura cultural y social
de una comunidad puede definir el logro de objetivos en las préacticas asistenciales de

enfermeria®. Teniendo en cuenta que ella ha definido la enfermeria transcultural como
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una de las grandes areas de la enfermeria que se centra en el estudio y el analisis de las
diferentes culturas y subculturas del mundo desde el punto de vista de sus valores
asistenciales, de la expresion y convicciones sobre la salud y la enfermedad y de los
modelos de conducta; siempre con el proposito de desarrollar una base de conocimiento
cientifico y humanistica que permiten una practica de la actividad sanitaria, especifica de
las culturas*!.

Si bien es importante implementar la enfermeria transcultural, en algunos paises como
Espafia la barrera idiomatica representa una dificultad evidente’. Esto lo menciona
Carrasquilla y Pérez en su estudio sobre Relacion enfermera-paciente frente a la
diversidad cultural, en donde exponen que la mayoria de las comunidades indigenas que
acuden a los servicios de salud de Santa Marta (Espafia) tienen su propia lengua y muchas
veces no dominan el castellano, convirtiéndose en la primera barrera de acceso a los
profesionales de enfermeria y en general al equipo de salud. En esas situaciones, resulta
necesaria la participacion de una tercera persona que sirva de traductora y mediadora
cultural®?. En Chile, segin los resultados de la encuesta sociolingiiistica aplicada a
hogares mapuches del sur de Chile, la Regidn de la Araucania es la que presenta los
mejores indices de bilingtiismo, puesto que la mitad de las personas demuestra algun tipo
de competencia en su lengua vernacula (51,6%). Aqui se concentraria el mayor nimero
de hablantes del sur de Chile*3. No obstante, esto no indica mejor comunicacion con la
persona mayor. Hay zonas en la Araucania en que las personas mayores no hablan
espafiol®’.

Lo anterior coincide con lo que expresa Leidyani?* en su articulo realizado en Brasil sobre

Factores de la cultura Kaingang que influyen en el cuidado de la persona mayor, donde
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menciona que es dificil hablar con este grupo, ya que, algunos no hablan bien el portugués
y necesitan de una persona que actte como facilitador.

En Chile la Norma General Administrativa N°16 del Ministerio de Salud?®; desarrolla
orientaciones para los servicios de salud en materia de pertinencia cultural e
interculturalidad. Ademas, en 2012, la Ley N° 20.584%3, que regula los derechos y deberes
de las personas en la atencion de salud, en su Articulo N°7, sefiala las obligaciones de los
prestadores de salud publicos donde existe alta concentracion indigena. Mencionando por
ejemplo el derecho a recibir una atencion de salud con pertinencia cultural, la existencia
de facilitadores interculturales y sefialética en idioma espafiol y en el del pueblo
originario.

El facilitador intercultural es una persona conocedora de la lengua y cultura de la
poblacion indigena predominante de la localidad y de la forma de funcionamiento del
sistema de salud. Le corresponde orientar a las personas pertenecientes a las culturas
tradicionales desde el interior de los establecimientos, entregarles informacion sobre el
sistema y servirles de nexo con el equipo de salud*. En la cultura mapuche predominante
en Chile se les conoce también como “amuldungufe” en otras palabras se trata de una
persona, funcionaria, mapuche, cuyo rol es acercar y hacer comprensibles la relacion entre
ambos mundos — el institucional y el indigena®.

Al respecto, Leidyani menciona que para llevar a cabo el cuidado teniendo en cuenta la
cultura, es necesario preservar las creencias y valores. El equipo de salud debe valorar y
articular las précticas tradicionales de salud de estos pueblos, que involucran, el uso de
plantas medicinales y otras acciones de cuidado en el tratamiento?.

En Chile a pesar de que existen varias normas, leyes, programas relacionados con los

derechos de los indigenas en salud como la existencia de algunos hospitales, facilitadores
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y de las sefialéticas, ain no se logra incorporar todos los aspectos fundamentales de las
sociedades indigenas en lo que respecta al tema salud®3,

El personal de salud ha sido capacitado sobre la cultura, sin embargo, aun falta por
incorporar mas informacion sobre enfermeria transcultural a los estudiantes del area de la
salud®®,

Travelbee y Leininger, mencionan que se debe ser consciente de la importancia de
conocer y reconocer la cultura en el proceso de la relacion enfermera-paciente indigena,
convirtiéndose en pieza fundamental para el desarrollo de un cuidado con calidad,
humanizado y culturalmente congruente. Comprenderlos desde su perspectiva, de
entender qué es la salud y la enfermedad para estos individuos de cara a optimizar la
relacion persona a persona con ellos*’.

Conflictos de Interés: No se declaran conflictos de interes.

Financiamiento: No hay fuentes de financiamiento.

CONCLUSIONES

Debido a que la cultura es el patrén y el modo de vida de las personas que influye sobre
sus decisiones y acciones, la cultura determina también la forma como las personas en
cada sociedad definen lo que es salud, enfermedad, vida, muerte; ademas de la necesidad
de buscar atencion y decidir a quién solicitarla®.

La revisién permitié describir que los principales elementos culturales presente en
estudios realizados entre el periodo 2002 a 2020, fueron comunicacion, valores culturales

en la atencién en salud y pertinencia intercultural.
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Las principales caracteristicas de estos fueron las costumbres, creencias, medicina
tradicional, entre otros. Todo esto fortalece la atencion de salud de las personas mayores
indigenas.

Las principales limitaciones fueron que aunque en la mayoria de los articulos
seleccionados en el estudio no se detalla cada aspecto cultural explicitamente, se
menciona que es fundamental el manejo de la lengua nativa, esto proporciona una mejor
interaccion entre personal de salud y pacientes indigenas, sin embargo no es el Unico
elemento ya que para una mejora en la atencion y comunicacion se debe incluir valores
culturales en atencion de salud respetando sus creencias, formas de vida y cuidado, por
lo que dentro de la formacion del personal, éste debe ser capaz de incorporar todas estas
caracteristicas para el cumplimiento de objetivos y mejora de salud con las personas
mayores indigenas.

Se propone al respecto como proyeccion que seria ideal que los profesionales de salud
conocieran a cabalidad la cultura de sus comunidades, incluyendo el manejo del idioma
nativo en especial cuando existen personas mayores tan apegados a sus costumbres, esto
porque les permitiria mejorar la atencién con sus pacientes, implementando nuevas
estrategias, considerando, respetando sus creencias e incluyéndolas en el cuidado.
Conflictos de Interés: No se declaran conflictos de interés.

Financiamiento: No hay fuentes de financiamiento.
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RESUMO

Objetivo: analisar as experiéncias corporais nas relacdes de cuidado em unidade de terapia
intensiva. Metodologia: revisao integrativa realizada nas bases de dados MEDLINE, SCOPUS,
LILACS e CINAHL, das quais resultaram em 13 artigos. Os resultados foram analisados de
forma descritiva e organizados em categorias tematicas, conforme a similaridade dos
conteddos, a partir de conceitos da Antropologia do Corpo. Resultados: foram construidas duas
categorias: “O corpo nas relacdes de cuidado” e “As experiéncias corporais mediadas pela
tecnologia”. Nelas, discutiu-se como as experiéncias corporais na UTI sdo mediadas pelas
tecnologias, especialmente aquelas denominadas de “duras”, representadas por dispositivos,
méaquinas e medicamentos. Elas interferem na interacdo do corpo da pessoa consigo, com 0S
outros e com o ambiente. As experiéncias corporais na UTI transformam o corpo ativo e
reflexivo em um corpo nu, reduzido, limitado e exposto a medida que o nivel de consciéncia se
reduz. Dessa forma, os significados da corporeidade nas relagdes de cuidado em UTI se
constituem a partir da compreensdo do corpo como uma superficie de inscricdo das préticas e
técnicas dos profissionais de saude no decorrer do tempo de hospitalizagdo. Conclusdo: o
corpo da pessoa hospitalizada em UTI é significado através da passividade e da aceitabilidade.
A sensibilidade carece de espaco, mas movimentos de reflexdo e em direcéo as acdes possiveis
para humanizar o cuidado na UTI foram evidenciados.

Descritores: Cuidados Criticos; Tecnologia; Corpo Humano; Unidades de Terapia Intensiva;

Antropologia; Reviséo.

ABSTRACT
Objective: to analyze the corporal experiences in the caring relationships in the intensive care
unit. Methodology: an integrative review was conducted in the databases MEDLINE,

SCOPUS, LILACS, and CINAHL which resulted in 13 articles. The results were analyzed in a
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descriptive way and organized into thematic categories, according to the similarity of the
contents, based on concepts from the Anthropology of the Body. Results: We constructed two
categories: the body in care relations and the bodily experiences mediated by technology. We
discussed how body experiences in the ICU are mediated by technologies, especially those
called "hard", represented by devices, machines, and medicines. They interfere with the
interaction of the person’s body with himself, with others, and with the environment. The bodily
experiences in the ICU transform the active and reflective body into a naked body, reduced,
limited, and exposed as the level of consciousness reduces. Thus, the meanings of corporeality
in caring relationships in the ICU are constituted from the understanding of the body as a surface
of registration of the practices and techniques of health professionals during the period of
hospitalization. Conclusions: The body of the person hospitalized in ICU is realized through
passivity and acceptability. Sensitivity lacks space, but we evidenced movements of reflection
towards possible actions to humanize care in the ICU.

Keywords: Critical Care; Technology; Human Body; Intensive Care Units; Anthropology;

Review.

RESUMEN

Objetivo: analizar las experiencias corporales en las relaciones de cuidado en unidad de
cuidados intensivos. Metodologia: revision integradora realizada las bases de datos
MEDLINE, SCOPUS, LILACS y CINAHL, en las que se recuperaron 13 articulos. Los
resultados fueron analizados de forma descriptiva y organizados en categorias temaéticas,
conforme a la similitud de los contenidos, a partir de conceptos de la Antropologia del Cuerpo.
Resultados: Se construyeron dos categorias: "El cuerpo en las relaciones de cuidado™ y "Las
experiencias corporales mediadas por la tecnologia”. En ellas se discutié cdmo las experiencias

corporales en la UCI estdn mediadas por las tecnologias, especialmente aquellas denominadas
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"duras", representadas por dispositivos, maquinas y medicamentos. Interfieren en la interaccion
del cuerpo de la persona con usted, con los demas y con el entorno. Las experiencias corporales
en la UCI transforman el cuerpo activo y reflexivo en un cuerpo desnhudo, reducido, limitado y
expuesto a medida que el nivel de conciencia se reduce. De esa forma, los significados de la
corporeidad en las relaciones de cuidado en UCI se constituyen a partir de la comprensién del
cuerpo como una superficie de inscripcion de las practicas y técnicas de los profesionales de
salud en el transcurso del tiempo de hospitalizacién. Conclusiones: el cuerpo de la persona
hospitalizada en UCI es significado a través de la pasividad y de la aceptabilidad. La
sensibilidad carece de espacio, pero se evidenciaron movimientos de reflexion y hacia las
acciones posibles para humanizar el cuidado en la UCI.

Palabras clave: Cuidados Criticos; Tecnologia; Cuerpo Humano; Unidades de Cuidados

Intensivos; Antropologia; Revision.

INTRODUCAO

A Unidade de Terapia Intensiva (UTI) é um espaco hospitalar que oferece suporte avancado de
vida, monitorizacdo hemodindmica e respiratoria de alta complexidade com equipe
especializada. Nela, controla-se as condicdes clinicas de extrema gravidade e risco de morte
durante 24 h por dia. As UTI sdo classificadas segundo o nivel de atencdo, o grau de
complexidade de recursos humanos e tecnoldgicos que as constituem. Aquelas de tipo Il
atendem pacientes que necessitam nivel de atencdo muito elevado; as de tipo Il atendem a
pacientes que requerem nivel de atencdo alto e as UTI de nivel I, que contemplam os niveis de
atencdo médio-baixo, ou seja intermediério de cuidado?.

Os cuidados intensivos envolvem equipe multidisciplinar especializada em avaliar e intervir em

situacdes que envolvem o risco de disfungdes organicas agudas, ameagando a continuidade da
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vida. Para tal, se apropriam de tecnologias que fornecem suporte aos 6rgdos, especialmente
aqueles que compreendem o sistema respiratorio e cardiovascular?.

O espaco da UTI tende a ser hostil aos pacientes e aos familiares, tendo em vista a complexidade
e variedade de dispositivos, técnicas e materiais utilizados para mediar o cuidado. Na literatura
sdo incipientes os estudos, que abordam o modo como o corpo do paciente é percebido durante
os cuidados em UTI, especialmente aqueles que consideram a perspectiva de quem experiencia
a hospitalizagéo.

Estudo® que buscou compreender o significado do ambiente de cuidados em UTI adulto
identificou que os profissionais se preocupam, principalmente, com o gerenciamento de
recursos e monitoramento dos pacientes, 0 acompanhamento das familias, a luta contra a morte
e a manutengdo das condi¢des do ambiente para o desenvolvimento do cuidado e para 0s
préprios profissionais. Assim, a UTI apresenta um ambiente dindmico que tem como centro do
processo de trabalho a recupera¢do da satde e a promocdo da vida, que quando ndo alcangados,
geram sensacdes de frustracdo e angUstia nos atores envolvidos nos cuidados?.

Outra pesquisa®, realizada com pacientes em UTI no Brasil, identificou que o isolamento
decorrente da internagdo, o pouco contato com os familiares e a ociosidade em ficar restrito ao
leito, podem provocar sentimentos e sensagfes como inseguranga, soliddo, estresse, medo de
falecer, além de ansiedade por presenciar ou ouvir casos de pacientes que evoluiram ao ébito,
ao escutar diagnosticos que ndo conseguem compreender, por perder a independéncia ou o
controle do proprio corpo®.

Devido a gravidade dos pacientes e ao risco de morte, a UTI se torna um ambiente de angustia
e medo. Nesse cenario, trabalhar com outros elementos da dimensdo humana, para além da
fisica, como por exemplo, a espiritualidade, pode promover alivio do sofrimento. Prestar
assisténcia holistica e humanizada na UTI abrange a promoc¢do do bem-estar, conforto e

proximidade da familia, flexibilizando rotinas, nos momentos criticos aos pacientes®.
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A vivéncia da internacdo na UTI, a partir da humanizacdo promovida pela equipe, pode tornar
menos estranho 0 ambiente ao paciente e a sua familia. A aproximacao com a familia vai além
da coleta de informacdes, trata-se da escuta para que se sinta compreendida, com abertura para
questionamentos e a cria¢do de vinculos. Entender a familia como parte do cuidado e perceber
cada individuo como Unico, com necessidades especificas, facilita a interacdo e diélogo,
gerando respeito mutuo entre as partes, corroborando com o processo de cuidar®.

Dessa forma, mostra-se relevante investigar como pesquisas tém analisado as experiéncias de
pessoas hospitalizadas em UTI, como percebem seus corpos e as transformag6es ocorridas com
eles, e como séo cuidados neste espaco. Para explorar tais aspectos, elementos da Antropologia
do Corpo sdo potentes. O corpo € o instrumento material e simbdlico que media toda e qualquer
experiéncia e relacdo que caracterizam e fundamentam a pessoa. Por mais que constantemente
busca-se apaga-lo, no cotidiano, é justamente nos momentos de adoecimento que a pessoa
percebe a necessidade das fungBes do corpo para tornar possivel a sua existéncia’.

A corporeidade diz respeito as estruturas simbolicas e sociais, as representacdes e as condi¢des
que permitem a expressividade do corpo com os outros®. Tem relacdo com gestos, mimicas e
rituais, aos usos que os individuos fazem do corpo durante o contato com 0s outros e com 0
ambiente. Dessa forma, a corporeidade ocorre em meio as préaticas atribuidas ao corpo, a partir
das formas simbolicas que permitem o individuo compreendé-lo e percebé-lo’.

Na internacdo em UTI, o paciente é expropriado do seu prdprio corpo e da tomada de deciséo,
tornando-se dependente das tecnologias e dos profissionais de satde’. As tecnologias s&o
ferramentas passiveis de melhorar ou tratar o corpo doente®. A utilizacio de dispositivos,
medicamentos, além de aspectos relacionais, de maneira cautelosa e com razoabilidade, tornam

os cuidados qualificados, contribuindo na reducéo do sofrimento e da sensagdo de dor?.
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Considerando a tematica contextualizada e 0s conceitos apresentados, este artigo tem como
objetivo analisar as experiéncias corporais nas relacdes de cuidado em unidade de terapia

intensiva.

METODOLOGIA

Revisdo integrativa de literatura, na qual foram empreendidas seis etapas. A primeira envolveu
a identificacdo do tema e selegdo da hipotese ou questdo de pesquisa. A segunda compreendeu
0 estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusdo de estudos/amostragem e busca na
literatura. A terceira se deu com a definicdo das informacBes extraidas dos estudos
selecionados/categorizacdo dos estudos. A quarta preconizou a avaliagdo dos estudos incluidos
na revisdo, na quinta ocorreu a interpretagdo dos resultados e, por fim, a sexta consistiu na
apresentacéo da sintese do conhecimento®!.

Para esta revisdo, elaborou-se um protocolo com relagdo a questdo de pesquisa, 0s conceitos a
serem identificados, as bases a serem consultadas, os descritores, além dos critérios de inclusdo
e exclusdo do estudo. Para a construcdo da questdo de pesquisa recorreu-se a estratégia PICO
(P: participantes — pessoas hospitalizadas em UTI, familiares de pessoas hospitalizadas em UTI,
profissionais de salde atuantes em UTI; I: intervencdo — cuidados com o corpo do adulto
hospitalizado em UT]I; C: comparacdo — ndo se aplica; Outcomes: resultados — experiéncias em
relagdo ao corpo e corporeidade; tecnologia e cuidado em UT]), resultando na questéo: quais as
experiéncias corporais nas relagdes de cuidado em unidade de terapia intensiva?

As experiéncias identificadas e seus significados tiveram como referencial tedrico condutor a
Antropologia do Corpo, através das nogdes propostas pelo antropélogo David Le Breton’®:
corpo e corporeidade. Destaca-se que ao operar com a nogéo de corporeidade no contexto da

UT]I, conforme explanado na introducéo, inevitavelmente se recorre as no¢des de tecnologia e
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cuidado, as quais constituem o espago da interagdo, ou seja, a vida cotidiana’ no cenario em
questao.

Quanto a selecdo, ndo foi estabelecida delimitacdo temporal, de modo a permitir maior
identificacdo de estudos. O levantamento ocorreu, inicialmente, entre abril e julho de 2020 nas
bases de dados eletrénicas Medline, Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature
(CINAHL), Scopus e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS). As bases CINAHL e a Scopus foram acessadas via Portal de Periédicos da
Coordenacéo de Aperfeicoamento de Pessoal de Ensino Superior (CAPES). Destaca-se que, em
um segundo momento, em julho de 2021, foi realizada nova busca, nas mesmas bases, visando
identificar novos estudos e atualizar o material de analise.

Os critérios de inclusdo foram: artigos oriundos de estudos primarios, publicados nos idiomas
portugués, inglés e espanhol, com a populagéo do estudo composta por adultos maiores de 19
anos, hospitalizados em UTI devido a condigdes crbnicas de saude, familiares de pessoas
hospitalizadas em UTI ou profissionais de sade no mesmo cenario. Foram excluidas revisdes
de literatura, dissertagdes e teses, resumos em eventos.

A fim de identificar os estudos, elegeu-se os Medical Subject Headings (MESH) terms
Technology, Intensive Care Units, Human Body, Anthropology Cultural, Biomedical
Technology e Physical e os seus respectivos Descritores em Ciéncias da Saude (DECS) em
portugués. Em todas as bases foram realizadas as mesmas associag¢des utilizando o operador
booleano AND: Technology AND Intensive Care Units AND Human Body, Anthropology
Cultural AND Intensive Care Units AND Technology, Anthropology Cultural AND Intensive
Care Units AND Technology, Human Body AND Biomedical Technology AND Intensive Care
Units, Intensive Care Units AND Physical.

No primeiro levantamento, identificou-se 96 artigos na Medline, 14 na CINAHL, 370 na Scopus

e cinco na LILACS. Destes, 20 foram selecionados para leitura na integra. Ao final, 10 artigos
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integraram o material de analise por, efetivamente, responderem a questdo da pesquisa. No

segundo levantamento, identificou-se 18 artigos novos na PubMed, dois na CINAHL, 181 na

Scopus e trés na LILACS. Dentre eles, cinco foram mantidos para leitura na integra. Ao final,

trés artigos foram incluidos para a nova composicdo do material de analise, o qual foi

constituido de 13 artigos.

Na figura 1 esta representado o Fluxograma da sele¢do dos estudos, compreendendo a totalidade

de artigos dos dois momentos de busca, conforme as recomendagGes Principais Itens para

Relatar RevisBes sistematicas e Meta-analises (Preferred Reporting Items for Systematic

Reviews and Meta-Analyses - PRISMA), 2020.

Figura 1. Fluxograma da sele¢do dos estudos.

] [ Identificacao ]

Selegao

(o] |

[ Fluxograma das buscas nas bases de dados

Documentos identificados
(n=689)
Medline (n = 114)
CINAHL (n= 16)
Scopus (n = 551)
LILACS (n=8)

Documentos excluidos
(n=640)
Documentos excluidos por estarem
fora do escopo da pesquisa apos a
leitura dos tulo (n=636)
Artigos duplicados entre as bases
(n=4)

v

Documentos selecionados
para leitura dos resumos
(n = 49)
Medline (n = 31)
CINAHL (n= 3)
Scopus (n = 12)
LILACS (n=3)

Documentos exduidos

(n=24)
Duplicados (n=2)

Nao disponiveis online (n=5)
Sem foco na corporeidade, corpo e
dimensio antropolégica (n=10)
Artigo de revisdo (n=1)
Semresumo (n=1)

Tese (n=2)

Fom da UTI(n=2)
Pediatria (n=1)

Artigos seledionados para
leitura na integra
(n=25)

¥

Artigos excluidos (n=12)
Artigo sem acesso (n = 3)
Néo respondiam a questdo de
pesquisa (n = 9)

Artigo incluidos na
revisao
(n=13)

Fonte: dados da pesquisa, 2021.

Os dados foram organizados no Programa Google Planilhas, a partir da extracdo das seguintes

informacdes: titulo, autores, ano, revista, pais, objetivo, referencial tedrico, desenho do estudo,
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pais, tipo de amostragem, participantes (caracteristicas e nimeros), técnica de coleta de dados,
organizacao e analise, principais resultados e conclusoes.

Para a andlise critica do desenho metodolégico dos estudos qualitativos foi utilizado um check-
list, adaptado do guia Consolidated Criteria for Reporting Qualitative Research (COREQ)*2.
Essa avaliacdo foi feita de maneira independente por duas pesquisadoras doutoras, com
experiéncia em pesquisa qualitativa. Posteriormente, foi estabelecido consenso entre os itens
avaliados para compor o quadro com a analise final. Para os estudos quantitativos, avaliou-se o
delineamento por meio da classificagdo do nivel de evidéncia®®. Os dados oriundos da extragéo
dos principais resultados dos estudos foram analisados de forma descritiva e por aproximagao
dos temas com base na similaridade, a partir de conceitos pré-estabelecidos®, a citar: corpo,
corporeidade, tecnologia e cuidado. Assim, foram construidas duas categorias: “O cOrpo nas

relacdes de cuidado” e “As experiéncias corporais mediadas pela tecnologia”.

RESULTADOS
Os 13 estudos que compuseram a analise estdo apresentados no Quadro 1.

Quadro 1. Material empirico de andlise.

Cadigo Ano Revista Pais

A1B 1999 | Social Science & Medicine Reino Unido

A216 2005 | Revista da Escola de Enfermagem da USP Brasil

A3V 2007 | Intensive and Critical Care Nursing Suécia

A48 2008 | Estudos de Psicologia Brasil

A5!® 2011 | Revista Galicha de Enfermagem Brasil

A6% 2013 | Nursing in critical care Reino Unido

A% 2013 | Nursing in critical care Tailandia

A8? 2014 | Texto e Contexto Enfermagem Brasil

A9= 2016 | Health Espanha, Franca, Noruega
A10% 2017 | International Journal of Nursing Studies Dinamarca

A11% 2018 | Intensive and Critical Care Nursing Suécia

1226 2020 fﬂrzglréfr?en Journal of Respiratory and Critical Care Estados Unidos da Ameérica
A13% 2020 | OMEGA - Journal of Death and Dying Espanha, Franca, Noruega

Fonte: dados da pesquisa, 2021.

No quadro 2, apresenta-se o resultado da avaliagéo do delineamento dos estudos qualitativos.
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Foram identificados dois estudos quantitativos, os quais foram classificados no nivel IV?® e
VI8, Também, um?® dos estudos qualitativos se tratava de uma analise documental, vinculada
ao referencial Pos-estruturalista, ndo cabendo analise do desenho metodoldgico por meio do
quadro.

O corpo nas relagdes de cuidado

Dentre as possibilidades de compreensdo do corpo, no contexto da UTI, ha a perspectiva do
ciborgue, ou seja, um corpo constituido por aspectos biolégicos e tecnoldgicos, o qual tem sua
funcionalidade e vitalidade mediados por dispositivos, maquinas e pessoas do espaco da UTI.
Corpo entendido como territorio de acolhimento, sobre o qual se exercem forgas a partir das
relagdes de poder, lugar de recebimento, de transmisséo, de passagem de entidades materiais e
imateriais?®.

O corpo da pessoa hospitalizada em UTI também foi compreendido como elemento que tem a
capacidade de responder as préaticas das equipes médicas e de enfermagem, as quais visam
ganhar tempo, para que ele responda com a cura. O corpo, nessa perspectiva, determina o tempo
de recuperacio e tem a capacidade de regenerar-se?’.

Conforme o tempo de internacdo, o corpo da pessoa hospitalizada em UTI esta sujeito a
transformacbes em termos de memoria e da vida social. 1sso porque pacientes na UTI
comumente sofrem de multipla faléncia de 6rgdos, podem estar intubados, inconscientes,
sedados, com presenca de cateteres, modificando a aparéncia fisica em virtude do tratamento,

repercutindo na dimensao psicoldgica?®2°.
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Quadro 2. Andlise do delineamento dos estudos qualitativos.

Orientacgéo

Local da coleta de

Artigo metodolégica Amostragem Participantes dados Anélise Coleta de dados
14 individuos gravemente enfermos UTI de doi Comparagdo entre 0s casos, .
e e dois NI . Entrevista,
15 Estudos de caso . hospitalizados em UTI que faleceram ou o : semelhante & analise comparativa x
Al Etnografia Proposital estiveram proximos da morte e 13 hospitais (Ocidental constante de Glaser e Strauss, e da observagdo focada e
g - np - e Oriental) A . N analise documental
familiares (cinco homens e oito mulheres) andlise indutiva de Denzin
Etnogratia (cocal calmo ) | 208 00 imeon, Kol -
A3Y Perspectiva Soécio- | Né&o descreve Oito enfermeiras e quatro anestesistas Lézln?: dLich Z(r)tsep:;[gl por categorias que explicassem o Entrevista
cultural oeste da %uécia significado e o sentido de
tecnologia para os informantes
Unidade de terapia
10 pacientes, trés mulheres e sete homens |nte3?:1VﬁOanLi1tI:|) em
AL Estudo descritivo- NZo descreve com nivel de consciéncia preservado, filantré ich)) de um Anélise de Conteldo, de Laurence Entrevista
exploratorio internados em UT]I por, pelo menos, 48 muniF():l’pio do Bardin semiestruturada
horas sudoeste de Séo
Paulo
19 profissionais de salde, 13 enfermeiras . . Observagdo
Unidade de terapia
(Oito enfermeiras foram observadas. Dentre . ; P - . participante, reviséo
20 . . A . intensiva de um Analise comparativa constante, de
A6 Etnografia Proposital essas, trés ndo foram entrevistadas) hospital geral Glaser e Strauss de documentos e
, um médico e dois fisioterapeutas pial g entrevista
semiestruturada
10 pacientes (sete homens e trés mulheres) ;}J]?e'ggslzzlzaeltrgpr:g
gue eram dependentes de tecnologias para o sul da Tailandia
A72L Fenomenologia NZo descreve cuidado - ventiladores mecénicos, marca- Domicilio dos Fenomenologia hermenéutica de Entrevista Narrativa

hermenéutica

passos cardiacos
e hemodiélise - e
receberam alta de uma UTI

participantes e
escritdrio dos
pesquisadores

Van Manen
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A8% | Pesquisa de campo,
de abordagem
qualita- sala reservada da Entrevista individual
tiva, com aplicacdo x 21 enfermeiros, 17 mulheres e quatro UTI de um hospital . com roteiro de
) Né&o descreve . Mapeamento dos contetidos ~
da Teoria das homens federal do Rio de guestdes
Representacoes Janeiro/Brasil semiestruturadas
Sociais, na vertente
processual
24 Funcionarios da unidade de terapia Trés UTI, de Observacao
AQZ Etnografia NEo descreve mtenswg: nov_e_medlcos, 12 enfermeiras e diferentes paises: NEo descreve participante e
trés auxiliares de enfermagem Espanha, Franca e entrevista
Noruega semiestruturada
Descricdo 28 pacientes, homens e mulheres com
Interpretativa, uma idade entre 36 e 86 anos Duas UTI de um
abordag_em indutiva (que estiveram sqb v_entllagao mecanica _ hospllta.l Anélise temética, interpretativa e Ob;e'rva(;ao
o1 aplicada e x por, pelo menos, trés dias e receberam alta) universitario na b participante e
Al0 T Né&o descreve . . descritiva, conforme proposta de .
qualitativa inspirada foram observados, 20 pacientes Dinamarca entrevista
; - L - . Sally Thorne .
na etnografia, na participaram da primeira entrevista e 13 da e domicilio dos semiestruturada
teoria fundamentada segunda pacientes.
e na fenomenologia
Oito hospitais de Entrevista,
N - cuidados agudos de observacdo direta,
2% . x 212 profissionais (administradores, x x .
Al2 Etnografia N&o descreve - - . longa duracéo dos Né&o descreve analise documental
médicos, enfermeiras e fisioterapeutas) A
Estados Unidos da
América
Trés UTD’s, de Observagdo
. . Nove médicos, 12 enfermeiras e trés diferentes paises: x participante,
A13% Etnografia Né&o descreve ' Né&o descreve Entrevista
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Fonte: dados da pesquisa, 2021.
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Com a hospitalizacao, se reduz a capacidade de interagir, expressar necessidades, desejos
e preocupacdes individuais, ou seja, modificam-se as funcdes do corpo enquanto
instrumento de comunicacdo e interagdo com o mundo. Entretanto, o minimo de
vigilancia e estado de alerta presentes permitem o testemunho, mesmo que involuntario,
do sofrimento de outros, o que afeta a percepcéo de si®*.

Além disso, pessoas hospitalizadas na UTI percebem transformacdes no modo como os
profissionais se relacionam com seu corpo. Isso ocorre quando a equipe ndo se apresenta
durante os cuidados, ha excesso de pressa, ndo explicam o tratamento, realizam
interrupcdes do sono para rotinas, ou quando a atencdo € direcionada aos aparelhos.
Nessas circunstancias, o corpo se torna um objeto a ser manipulado®®,

A equipe de Enfermagem, ao mesmo tempo que pode acolher, pode simbolizar um
estressor aos pacientes. Esse estresse se deve ao envolvimento direto na vigilancia do
corpo, registrando e controlando alteracdes, reposicionando, higienizando, realizando
curativos e coletando exames. Para realizar tais cuidados, dispositivos tecnoldgicos
auxiliam na otimizacdo do tempo de trabalho e disponibilidade da equipe. Entretanto, ha
0 risco de 0s pacientes ndo serem vistos como seres humanos, dotados de uma biografia,
historia, tornando-se mais um tipo de dispositivo a ser manuseado®’.

Para enfermeiros, o paciente representativo do cenario da UTI - e com 0s quais possuem
maior interesse em trabalhar - é aquele que apresenta gravidade clinica, esta sedado,
intubado e tem potencial de recuperagdo®. A ciéncia e a tecnologia incorporadas pela
area da saude resultam em certeza e confianca por parte das pessoas, a0 mesmo tempo
provocam duvidas e incertezas, pelo modo fragmentado e reducionista como os cuidados,

a atencdo em salide e o corpo®.
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Destaca-se que o uso de tecnologias, representadas por sondas, tubos e cateteres, nao
ocorre sem algum tipo de resisténcia. Na natureza, essas tecnologias ndo fazem parte
daquilo concebido como o corpo bioldgico. Geralmente, pacientes sentem o desejo,
consciente ou ndo, de remover esses dispositivos, especialmente no despertar da sedacao.
Na UTI, devido a presenca da ideia de fazer o que deve ser feito a qualquer custo, percebe-
se, por um lado, certa violéncia ao manipular o corpo do paciente, ja que por vezes nao
se considera a pessoa em si. Por outro lado, € gracas as tecnologias e intervengdes sobre
0 corpo que serd possivel garantir a continuidade da vida, independente se essa serd com
qualidade ou ndo?.

Ainda, o corpo atravessado por tubos e multiplos equipamentos de monitorizacao associa
a ideia da morte na UTI com sofrimento. A pessoa e/ou seus familiares modificam seus
entendimentos sobre a morte a partir da relacdo com este corpo. N&do se tem mais medo
dela, mas ha a sensacdo de impoténcia, medo do abandono, do desconhecido e do tornar-
se um objeto nas maos dos profissionais®®.

Os pacientes na UTI vivenciam o sofrimento a partir da sensacdo de nao serem eles
mesmos enquanto dependem de tecnologias para o cuidado. E como se o corpo fosse
estranho a si e a existéncia se resumisse aos aparelhos e dispositivos, que quando possuem
ruidos, causam medo, pois indicam instabilidade e possibilidade de morte. Dependendo
do nivel de sofrimento, algumas pessoas até preferem morrer a terem seus corpos
reduzidos a maquinas®:. Assim, quando a morte ocorre na UTI, ela passa a ser mediada
pela tecnologia, expropriada da pessoa que estd, na maioria das situagdes, inconsciente e
sem dominio de si em virtude da sedag&o?.

O cuidado relacionado ao corpo apareceu como elemento importante na UTI, ndo sendo

apenas uma questdo de vaidade ou estética, mas uma maneira de manter a identidade da
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pessoa, protegendo-a da violéncia da exposicdo. Apresentar-se e identificar-se, chaméa-la
pelo nome, informa-la sobre cada procedimento e inseri-la na rotina por meio de
linguagem verbal e ndo-verbal, foram identificadas como agbes de cuidado que
favorecem a relagdo da equipe de enfermagem com o corpo do paciente neste contexto??,
O cuidado na UTI envolve o tempo e as praticas que as equipes medicas e de enfermagem
ofertam para possibilitar ao corpo responder as necessidades de saude. Quando a morte
ocorre, profissionais a entendem como falha?®. Nesse espaco, doentes mais graves sdo
privilegiados por meio da atencdo dada aos seus dados objetivos e o desfecho que a partir
deles pode ocorrer. A resposta imediata a uma acdo ou dado é mais valorizada que a
interacdo em profundidade. Dessa forma, pacientes lucidos e acordados tendem a receber
menos atencdo da equipe de enfermagem, especialmente dos enfermeiros, que priorizam
o tempo as atividades burocraticas e interagem pontualmente com os pacientes??.

As relacbes de cuidado com o corpo envolvem habilidades praticas e de tomada de
decisdo, incluindo a avaliacdo fisica, psicoldgica e técnica, nesse processo, maquinas
auxiliam os profissionais?®®>. Em um dos estudos, enfermeiros expressaram que a
tecnologia (como respiradores, bombas de infusdo e monitores) ndo era completamente
confiavel, enfatizando a necessidade de observar a condi¢do dos pacientes e ndo apenas
confiar no aferido por monitores. Reforgaram a importancia de atentar para aspectos como
0 sono e 0 bem-estar durante a internagdo na UTIY.

Em relacdo ao desmame da ventilagdo mecénica, um dos artigos discorreu sobre cuidado
eficaz, definido por uma compensagao entre dois atributos: a agressividade do cuidado e
a capacidade de resposta do corpo ao cuidado?. Agressividade é o grau de gestdo do

ventilador em relacdo ao progresso fisiologico dirio do paciente. Por exemplo, quando

87
https://revistachilenaenfermeria.uchile.cl/ - ISSN: 2452-5839


https://www.zotero.org/google-docs/?ULuKdO
https://www.zotero.org/google-docs/?0qjB9Z
https://www.zotero.org/google-docs/?sQgg24
https://www.zotero.org/google-docs/?HYEx90
https://www.zotero.org/google-docs/?iPwbAd
https://www.zotero.org/google-docs/?5DIQyY

EXPERIENCIAS CORPORAIS NAS RELACOES DE CUIDADO EM UNIDADE DE TERAPIA
INTENSIVA: REVISAO INTEGRATIVA. Cordeiro Franciele, Zillmer Juliana, Luiz Marina, Da
Silva Nataniele, Campelo Helena. Revista Chilena de Enfermeria 2022. Vol.4 N.1.

profissionais evidenciam ventilacdo espontanea apos tentativa de extubacao, o paciente
pode solicitar suporte ventilatorio, e os profissionais insistirem na reducéo do suporte.
Nesses casos, 0 resultado pode ser positivo, caso o paciente ndo dependa mais do
ventilador e sobreviva. Se torna negativo, caso o paciente nao tolere e presencie-se efeitos
indesejaveis e adversos decorrentes das intervengdes profissionais. A capacidade de
resposta é o grau de prioridade dos profissionais que realizam a gestdo do ventilador em
acordo com o progresso e sugestdes diarias do paciente. Por exemplo, 0s autores relatam
que o cuidado responsivo pode se manifestar pelo encerramento precoce de uma tentativa
de respiracdo espontanea ao se perceber fadiga do paciente. Ao respeitar o tempo,
tolerancia e resposta € possivel se chegar ao resultado esperado, no caso a extubacéo,
evitando-se esforcos durante e decorrentes do processo de cuidado.

Os profissionais devem encontrar o equilibrio entre esses dois atributos em acordo com a
capacidade de cada paciente. Esse equilibrio é possivel mediante a incorporacao da visdo
e conhecimento do paciente sobre sua situacdo, aliada a informacdo e a tomada de decisao
compartilhada com eles?®. Tem-se, nessas situacdes, um corpo que € reflexivo — capaz de
pensar, avaliar e decidir sobre si em conjunto com os profissionais. Condi¢do possivel
quando o paciente estd licido, e ciente de sua condicdo. Quando consegue olhar e
perceber seu corpo no espago em que Se encontra.

Corroborando, é relevante o controle eficaz da dor e informar os pacientes sobre seu
tratamento. Varidveis como comunicagdo eficaz, musica para promover relaxamento,
diminuicdo da sensacédo de isolamento e fotografias de familiares seriam contribui¢oes
possiveis para minimizar os impactos sofridos na UTI®. Proporcionar conforto fisico,
emocional ou espiritual podem fazer a diferenga no cuidado ao paciente e sua familia.

Para tal, a elaboracdo de planos de cuidados individualizados com informag6es sobre o
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tratamento pode contribuir no trabalho em equipe e auxiliar a enxergar o paciente
enquanto pessoa?’. O cuidado também passa a ser compreendido como a comunicagao
com os familiares, envolvendo o fornecimento de informacdes de maneira gradual, de
modo a respeitar os desejos?’.

Em um dos estudos, pacientes que estiveram hospitalizados em UTI manifestaram
reconhecimento a dedicacdo e ao atendimento continuo prestado pela equipe e
enfatizaram que esse cuidado se diferenciava de outros setores por onde haviam passado.
Mencionaram a equipe de salude como fundamental para a adaptacdo no espaco,
diminuindo o impacto negativo da internacdo. Pelo fato de estarem distantes dos
familiares e amigos, a equipe representava a extensio da familia'®. Dado corroborado
pelos participantes de outro estudo, que relataram confianca na equipe, o que fez com que
se sentissem seguros, como Se estivessem em suas casas, demonstrando vinculo com
médicos e enfermeiros?.,

Pacientes consideraram visitas de acompanhamento como valiosas e Uteis para se ajustar
ao tempo na UTI, pois podiam discutir experiéncias com a equipe, minimizando anseios,
colaborando com a recuperagdo®. Familiares relataram alivio pela pessoa estar sob
cuidados da equipe da UTI. Nessas situacOes, apesar do inicio repentino da doenca e das
intervencgdes instituidas, 0 momento da morte foi lembrado como oportuno, e sua gestao
retratada como essencialmente compassiva e humanizada®®.

As enfermeiras foram identificadas como profissionais que visam a integridade do corpo
do em casos de 6bito, contendo liquidos, fechando portas ou cortinas, controlando ruidos
e tocando o corpo; todavia, em situagcGes que ndo é possivel tal cuidado, devido as

emergéncias e a familia estando presente, pode parecer descuido. Por esta razdo, em
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algumas situacdes, prefere-se que familiares ndo permanegam junto ao corpo no momento
do 6bito?’.

Pacientes internados em UT] relataram gostar de serem cuidados pelo mesmo enfermeiro.
A maioria deles conseguia descrever as diferencas entres aqueles que observavam, tinham
paciéncia e estavam mais dispostos a colaborar e tratd-los como pessoas. Ac¢des em
relacdo as experiéncias dos pacientes foram percebidas como importantes, permitindo que
se sentissem respeitados e com algum controle das acdes, mesmo que nao fossem
realizadas sozinhas. Quando ndo conseguiam chamar uma enfermeira, devido a fraqueza
corporal, pareciam confortados por té-las proximas a beira do leito?*. Constatou-se, em
um dos estudos, que enfermeiras mulheres tendem a valorizar as vivéncias individuais, o
contexto de vida e suas influéncias no adoecimento. Também costumam mostrar-se mais
abertas ao dialogo com familiares??.

As experiéncias corporais mediadas pela tecnologia

Nos estudos, a corporeidade esteve evidenciada pelo modo como os pacientes usam seus
corpos para se relacionar consigo, com a familia, com o espago e com os profissionais a
partir das suas experiéncias durante a hospitalizagdo. As experiéncias dos corpos - que se
encontram em situacdo critica - na UTI sdo mediadas majoritariamente pela tecnologia.
As relagdes e interacdes do corpo com 0 mundo ocorrem por meio de gestos, movimentos
dos olhos e/ou labios para transmitir e se comunicar com a equipe de salde e os familiares
utilizando quadros de alfabeto, de figuras, escrita livre ou em um computador. Ainda,
uma forma de comunicagcdo com o mundo é por meio da escuta das conversas sobre a
vida intima entre os enfermeiros, enquanto estes realizam os cuidados?*.

O conceito de tecnologia em UTI foi identificado na relacdo e descricdo de equipamentos,

tais como ventiladores mecanicos, cateteres, dialisadores, monitores e desfibriladores.
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Em um!® dos estudos, as autoras indicaram a existéncia de uma polaridade
humano/maquina, hierarquizada, onde cada um dos polos dessa relacéo € posicionado em
esferas distintas, sendo a maquina, nesse caso, 0 polo posicionado como secundario e de
menor importancia no atendimento ao paciente na terapia intensiva.

Entretanto, os equipamentos sdo essenciais para o trabalho em UTI, sendo responsaveis
pela viabilidade e seguranca dos cuidados ofertados. Sugere-se que a tecnologia néo seja
pensada como algo externo ao paciente e ao profissional, mas como um elemento
constituinte dessa relagao?®.

No cotidiano da UT]I, as tecnologias representam uma espécie de tradutor do corpo dos
pacientes, que tornam possivel visualizar a doenca e objetivar intervencdes. Além disso,
sd0 uma forma de suprir a auséncia do enfermeiro na beira do leito?2. Observar e
interpretar os monitores de cada paciente sio acdes inerentes ao trabalho em UTI?'. Por
isso, adaptar-se e compreender os dispositivos tecnoldgicos pode levar tempo, mas é
essencial para acompanhar o paciente, especialmente quando ha limitacdo de
profissionais e a carga de trabalho ¢ elevada?®??. O processo de interpreta-las no cotidiano
da assisténcia faz com que o cuidado em UTI ndo seja um ato mecanico em si, mas exige
um olhar profissional quanto a sua utilizagio®’.

Dentre as tecnologias identificadas pelos pacientes, estavam tubo orotraqueal, sedacéo,
linhas intravenosas, drenos cirdrgicos e cateteres?*2?%, Nesses estudos, abordou-se como
pacientes se sentiam frente & sedacdo e & intubagdo, além do impacto do uso de
tecnologias no pds-alta, na memoria, humor e aparéncia.

A presenca de dispositivos em pacientes graves, 0s quais sdo submetidos a procedimentos
dolorosos, separados de seus familiares, ratifica a ideia da UTI como o espaco que abriga

as mais recentes tecnologias que podem garantir a cura. Ao mesmo tempo que simbolizam
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a possibilidade de vida, representam sofrimento devido ao distanciamento, isolamento e
impessoalidade com o que o corpo passa a ser cuidado. As imagens de pessoas com tubos
e sondas na boca e narinas, a auséncia de comunicacéo verbal e o ambiente frio repercute
em medo, soliddo e desconforto mesmo aos que experimentaram hospitalizacfes previas
na UTI®,

Ao mesmo tempo que as tecnologias permitem a previsibilidade de determinadas
circunstancias, elas podem ser angustiantes aos familiares. Um exemplo mencionado em
um dos estudos?’ é o monitor cardiaco. Como o tracado evidenciando auséncia de
atividade elétrica cardiaca € comumente difundindo em filmes ou séries, e denota a
possibilidade real de morte, por vezes, retiram-se as telas de monitoramento da beira do
leito, mantendo-as em salas privativas aos profissionais para evitar distracdo de familiares
com equipamentos ao inves de centrarem-se na pessoa durante as visitas.

Em contrapartida, estudos evidenciaram que familiares tendem a se sentir seguros e
despreocupados ap0s internacdo de um membro da familia na UTI, devido a confianca na
presenca constante de funcionarios capacitados a lidar com pessoas em estado critico.
Dessa forma, existe uma percepg¢édo de que, caso a morte aconteca, ela se torna menos
dolorosa por acontecer em um ambiente controlado®™?, Em um dos estudos?’,
evidenciou-se que quando a morte estd proxima e had suspensdo de tratamento,
dispositivos sdo removidos, exceto aqueles que podem auxiliar em cuidados paliativos,
aliviando sintomas, promovendo sensac¢ao de seguranca e conforto aos familiares.

Na UTI, enfermeiros vigiam pacientes, detectam alteracfes e se apropriam de técnicas
para promover a recuperagdo. No entanto, tecnologias humanas e relacionais, como

estabelecer comunicacdo ou possibilitar o compartilhamento da experiéncia de
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adoecimento e a participacdo da familia no cuidado, podem ser utilizadas para tornar as
préticas de cuidado menos impessoais?..

A falta de palavras em UT]I ¢ frequentemente substituida pelos sons dos 6rgédos mediados
por tecnologia. O cora¢do monitorado, os pulmdes controlados mecanicamente, 0s rins
em didlise. Todos eles conversam constantemente com o ambiente externo. Nesse
cenario, 0 maquinario nao surge para substituir determinadas funcgdes, como uma entidade
independente do paciente, pelo contrario, ele € parte incorporada e, portanto, integrada ao
seu corpo?,

Assim, médicos explicam sua relacdo com a tecnologia por meio da prescricdo de
medicamentos, infusdes, definicdo de padrdes no ventilador mecénico e enfermeiros
visualizam as tecnologias como forma de tornar mais pratico e seguro seu trabalho,
tornando os registros mais precisosl’. Especialmente os enfermeiros consideram a
tecnologia decisiva na pratica clinica e facilitadora na orientacdo de condutas??. Porém,
pode constituir um risco quando os pacientes sdo percebidos como um objeto!’1922,
Quanto a relagdo do corpo da pessoa com os familiares, estudo?® analisou o desmame
ventilatorio e a integragdo de membros da familia no processo. Os profissionais
perceberam que familiares reduziam a ansiedade dos pacientes. Nessas situacoes, 0S
profissionais consideravam pacientes e familiares como parte da equipe, que contribuem
para melhorar o plano de cuidados durante a internacdo. Quando os pacientes nao
apresentam boa progressdo, as familias tendem a desorganizar ou atrapalhar a
coordenagdo de cuidados e quando ocorre o contrario, elas tornam as a¢gdes mais efetivas.
Pacientes com maior grau de lucidez, as vezes, manipulam deliberadamente seus
dispositivos e acionam alarmes como tentativa de comunicacdo, além de demonstrar

participagdo e insercdo na dinamica da UTI%. Mesmo apds a estabilidade, alguns se
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sentem mais protegidos e seguros com a permanéncia da vigilancia pela equipe de salde.
Além disso, passam a solicitar informacdes e explicacdes sobre procedimentos, de forma
a reduzir a ansiedade e a confusdo?.

A estabilidade clinica depende de alguns fatores, um deles é o processo de retirada de
determinadas tecnologias. Essa transicdo, denominada de “desmame”, pode causar
sofrimento, dor, dispneia, incapacidade de comunicacdo, sono inadequado, além de
desesperanca e incerteza®l. Esses fatores favorecem a inseguranca, pois 0s pacientes
acreditam que as relagdes de seus corpos com o mundo dependem da tecnologia®®.

Além dos dispositivos, pessoas na UTI sentem como se suas vidas dependessem dos
profissionais e, por vezes, ndo conseguem expressar suas necessidades?’. Assim, o
monitoramento é importante, mas o vinculo e a seguranca transmitidos na relagdo pessoal
tém valor, sendo reconfortante durante a hospitalizagio®®.

Pessoas hospitalizadas em UTI relataram sensacdo de desconforto por sentirem-se
dependentes das maquinas, perda de controle sobre o préprio corpo, desconhecimento do
ambiente, iluminacdo constante, interrupcdo do sono, monitoriza¢do continua, auséncia
de atividade e falta de privacidade para eliminacdes fisiologicas®. Aquelas que
permanecem despertas e conscientes tendem a suportar melhor situagdes percebidas como
estressoras pela compreensio da rotina vivenciada®®.

Quando se identifica que a proximidade da morte, equipes buscam manter a privacidade
e tornar o ambiente tranquilo?’. Em UTI norueguesa, profissionais acendem uma vela
indicando o momento. Em UT]I francesa, alimentos e bebidas sdo oferecidas a familia.
Nas horas finais, em algumas situa¢es limpa-se e organiza-se o quarto, tenta-se o
controle do sofrimento e oportuniza-se a presenca do familiar mais proximo para

promover despedidas sem interrupgoes?’.
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DISCUSSAO

Nesta pesquisa, evidenciou-se fragilidade quanto a descri¢cdo do método nos estudos. Em
sua maioria, a forma de amostragem n&o estava descrital’1921-242728 ' A entrevista foi
privilegiada como técnica de producéo de dados, tendo sido utilizada especialmente em
etnografiast®>!/20.23-242728 = gystentadas  teoricamente na  Fenomenologia, para
compreender o fenbmeno da hospitalizacdo em UTI. Entretanto, a forma como 0s
conceitos foram operacionalizados e o tipo de analise empregada ndo estavam descritos
o suficiente no método de alguns estudos??-23:27-28,

No que tange ao rigor metodoldgico em pesquisa qualitativa, ha diferentes pontos de vista
sobre o0 estabelecimento de padrbes de descricdo e critérios de qualidade. Algumas
correntes argumentam que néo é cabivel estabelecer tais padrdes e criar instrumentos ou
etapas que tornam rigidas e divergem dos preceitos filosoficos e pressupostos da
abordagem qualitativa, sobretudo os que se referem a subjetividade. Outras trazem a
importancia de sistematizar critérios de qualidade, os quais seriam Uteis para nortear
avaliagtes?®.

Instrumentos ou guias visam aportar maior transparéncia e organizacdo aos relatorios
oriundos de pesquisa qualitativa. Por mais que parecam tornar rigida a escrita e, de certa
forma, “enquadra-la”, favorecem a descri¢do pormenorizada. Tal descri¢éo é relevante,
pois clarifica os motivos da escolha pelo delineamento, a convergéncia com o objeto de
pesquisa, a0 mesmo tempo em que minimiza a omissdo em relagcdo aos procedimentos
realizados, os quais sio fundamentais para sustentar os resultados?. Dessa forma,
acredita-se ser relevante que outras pesquisas realizadas em UTI, com a abordagem
qualitativa, aprimorem a qualidade da descricdo metodoldgica e tedrica com vistas a

qualificar, potencializar e aprofundar as andlises.
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Verificou-se que os participantes eram majoritariamente profissionais de salde em
detrimento de pessoas hospitalizadas em UT]I e suas familias. Isso denota a relevancia de
torna-las protagonistas do cuidado que ocorre no cotidiano deste cenario, mas também
nas pesquisas. Ouvi-las e considerar suas experiéncias serve como um disparador para a
transformacéo da relagdo com as tecnologias na UTI e das relacdes que os profissionais
tém com o corpo assistido e o ambiente, sendo fundamentais para resgatar o carater
humano do cuidado.

Estudo qualitativo desenvolvido na Noruega® teve por objetivo conhecer a experiéncia
da hospitalizacdo em UTI e os efeitos no periodo pos-alta. Os 29 participantes relataram
diferentes sensacdes, sendo possivel as enfermeiras caracterizarem, a partir de suas falas,
a experiéncia do delirio, do delirium, da confuséo e de alucinacdes, algo que evidenciou
a importancia de deteccdo precoce desses sintomas, de forma a minimizar a ansiedade e
0 estresse durante a hospitalizacdo em UTI. Além disso, demonstrou a importancia de as
equipes considerarem a individualidade e a diferenca dessas experiéncias entre 0s
pacientes.

No mesmo estudo, a familia e os amigos foram considerados como a principal fonte de
informacdes durante a recuperacdo pos-alta e de recordacdes do periodo em que 0s
participantes estiveram na UTI%,

As experiéncias e sensacdes vivenciadas durante a hospitalizacdo na UTI evidenciadas
nos artigos analisados nesta revisdo, tais como 0 medo, a auséncia, a percepcao de sons e
ruidos, aimobilidade e o toque!®?12425 permitem o reconhecimento de ainda estar/sentir-
se vivo através do corpo. O corpo pode ser compreendido como uma materialidade
composta de um somatorio de substancias. Trata-se da forma pela qual cada individuo se

apresenta no mundo e o instrumento que media toda e qualquer experiéncia. Sob algumas
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perspectivas, ele € uma possibilidade de exterioridade da “alma”. Alma ndo com um
sentido religioso, mas como algo que representa o principio da vida, que contém a
“marca” de cada sensagdo vivida, de cada relagio tecida em um tempo e um espago>L.

O corpo € uma entidade singular e caracteristica de cada ser. Na UTI, ele esta exposto a
procedimentos e exames de rotina, sofrendo sucessivas mudancas. Como percebido nos
estudos, a mecanizacao do processo de trabalho exp&e o corpo. Por vezes, profissionais
n&o esclarecem procedimentos, ndo se apresentam ao paciente, ndo promovem ou tentam
resgatar o0 minimo da dignidade. Dignidade entendida como algo subjetivo, que esta em
constante construcdo e dependera de diversos fatores, internos e externos, da valorizacao
pessoal e social®?. A pessoa, sua individualidade e personalidade, sdo reduzidos a um
corpo doente, também denominado de paciente, que precisa das tecnologias para
sobreviver. A doenca, para além de um fenémeno bioldgico, representa um estado ou
maneira de ser no mundo, ou seja, ela determina como as pessoas passam a se relacionar
com seus corpos, significa-los e posiciona-los no mundo®. Determina, ainda, as relacoes
entre a pessoa doente com aqueles que dela cuidam.

Assim, na UTI, o corpo da pessoa entregue aos cuidados profissionais, invadido por
dispositivos, é um corpo exposto ao julgamento de outrem. Um corpo nu, despido de
protecdo social e familiar, submerso em um espago simbdlico, com rituais, rotinas e
inconvenientes. Um corpo cercado de pudores. Pudor compreendido como o medo de ser
visto e percebido através de posturas e gestos que lhes sdo intimos. Durante a
hospitalizagao, esse corpo sera submetido as referéncias sociais, religiosas e culturais, por
vezes, diferentes das suas, mas que sdo utilizadas na tentativa de tornar os corpos
uniformes e homogéneos para receberem cuidados. A dindmica do trabalho na UTI reduz

0s corpos a uma unica funcdo, ou seja, aquela de exercer o papel de paciente,
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descentrando-se de si, adotando uma postura de banalizagdo em relacdo aos cuidados.
Postura essa reproduzida por aqueles que cuidam e que tornam o corpo do doente cada
vez mais invisivel®,

No que se refere a corporeidade, essa diz respeito a forma com que o corpo se relaciona
com o mundo ao seu redor por meio do ver, do ouvir, do comer, do sentir e do tocar®.
Assim, o significado de corporeidade nas relagc6es de cuidado na UT], a partir dos estudos,
esteve vinculado a forma como o corpo se comporta e se transforma diante da exposicédo
e uso das tecnologias devido ao adoecimento. A internacdo na UTI, a doenga, as
mudancas sofridas, o isolamento da familia e da vida social repercutem em sentimentos
de angustia e medo do desconhecido.

Nessa direcdo, as tecnologias despontam, no contemporaneo, e especialmente na UTI,
como o grande invisibilizador do corpo. Elas buscam, como mencionado anteriormente,
a homogeneizacao para viabilizar a sistematizacao e padronizacdo de cuidados ofertados
pelos profissionais. Tecnologias sdo acdes de trabalho com intuito de transformar as
relacbes da natureza que ocorrem em um determinado espaco. S&0 um conjunto de
ferramentas e pessoas com conhecimentos que a partir de uma agdo resultam em um
produto3,

As tecnologias leve, dura e leve-dura se definem da seguinte forma: a leve refere-se as
tecnologias de relagdes do tipo producéo de vinculo, autonomizacéo, acolhimento, gestéo
como uma forma de governar processos de trabalho; a dura é referente ao uso de
equipamentos do tipo maquinas, normas e estruturas organizacionais; a leve-dura diz
respeito aos saberes bem estruturados, que operam no processo de trabalho em salde,
como a clinica médica, a clinica psicanalitica, a epidemiologia, o taylorismo e o

fayolismo®.
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A UTI requer elevado grau de especializacdo do trabalho e exige do trabalhador
capacitacdo e educacdo permanente. Além disso, as situacdes vivenciadas demandam
preparo emocional e técnico diferenciado das demais unidades de internacdo. Assim, a
tecnologia deve ser integrada ao paciente de forma a prolongar seu conforto e qualidade
na continuidade ou final de vida. E essencial, mas deve complementar o olhar ao corpo e
ndo ser a certeza definitiva. Apesar da sua relagdo com dor e sofrimento, as tecnologias
descritas nos estudos também estiveram associadas a seguranca que alguns pacientes e
familiares sentem nesse ambiente tecnol6gico®18-19.21:23-2427-28

Dessa forma, as tecnologias duras, evidenciadas nos artigos pelos dispositivos de salde e
medicamentos, foram significadas como algo que protege, que permite o conforto e a
certeza de um cuidado adequado, visdo sustentada nos saberes cientifico e biomédico, os
quais ordenam o mundo atual e refletem na compreenséo de satde na maioria das culturas.
Para além, refletem nas formas de representacdo do corpo e naquilo que se acredita ser
cabivel e pertinente de investir enquanto cuidado’.

Apesar da seguranca clinica e respaldo na aplicacdo dos cuidados garantida pela
densidade tecnoldgica presente na UTI, é necessaria a incorporacdo de tecnologias leves
as rotinas de cuidado adotadas pelos profissionais. Esta incorporacdo, pode resultar na
humanizagdo do cuidado, integrando tecnologia e sensibilidade, respeitando os desejos
do paciente e da familia®.

O verbo cuidar ¢ polissémico, de origem no latim e diretamente ligado a cura. Apesar
disso, vale lembrar que a cura ndo existe sem o cuidado, mas o cuidado ocorre
independente da cura®’. A UTI é um espaco que pode viabilizar o cuidado tanto para a

recuperacgao e cura quanto para o conforto no final da vida.
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Na presente revisdo, o cuidado na UTI apareceu vinculado a humanizacdo, ao
conhecimento tedrico-pratico, a participacdo da familia na hospitalizacao, a promocdo do
respeito, autonomia e seguranca do paciente. No espago da UTI ndo ha cuidado de
enfermagem ao paciente critico sem a tecnologia. Essa tecnologia modula os gestos e o
desempenho dos profissionais de enfermagem com o0s seus préprios corpos. Assim,
evidenciou-se dependéncia desses profissionais em relacao as técnicas e aos dispositivos
de satide®®1"1922 denotando que o cuidado em UTI parece ter predominéncia do uso das
tecnologias duras.

Ao mesmo tempo, observou-se movimentos em direcdo a responsabilidade de manter a
dignidade e individualidade do paciente, respeitando seus desejos, vontades e
necessidades. Para tal, € imprescindivel a articulacdo entre o saber cientifico e a
sensibilidade na tomada de decisdes, respaldada no pensamento critico-reflexivo. Desta
maneira, é possivel ofertar cuidado individualizado e holistico, capaz de solucionar
agravos, concomitante a reducéo da fragmentacio e despersonalizacdo do ser humano®®,
Um aspecto fundamental é a insercio da pessoa no seu cuidado? 2, pois a
despersonalizacdo influencia no progndstico, visto que diante do adoecimento, a vida
modifica-se, promovendo rupturas em biografias e transformando identidades®. Uma das
estratégias para tal, consiste em estabelecer uma comunicacéo terapéutica que seja ativa
durante todo processo de cuidado, para assim manter um atendimento humanizado, o qual
sO é possivel a partir do momento em que a equipe de saude busca compreender as
experiéncias de adoecimento individuais, tanto do paciente, quanto de seus familiares*.
Algumas equipes associam o paciente a um objeto, reduzindo-os & doenca, ignorando as
experiéncias individuais de adoecimento®. A pessoa deve ser ouvida, quando possivel,

comunicada sobre os cuidados, permitindo o estabelecimento de preferéncias. Nesse
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processo, respeitar os valores morais e éticos, considerando a veracidade dos fatos,
mantendo a privacidade, e a confidencialidade, pode tornar o cuidado mais efetivo®..

Em alguns casos, pode ocorrer a ndo efetividade da comunicacgdo, seja por questdes
organicas, seja pelo uso de equipamentos que a impossibilitam. Assim, € crucial a
implementacio de recursos que a viabilizem. Em estudo brasileiro*?, realizado com
pacientes de UTI que apresentavam dificuldade de comunicacdo, algumas estratégias
foram adotadas: coleta de informacGes com familiares, interacdo a beira do leito,
perguntas simples de serem respondidas, estimulacdo pelo toque, uso de imagens e
objetos eletrénicos.

Como constatado neste estudo, a humanizacao do cuidado em UTI deve englobar também
a abordagem sobre a terminalidade da vida, pois profissionais de saude tendem a encarar
a morte como fracasso®?. Percebem o corpo em processo de morrer como um “resto”,
ou seja, desprovido da alma que Ihe personifica’. Por vezes, afastam-se dos mesmos, mas
em algumas situacdes tendem a se preocupar com a ambiéncia e o respeito a dignidade
de pessoas que falecem na UTI?". Por isso, a educac&o para o cuidado no final da vida se
faz urgente nesse cenario em que a morte é constante®®.

Destaca-se, que o conhecimento de fatores preditores de ébito na UTI podem melhorar a
identificacdo dos pacientes que se beneficiariam de uma abordagem paliativa, ndo
havendo o prolongamento do 6bito, relacionado a obstinacdo terapéutica, coibindo o
sofrimento da pessoa e da familia®.

Alguns critérios para avaliagdo de predi¢do de obito sdo idade, resposta negativa (“nao”
a pergunta surpresa, a gravidade das doengas de base, o tempo de internagdo na UTI e no
hospital, a faléncia prolongada de 6rgdos, avaliacdo do progndstico e avaliacdo da

fragilidade®®. O conhecimento e avaliagdo destes preditores favorecem o estabelecimento
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da abordagem paliativa em detrimento da restaurativa, auxiliando equipe, familiares e,
quando possivel o paciente, a estabelecer os limites terapéuticos*® e preparar-se para o

processo de terminalidade.

CONCLUSAO

Esta revisdo permitiu analisar, na literatura nacional e internacional, as experiéncias
corporais nas relacbes de cuidado em unidade de terapia intensiva. Sobre 0s aspectos
metodoldgicos, os estudos, em sua maioria, eram de abordagem qualitativa, com
fragilidade na descricéo tedrica e critérios de amostragem. Identificou-se predominancia
de profissionais de saide como participantes em detrimento de pessoas hospitalizadas.
Como limitagdes, aponta-se o niumero de bases de dados, o uso de descritores controlados
e os idiomas privilegiados. Tais escolhas reduzem a abrangéncia e restringem 0s
resultados. A inexisténcia de um descritor especifico que contemple corpo/corporeidade
também limita a identificacdo de estudos vinculados a Antropologia. Ainda, a fragilidade
metodoldgica dos estudos pode ser um limitador da qualidade das analises.

Em relacdo as experiéncias corporais e seus significados nas relagdes de cuidado em UTI,
verificou-se que elas se constituem a partir da compreensdo do corpo como uma superficie
de inscricdo das préaticas e técnicas dos profissionais de salde. O corpo da pessoa
hospitalizada em UTI foi percebido e significado através da passividade e da
aceitabilidade. Um corpo que, por vezes, é preferivel sedado, sem interacdo, para tornar
mais objetivo os gestos técnicos. Um corpo que ao ndo responder as intervencdes e
morrer, passa a ser sindbnimo de fracasso.

Em contraponto, na relagdo deste corpo com as tecnologias, principalmente 0s

dispositivos e as interacdes com os profissionais de salde, as pessoas relataram sentir-se
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seguras, valorizadas e respeitadas na UTI. Evidenciando que o saber biomédico modula
as escolhas em termos de cuidado, as representacdes e preferéncias sobre o proprio corpo.
Os profissionais de enfermagem tiveram destaque, por serem percebidos como
estressores, quando nao respeitam e nao consideram as individualidades do corpo, e
promotores da dignidade, ao integrarem no cuidado os desejos da pessoa e de sua familia,
inclusive apos o dbito.

As tecnologias duras foram preponderantes e parecem ser incorporadas ao ser e agir dos
profissionais. Ou seja, elas determinam as relagbes dos profissionais com as pessoas
hospitalizadas e suas familias, ao mesmo tempo que disciplinam e tornam o corpo dos
profissionais dependentes de técnicas, medicamentos, equipamentos para interagir e
cuidar. A sensibilidade carece de espaco, mas movimentos reflexivos em direcéo as acOes
possiveis para humanizar o cuidado na UTI foram evidenciados.

Tais movimentos nos levam a pensar em perspectivas de pesquisas futuras, as quais
possam privilegiar as pessoas hospitalizadas em UT]I, suas formas de compreensdo sobre
0 proprio corpo, considerando questdes de género e multiculturalidade, a relacdo deste
com 0 espaco em questdo e os profissionais de saude. Dar voz aos denominados
“pacientes” e proporcionar espagos de escuta, pode ser um bom comego para incorporar
outras visdes de mundo e formas de trabalho com o corpo na vida cotidiana da UTI.
Conflitos de Interesse: N&o sdo declarados conflitos de interesse.

Financiamento: Néo ha fontes de financiamento.
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ESTRATEGIAS DE CONSOLIDACION DE ViNCULQS EN CONTEXTO DE
INTERVENCIONES EN SALUD INTERCULTURAL EN AMERICA LATINA. UNA
REVISION SISTEMATICA. Lépez L, Rivera J, Véliz L. Revista Chilena de
Enfermeria 2022. Vol.4 N.1
RESUMEN

Objetivo: Describir las estrategias de consolidacion de los vinculos en el contexto de las
intervenciones de salud orientadas a la salud intercultural en América Latina.
Metodologia: Revision sistematica cualitativa, utilizando el flujograma prisma para
seleccion de articulos. Las bases de datos revisadas fueron: SciELO, PubMed
(MEDLINE), Redalyc y Scopus. Los criterios de inclusién fueron articulos originales y/o
revision, con metodologia cualitativa y cuantitativa descriptiva, que no tuvieran mas de
10 afios desde su publicacion, basados en paises pertenecientes a América Latina y cuyo
idioma sea espafiol, portugués y/o inglés. La calidad metodoldgica se evalu6 mediante la
guia de lectura critica de CASPe. Se analizaron un total de 19 estudios publicados entre
el periodo 2014-2021. Resultados: La consolidacion de vinculos se logra a través de la
participacion activa de integrantes de las comunidades en el disefio de las intervenciones
en salud. La preparacion de los profesionales es clave, considerando el desarrollo de la
competencia intercultural como una piedra angular. Adicionalmente, las politicas
publicas en salud permean en la ejecucion de los programas e intervenciones en salud
intercultural. Conclusion: La construccién de vinculos y de relaciones sélidas y de
confianza toman tiempo, y es necesario que haya suficiente co-disefio y un proceso
participativo para establecer la relacion entre equipo de salud y comunidades. Es
necesario reconocer el contexto epistemolédgico y cosmolégico que impulsa la salud y el

bienestar en las comunidades nativas.

Palabras Claves: Asistencia Sanitaria Culturalmente Competente; Programas

Nacionales de Salud; Estrategias Nacionales; Poblacion Indigena; América Latina.
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Objective: Describe the strategies for consolidating links in the context of health
programs/interventions aimed at intercultural health in Latin America. Methodology:
Qualitative systematic review, using the prism flowchart for article selection. The
databases reviewed were: SciELO, PubMed (MEDLINE), Redalyc, and Scopus. The
inclusion criteria were original articles and/or reviews, with descriptive qualitative and
quantitative methodology, which were not more than 10 years old from their publication,
based on countries belonging to Latin America and whose language is Spanish,
Portuguese, and/or English. The methodological quality was evaluated using the CASPe
critical reading guide. A total of 19 studies published between the 2014-2021 period were
analyzed. Results: The consolidation of links is achieved through the active participation
of community members in the design of health disturbances. The preparation of
professionals is key, considering the development of intercultural competence as a
cornerstone. Additionally, public health policies permeate the execution of intercultural
health programs and interventions. Conclusions: Building bonds and solid, trusting
relationships take time, and there needs to be sufficient co-design and a participatory
process to establish the relationship between the health team and the communities. It is
necessary to recognize the epistemological and cosmological context that drives health
and well-being in native communities.

Keywords: Culturally Competent Care; National Health Programs; National Strategies;

Population Groups; Latin America.

RESUMO
Objetivo: Descrever as estratégias de consolidacdo de vinculos no contexto das

intervencOes de salde orientado a saude intercultural na América Latina. Metodologia:
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Revisdo sistematica qualitativa, utilizando o fluxograma prisma para selecao dos artigos.
Os bancos de dados usadas sdo: SciELO, PubMed (MEDLINE), Redalyc e Scopus. Os
critérios de inclusdo foram artigos originais e/ou revisdes, com metodologia qualitativa e
quantitativa descritiva, com até 10 anos de sua publicacdo, baseados em paises
pertencentes a América Latina e cujo idioma seja espanhol, portugués e/ou inglés. A
qualidade metodoldgica foi avaliada por meio do guia de leitura critica CASPe. Foram
analisados 19 estudos publicados entre o periodo 2014-2021. Resultados: A
consolidacdo dos vinculos é alcangcada por meio da participacdo ativa dos membros da
comunidade no desenho das intervengdes de salde. A preparacdo dos profissionais é
fundamental, tendo como pilar fundamental o desenvolvimento da competéncia
intercultural. Além disso, as politicas publicas de saude permeiam a execucdo de
programas e intervengdes de saude intercultural. Conclusdo: A construcdo de vinculos e
relacGes solidas e de confianca leva tempo, e é preciso haver co-design suficiente e um
processo participativo para estabelecer a relagdo entre a equipe de saude e as
comunidades. E necessario reconhecer o contexto epistemoldgico e cosmoldgico que
impulsiona a satde e 0 bem-estar nas comunidades nativas.

Palavras Chaves: Assisténcia a Satde Culturalmente Competente; Programas Nacionais

de Saude; Estratégias Nacionais; Grupos Populacionais; América Latina.

INTRODUCCION
La salud intercultural ha tomado mayor relevancia a nivel mundial en el Gltimo tiempo®.
En el caso de chile y otros paises Latinoamericanos, la necesidad de desarrollar procesos

y vinculos interculturales en salud se ha generado por razones sociopoliticas, historicas y
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epidemioldgicas, las cuales han motivado iniciativas tendientes a evitar que la identidad
étnica del usuario sea una barrera en el acceso y una mejor salud?.
Acorde a Tunnermann, en América Latina el pluralismo cultural adquiere especial
relevancia en relacion con los pueblos indigenas, cuya cultura generalmente ha sido
menospreciada o0 marginada, en vez de considerarla como lo que realmente es, uno de los
factores raigales de nuestra identidad. En esta misma linea, el autor establece que nuestras
sociedades multiétnicas tienen que institucionalizar el didlogo pluricultural, franco e
igualitario, que incluya a los pueblos indigenas®.
Respecto a los sistemas de cuidados en salud, en América latina ha predominado la
medicina occidental caracterizada por su aplicacion hegemonica y tecnolégica?, y que se
ha establecido mundialmente como el modelo capaz de resolver la mayoria de los
problemas de salud de la poblacion, sin embargo, se han desarrollado importantes
dificultades al no considerar la cultura de los usuarios en el proceso de atencion de salud?.
Este modelo a dominado a los sistemas médicos tradicionales, que comprenden la salud
como el equilibrio entre fuerzas naturales y espirituales, entre los individuos y las
comunidades, por un lado, la enfermedad es concebida como un desequilibrio, y la
curacion como su restauracion, y, por otro lado, la salud equivale a la coexistencia
armoniosa de los seres humanos con la naturaleza, y entre ellos y con otros seres en la
busqueda del buen vivir?.,
Se ha evidenciado que los profesionales de la salud presentan desacuerdos e
incompatibilidades con usuarios y comunidades de diversas etnias, principalmente por la
baja aceptacion de los diversos conceptos y cosmovisiones de salud y enfermedad de los

pueblos originarios, provocando que los profesionales de la salud no validen la eficacia

de las précticas tradicionales en salud, generando un distanciamiento e insatisfaccion
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entre las partes®. Algunos paises de la region ya han avanzado en esta area, y han
establecido diversas politicas en salud con enfoque intercultural, y que tienen como
finalidad integrar la medicina tradicional al sistema médico occidental®.
Al respecto, este estudio tiene como proposito identificar las estrategias de consolidacion

de los vinculos utilizadas en intervenciones de salud con enfoque intercultural a nivel

latinoamericano.

METODOLOGIA

Este estudio es una Revisién Sistematica (RS) cualitativa guiada por la declaracion
PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses) para
los métodos de blsqueda, seleccion, cribado e inclusion®.

RS es una herramienta de sintesis de informacion de los resultados de investigaciones
primarias. Cuando estos no se combinan estadisticamente, la revision se denomina RS
cualitativa. Por el contrario, una RS cuantitativa, o0 metaanalisis (MA), es una RS que usa
métodos estadisticos para combinar los resultados de dos 0 més estudios.

En esta RS cualitativa, se realiz6 una busqueda bibliogréafica sistematica en cuatro bases
de datos: Scientific Electronic Library Online (SciELO), La Red de Revistas Cientificas
de América Latina y el Caribe (Redalyc), PubMed (Medline) y Scopus. El periodo de
tiempo utilizado para la busqueda bibliogréfica fue desde septiembre del 2021 hasta enero
del 2022.

Los términos utilizados para la busqueda estuvieron conformados por las palabras claves”
Asistencia sanitaria culturalmente competente; “Programas nacionales de salud”;
“Estrategias nacionales”; “Grupos de poblacion”; “América Latina” extraidas del DeCS

(Descriptores en Ciencias de la Salud) [DeCS], es espafol, inglés y portugués.
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Adicionalmente, se incluy6 la palabra “Poblacion indigena” como el sinénimo del
descriptor “Grupos de poblacion”, en espafiol, con el fin de expandir la busqueda hacia el
tema de interés. Se consideraron en la composicién de descriptores y ecuaciones
booleanas [OR, AND], que permitieron la seleccion de articulos publicados segun
criterios de inclusién y exclusion. Los criterios de inclusién fueron: articulos originales
y/o revision, con metodologia cualitativa y cuantitativa descriptiva, con un tiempo
méaximo de 10 afios desde su publicacién, basados en paises pertenecientes a América
Latina y cuyo idioma fue en espafiol, portugués e inglés.
Para la evaluacion de la calidad metodoldgica se utilizo la "Herramienta de analisis de
estudios cualitativos™ sustraida del Programa de Habilidades de Lectura Critica Espafiol
(CASPe)’. Esta plantilla cuenta con una serie de preguntas que facilitan este proceso. Las
tres primeras preguntas son de eliminacion, solo en el caso de que se responda si, se
merecera continuar con las siguientes preguntas. Una vez respondidas las preguntas, se
contabilizara el nimero de respuestas'si”de cada articulo o documento y aquellos que
hayan sido respondidas con un si por sobre o igual al 70% seran consideradas con una
adecuada calidad metodologica, las que contenga de un 40% a 60% seran consideradas
de mediana calidad metodoldgica y menor a 40% como baja calidad metodoldgica.
Los articulos totales identificados en las cuatro bases de datos fueron 1187: En SciELO
se encontraron 31 articulos, PubMed se identificaron 75 articulos, en Scopus 78 articulos,
en Redalyc 1003 articulos. Se identificaron un total de 83 citas duplicadas, que se
excluyeron, quedando un total de 1104 articulos. Posteriormente se hizo el cribado por

titulo y por resumen. El nimero de articulos eliminados por titulo fueron 1058 y por

resumen fueron 25. En total, 21 articulos quedaron seleccionados para su elegibilidad y
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que fueron sometidos a lectura critica. Finalmente, dos articulos fueron descartados por
su baja calidad metodoldgica, quedando 19 articulos para su analisis.
Para efecto del analisis de los articulos, se dispuso en una matriz de datos elaborado en
una planilla Excel que consider6 los siguientes componentes de analisis: titulo, base de
datos, revista, afio de publicacidn, pais, objetivo, disefio metodoldgico, calidad
metodoldgica, nivel de evidencia, tamafio de la muestra y resultados. La matriz de datos
permitio6 identificar los resultados principales de cada articulo, posteriormente se hizo un
analisis de contenido cualitativo estableciendo los principales aspectos asociados al
objetivo de estudio.
RESULTADOS

Figura 1. Flujograma de busqueda PRISMA y seleccion de estudios, América Latina,

afio 2012-2022.
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Fuente: Elaboracion propia, en base a esquema flujograma PRISMA.

Durante la revision sistematica se analizaron un total de 21 articulos, de los cuales 90,4
% fueron de calidad metodoldgica alta y 2 (8,6%) de calidad metodoldgica baja que
fueron excluidos, por tanto, fueron 19 articulos que se incluyeron para los resultados
(tablal). El idioma predominante de los estudios fue el espafiol con un total de 15
articulos, seguido del idioma inglés con dos articulos y dos estudios en portugues.

Respecto al tipo de estudio, 11 fueron cualitativos descriptivos y seis de revision
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sistematica, el resto de los estudios fue del tipo cuantitativo descriptivo. Los afios de
publicacion de los articulos seleccionados son pertenecientes al periodo 2014 - 2021.
Referente a la revista de origen, ocho articulos fueron sustraidos de la base de datos
SciELO, seguido de Redalyc con un total de seis, y finalmente PubMed con 5 articulos.
Luego de realizar un analisis de los articulos seleccionados, se encontraron tres lineas
tematicas relevantes: i) Estrategias para fortalecer los vinculos; ii) Etapas de
intervenciones en salud intercultural; y iii) Oportunidades y dificultades en la
consolidacion de vinculos en contexto de salud intercultural.
1.- Estrategias para fortalecer los vinculos.
En los articulos revisados se encontr6 una gran diversidad de estrategias que pretendian
mejorar el acercamiento del sistema de salud occidental a las comunidades indigenas, sin
embargo, la mayoria no consideraron la evaluacion de estas estrategias por parte de los
usuarios.
Se puede evidenciar que existen elementos comunes en los articulos revisados, como fue
la incorporacion de autoridad de medicina tradicional, también llamados agentes
tradicionales de salud como representante de la comunidad en distintos cargos, tales como
chamanes® parteras'®®, médicos tradicionales®, interpretes bilingties'?> y lideres

espirituales'?, como un medio eficaz para el acercamiento de poblaciones de pueblos

originarios a los sistemas de salud occidentales.
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Tabla 1. Articulos analizados para la obtencion de resultados, América Latina, afio 2012-2022 (n=19)

N° Titulo Autor(es) Ao TE
1 Bioética e interculturalidad en la atencién de salud indigena® Vle_lra de Melo,_A._ Reis de Sant. Ana, G. 2021 CD
Haidamus de Oliveira, P. Antonio, L.
2 Itinerarios terapéuticos: una revision de alcance® Vega, R. 2017 RS
3 Salud intercultural en Chile: Desarrollo historico y desafios™ Manriquez-Hizaut M, La_gos Fernandez C, 2016 RS
Rebolledo Sanhuesa J, Figueroa Huencho.

4 (Ij?:;l);isaelﬂﬁcllones sociales de la atencion sanitaria de la poblacion indigena Mbya-Guarani por parte de trabajadores Benites M, Shimizu H, Dfaz X. 2017 CD

5 Guias bilinglies: una estrategia para disminuir las barreras culturales en el acceso y la atencién en salud de las Patifio-Londofio S, Mignone J, Castro- 2016 CD
comunidades wayuu de Maicao, Colombia'? Arroyave D, Gomez N, Rojas C.

6  Tensionesy contradicciones en la intervencion gubernamental para la promocion de la lactancia materna®® Ramos R. Hernandez M. 2017 CD

7 Por un futuro mejor: Programa de promocion de la salud para afrodescendientes* Velasquez V, Lopez A, Puerto A. 2016 CD

8  Planificacion para la equidad en la salud en la Region de las Américas: analisis de los planes nacionales de salud® E/Ir?ét'frv;rilt\a/(lj.mlg:vanagh, Laura Norato, 2021 CD
Impacto del Programa Comedores Comunitarios SINHAMBRE sobre la desnutricion en Chiapas rural mediante el  Garza N, Salvatierra-lzaba B, Zamora C,

9 - X e . ; 2018 CD
enfoque de Seguridad Alimentaria Torres D, Mejia A. Costa Rica.

10  Percepcion cultural del “embarazo y parto”, en las comunidades campesinas del distrito Ayaviri-Puno?® Eﬂa;%e;r?ir.]ggggs A, Calderon Chipana J, 2021 CnD

11  Analisis comparativo de modelos de atencion en salud para poblacion indigena en la region Andina’ Lina A. Gonzélez V. 2015 RS

12 Percepcion de la participacion de parteras y sanadores tradicionales andinos ecuatorianos en un programa de Inuca V, Icaza L, Recalde R, Cevallos J y 2014 CD
formacidn en salud*® Romero N

13 Lainclusion del conocimiento tradicional indigena en las politicas publicas del Estado mexicano®® Guzman-Rosas, S. Kleiche-Dray, M. 2017 gl)

14  Salud indigena en tiempos de barbarie® ggg;tol_ da Cruz Oliveira, R; Dos Santos 2014 RS

15 gglscilllzllacmn entre servicios de salud y “medicina indigena”: reflexiones antropoldgicas sobre politica y realidad en Langdon, E; Garnelo, L 2017 RS
Implantacdo da telessalide na atencéo a saude indigena no Brasil / Implementacion de la telesalud en la atencién de  Zambelli Taveira, Z; Duarte dos Anjos

16 . i195 e 2014 CD
salud indigena en brasil Scherer, M; Diehl, E.

17  Transculturalizing Diabetes Prevention n LatinAmericia?® Elsitr?r;gﬁrtmez Ramfis, Gonzalez-Rivas, 2017 RS

18 Heal'ghcgre and I—2|$alth Problems from the Perspective of Indigenous Population of the Peruvian Amazon: A Badanta B, Lucchetti G, Barrientos S. 2020 CD
Qualitative Study

19 I(nter)identificacion raple_ﬂ: 2r5<';1C|alI|zac|on de la salud materna a través del programa Oportunidades y clinicas Vega, R 2017 CD
gubernamentales en México

Simbologia: TE= Tipo de Estudio. CD=Cualitativo Descriptivo. RS=Revision Sistematica. Cn=Cuantitativo Descriptivo.
Fuente: Elaboracién propia
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Otra estrategia fue la adaptacion de los espacios y servicios para la atencion acorde a la
cultura de la poblacién objetivo, la basqueda de proporcionar un entorno adecuado para
el proceso de atencion en salud de la poblacion indigena tiene gran acogida por parte de
estos, mejorando su adherencia y sentimientos positivos hacia el sistema de salud. Como
medidas identificadas en la revision se ha de mencionar la preservacion de salas para
chamanes dentro de la institucion de salud, para complementar la terapia occidental
otorgadas por estos prestadores de salud, con la terapia tradicional pertinente a la cultura
del individuo®. Otra medida implementada, fue llevar la atencién en salud cultural al
hogar a las personas que requerian de un servicio sanitario, mas especificamente, la
asistencia de una partera, debido a que existe un respeto y preservacion de las costumbres,
creencias y ritos'®. También se identificd la instalacion de hamacas en la sala de espera,
pero, en este mismo documento se menciona que, a pesar de estos cambios, no existid
una mejora en el proceso de atencion de los usuarios indigenas®.
La estrategia de elaboracion de instrumentos en base a las caracteristicas culturales
propias de cada comunidad, no han demostrado su total efectividad, al respecto, Guzman-
Rosas y Kleiche-Dray, sefialaron que la adaptacion de tablas métricas nutricionales
acorde a los grupos étnicos a intervenir sufrieron de multiples dificultades para su
implementacion debido a la poca experiencia en la validacion de las adaptaciones, sin
embargo dejan en evidencia que las mediciones antropométricas estandar utilizado por
los sistemas de salud requieren un ajuste segln las caracteristicas propias de la
poblaciones latinoamericanas para mejorar la prevencion y tratamiento de enfermedades
que aquejan a éstas?,
Respecto a la telesalud, En Brasil, el Programa Telessaude Brasil Redes en atencion a la

salud indigena fue una de las estrategias para ayudar a establecer profesionales en areas
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remotas y fortalecer la asistencia a la poblacion indigena. Desde la perspectiva de los
profesionales de la salud, este programa no fue efectivo ya que presentaron diversas
dificultades, asimismo recomendaron que se requiere de un dialogo entre las instituciones
involucradas y la construccion de un espacio democréatico, con la participacion de
indigenas y profesionales de la salud, con miras a evaluar este proceso y decidir el camino
a sequir?.
Entre las estrategias encontradas, La incorporacion de facilitadores como intérprete
bilinglie?, auxiliar indigena, como por ejemplo parteras®® o alguna autoridad indigena®,
fueron las mas efectivas para consolidar vinculos, ya permitieron un mayor acercamiento
y entendimiento entre la poblacién y el personal de salud de los sistemas publicos. Con
respeto a la inclusion de las autoridades de medicina tradicional, supone un plus al equipo
de salud, ya que no solo comparte conocimientos sobres sus propias practicas si no
también la compresion de la idiosincrasia de los individuos, permitiendo a los demas
miembros del equipo de salud un acercamiento a las diversas cosmovisiones®’.
2.- Etapas de las intervenciones en salud intercultural.
La metodologia o forma en que se ejecutan las etapas de las intervenciones en salud son
claves para el establecimiento de vinculos e interacciones entre el equipo de salud y la
comunidad, con el fin de lograr una atencién en salud culturalmente competente. De
acuerdo con la informacién analizada, la primera etapa fue la deteccién de una
problemdtica de salud, denominadas diagnostico, se realizaba a través de recoleccion y
analisis de informacion vigente. La mayor parte de los estudios se enfocaron en problemas
0 necesidades en salud desde una perspectiva socio epidemiolégica, como, por ejemplo,

combatir la desnutricion infantil rural** la prevencion de una patologia crénica, como, por

ejemplo, la prevencion de la DM Il considerando factores etnoculturales?. Otros
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diagnosticos, se centraron en la promocion en salud en poblacion afrodescendiente’®, y a
la necesidad de alcanzar la equidad en salud e integracion de la poblacion marginada®.
Se destaca que la identificacion del problema esta guiada principalmente por indicadores
sanitarios y por conceptos instrumentales del desarrollo econémico y social.
La segunda etapa identificada fue “la planificacion”, que considera aspectos tales como:
i) el caracter de las iniciativas en salud y sus aportes para mejorar estado de salud de las
comunidades®; ii) la evaluacion de indicadores de la intervencion en salud®; iii) el
financiamiento del programa y recursos disponibles?; iv) la seleccion de los profesionales
de la salud y agentes que van a participar el programa>'?>%% y v) la elaboracion de una
estructura organizativa del programa®. En general, la mayoria de los estudios establecen
que la planificacién fue elaborada principalmente desde el sistema de salud occidental.
La tercera etapa identificada fue el acercamiento a la comunidad (observacion de
contexto) y comunicacion con integrantes de la comunidad, instancia que dio paso a
la profundizacion e incorporacion de las cosmovisiones de la comunidad objetivo?, y
sobre las experiencias de cuidado de las familias®*3. Estas instancias, se nutrieron con la
colaboracién de entidades encargadas de la recopilacion de informacion sobre elementos
culturales de la poblacion?. En esta etapa, la identificacion de recursos fue fundamental
ya que permitio identificar los espacios, los recursos humanos, y determinar la
accesibilidad al territorio de las comunidades!*!*. En algunos casos se incluy6 la
colaboracion con privados para lograr los objetivos®.
La dltima etapa identificada fue la ejecucion del plan, consolidacion, supervision y
reevaluacion del plan con la participacién de la poblacién objetivo. Para cumplir esta

etapa, se enfatizo el desarrollo de comités que incluian integrantes de las comunidades

étnicas, con el proposito de evaluar el cumplimiento del plan; promover la articulacion
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entre los profesionales sanitarios y autoridades de salud tradicionales para la ejecucion
del plan y logro de objetivos®; reevaluar el plan acorde a las nuevas necesidades de las
comunidades'®; y establecer politicas publicas locales, estudios epidemioldgicos y de
vigilancia®.
Se puede establecer gque la participacion de la comunidad fue variable, sobresaliendo una
mayor colaboracion por parte de agentes o representantes en la etapa de ejecucion del
plan. Esta RS devela que existen pocos estudios que describan y detallen las etapas de las
estrategias en salud y los procesos de participacion comunitaria. Por tanto, emerge la
necesidad de seguir investigando y profundizando en este aspecto tan relevante para la
construccion y consolidacion de los vinculos.
3.- Oportunidades y dificultades para la consolidacion de vinculos.
En los articulos analizados se lograron identificar oportunidades y dificultades en tres
aspectos: en la formacién profesional del area de la salud; en las intervenciones y
programas de salud; y en los profesionales de la salud.
A nivel de la formacion profesional en el area de la salud, se encontr6 como oportunidad
el desarrollo de proyectos de investigacion que se acompafian con acciones y actividades
estudiantiles comunitarias dirigidas a la poblacién indigena, lo que favorece la interaccion
entre estudiantes y la comunidad?!. Otro estudio, menciond que las mismas parteras y
sanadores tradicionales ecuatorianos, percibieron que su inclusion en un programa de
formacién en salud fue una oportunidad para conservar, recuperar, fortalecer la sabiduria
y acercarse a la comunidad blanca'®. En cuanto a las dificultades, se sefial6 la ausencia

de salud intercultural en el curriculo de las carreras de la salud debido a la priorizacion

de otras tematicas especialmente de contenido biomédico®.
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Respecto a los programas e intervenciones en salud, se presenté como oportunidad la
promocion de un ambiente participativo e inclusivo, que se relaciond con un aumento en
el cumplimiento de los objetivos sanitarios*? 4. Como dificultades, se encontraron los
escasos espacios de reflexion para promover la participacion social y que permita debatir
las caracteristicas del enfoque y del modelo de la intervencion en salud, y si este es
concordante en el contexto cultural de la poblacion®®. Este aspecto se considera como un
punto clave, ya que al incorporar la salud intercultural sin considerar el contexto y las
cosmovisiones puede generar el distanciamiento de la comunidad, por ejemplo, la
poblacion indigena de las amazonas utilizaba medidas tradicionales para tratar su
malestar, dejando como Ultima opcidn acudir a una atencion en salud del sistema médico
occidental, lo que gener6 cierto distanciamiento entre ambas realidades?*. Esto también
se puede relacionar a que los cambios resultantes del contacto interétnico traidos desde el
sistema medico occidental son percibidos como agresivos en la cultura indigena,
generando cierta negatividad en la aceptacion de ciertos tratamientos®?.
Se destaca la resistencia por parte de los profesionales para adaptarse a este nuevo sistema
de salud intercultural, dificultando la ejecucion de las directrices de estos programas®®.
Lo anterior se podria articular con la escasa formacién profesional en estas tematicas y
un bajo despliegue de la competencia intercultural. Adicionalmente, se encontrd que el
gobierno de turno también influy6 en las decisiones sobre politicas publicas en salud
intercultural, en tanto, la postura politica tendra efectos negativos como positivos.
Ademas, se ha sefialado que los mismos cambios de gobierno, pueden significar un cese
de la inmersion de los programas e intervenciones en salud intercultural®®.

Con relacidn al personal de salud, algunos estudios evidenciaron como una oportunidad

el despliegue de la abogacia por parte de algunos profesionales de la salud que favorece
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la mantencion de una atencion intercultural®®. En cuanto a dificultades, en diferentes
articulos se vislumbra el rezago del nivel de salud de las poblaciones indigenas,
caracterizadas por unas condiciones de vida mas precarias siendo susceptibles a
enfermarse'*?4%5 y que conllevan un mayor gasto de recursos materiales, econémicos y
humanos (personal de salud), y como se sabe, existe poco personal sanitario para cubrir
las necesidades de las poblaciones mas vulnerables. También, los profesionales de salud
sefialan no contar con los insumos, infraestructuras, transporte, e instancias de
capacitacion para poder otorgar una atencion adecuada culturalmente!!. Se destaca la
escasa formacion profesional en salud intercultural® y su bajo conocimiento de las
comunidades, lo que dificulta el cuidado y la atencion en salud culturalmente congruente,
por ejemplo, Rios-Camargo establece que el desconocimiento sobre los principios y
cosmovision del usuario repercutié con la interaccién y la comunicacion, debido a que el
mensaje entregado por el equipo de salud no fue codificado correctamente para la
comunidad®. En este aspecto, Patifio-Londofio at al.?, sefiala que el conocimiento de la
cultura de una comunidad puede facilitar el acceso a la salud, ejemplificando con la

expresion de dolor en la cultura Wayuu, que es mal vista por la comunidad, y genera un

retraso en la atencion, especialmente en el parto*2,

DISCUSION

La gran brecha existente en los indicadores de salud entre la poblacion indigena y no
indigena, plasman la realidad actual, caracterizada por una gran inequidad entre ambos
grupos, siendo siempre los méas perjudicados los nativos de la zona. Esta situacion, hace
urgente la implementacion y fortalecimiento de un enfoque intercultural en la salud

publica para poder romper las barreras existentes y disponer de un sistema de salud que
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sea capaz de otorgar una atencion culturalmente sensible. La consolidacion de los
vinculos es el punto clave para el desarrollo efectivo de los programas e intervenciones
en salud intercultural, para su mantencién en el tiempo, y que realmente impacten en los
indicadores sanitarios.
En esta revisién hemos podido visualizar que la consolidacion de los vinculos se logra a
medida que existe una mayor participacion e involucramiento de la comunidad en el
disefio de las intervenciones y programas en salud, siendo la incorporacion de un agente
comunitario indigena al sistema de salud occidental lo mas comun y aceptado por parte
de la comunidad.
Lamentablemente, podemos apreciar que la mayoria de las intervenciones en salud
intercultural analizadas en esta revision se alinean a un enfoque de superficie mas que de
una estructura mas profunda. Se ha sefialado que el enfoque de estructura profunda o de
contenido tiene impactos positivos y efectivos sobre la salud de las comunidades
indigenas®. La estructura de superficie busca dar a los programas o intervenciones en
salud la apariencia de una cultura en particular, de manera que puedan atraer a un grupo
determinado. Algunos ejemplos de la estructura de la superficie o "Estrategias de
presentacion” son: Material educativo y personal bilingles y biculturales; Traduccion /
retro-traduccion de materiales; inclusion de elementos de estilo de vida étnico, como
alimentos, musica; incorporacién de agentes comunitarios como monitores; intervencion
educativa en entornos grupales; ubicar la intervencion educativa en lugares seguros y
familiares para los participantes; Provision de actividades practicas, divertidas y ludicas;
Incorporacion de formatos y actividades culturalmente familiares, tales como formato de

novela, juego de loteria, bailes tipicos, entre otros?’. En cambio, las intervenciones de

estructura profunda o “estrategias de contenido”, buscan representar los valores
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comunitarios, cosmovisiones, visiones de mundo y elementos socio ambientales, donde
el contexto cultural es el nicleo del programa o intervencion en salud?. Algunos ejemplos
son: la Incorporacién de valores culturales en el disefio de la intervencion y la implicacion
de los agentes comunitarios en todo el proceso de las intervenciones en salud (en el
disefio, diagndstico, planificacion, ejecucion y evaluacion)?’. En este sentido, los
programas e intervenciones en salud deben ir avanzando hacia estas estructuras mas
profundas, de tal forma de poder garantizar el reconocimiento del sistema de salud
tradicional y popular. Al respecto, podriamos establecer la necesidad de la aplicacion del
modelo de intervenciones en salud centrado en la cultura, que favorece el establecimiento
de los vinculos, ya que articulan las estrategias en salud con constructos teoricos
indigenas, considerando la sabiduria y el conocimiento comunitario en el desarrollo de
las intervenciones en salud, y por tanto, tiene el potencial de ayudar a las comunidades
nativas a descolonizar y recuperar sus creencias, practicas y aspiraciones culturales que
promueven la salud y el bienestar?®.
Una piedra angular para la consolidacion de vinculos encontrada en esta revision fue el
escaso conocimiento de salud intercultural y del bajo despliegue de competencias
interculturales por parte del equipo de salud, por un lado, la inclusion de las competencias
interculturales y la comprension de la diversidad cultural en los curriculos de las carreras
sanitarias, constituyen un desafio para la educacion superior y para los docentes. Se ha
seflalado la importancia de incorporar diversas estrategias para las competencias
interculturales desde la formacion de pregrado, con el propésito que los futuros
profesionales puedan enfrentarse a la sociedad diversa y globalizada®. Por otro lado, las

politicas pablicas y los programas sanitarios permean el “hacer” del ejercicio profesional,

asi como en el curriculo de la formacién profesional, por tanto, es necesario que se

127
https://revistachilenaenfermeria.uchile.cl/ - ISSN: 2452-5839



ESTRATEGIAS DE CONSOLIDACION DE ViNCULQS EN CONTEXTO DE
INTERVENCIONES EN SALUD INTERCULTURAL EN AMERICA LATINA. UNA
REVISION SISTEMATICA. Lépez L, Rivera J, Véliz L. Revista Chilena de
Enfermeria 2022. Vol.4 N.1

valorice la salud intercultural en las politicas publicas y que se inyecten recursos para tal
efecto. En esta linea, se establece que el desarrollo de competencias interculturales se

debe articular a nivel individual, de formacidn profesional, del sistema sanitario y de las

politicas publicas®®3L,

CONCLUSIONES

En este estudio se encontr6 que las estrategias que favorecieron la consolidacion de
vinculos en contexto de intervenciones en salud intercultural en América latina fueron: la
inserciéon de autoridades de medicina tradicional y facilitadores interculturales en la
atencion de salud; la inclusion de costumbres, creencias y ritos en algunas prestaciones
de salud, especialmente en la atencion del parto; el desarrollo y la participacion de comités
comunitarios indigenas en proyectos de intervenciones en salud, principalmente en la
etapa de ejecucion; la abogacia y el conocimiento de los profesionales de la salud hacia
las comunidades que atienden ; la incorporacion de la salud intercultural en la formacion
profesional, con participacion activa del grupo estudiantil; y el desarrollo de politicas
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RESUMO

Objetivo: Conhecer os aspectos acerca da pratica da episiotomia no parto vaginal.
Metodologia: Revisdo integrativa realizada em outubro de 2021. Foram coletadas 81
publicacdes na biblioteca Catalogo de Teses e DissertacGes Capes, 24 publicacdes na base
de dados Literatura Latino-americana y del Caribe en Ciencias de la Salud (LILACS),
891 publicacdes na base de dados Public Medline (PubMed) e 20 publicacdes na base de
dados Scientific Eletronic Library Online (SCiELO). Apds leitura dos titulos e resumos,
e da aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, 44 publica¢es foram selecionadas
para leitura na integra, resultando em 13 publicagdes, as quais compuseram o escopo de
analise deste estudo. Resultados: Foram evidenciados 0s seguintes aspectos sobre a
pratica da episiotomia: fatores associados a pratica da episiotomia; prevaléncia/taxas de
episiotomia; comparacgdo entre a pratica da episiotomia e a ndo préatica da episiotomia;
fatores associados a protecdo e integridade perineal; fatores associados a laceracdes
perante a pratica da episiotomia; comparagdo entre o reparo da episiotomia e laceracao
espontanea; orientacbes sobre a pratica da episiotomia a pacientes; posicionamentos de
profissionais a respeito da pratica da episiotomia; percepcdo de mulheres sobre a pratica
da episiotomia. Conclusdes: Foi possivel conhecer a natureza das publicages cientificas,
identificando quais aspectos essas publicacdes abordam acerca da episiotomia,

observando os proés e contras da sua realizagao.

Palavras Chaves: Episiotomia; Parto Normal; Obstetricia.

ABSTRACT
Objective: To know the aspects about the practice of episiotomy in vaginal delivery.

Methodology: Integrative review carried out in October 2021. 81 publications were
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collected in the Catalogo de Teses e Dissertacdes Capes library, 24 publications in the
Literatura Latino-americana y del Caribe en Ciencias de la Salud (LILACS) database,
891 publications in the database Public Medline (PubMed) data and 20 publications in
the Scientific Electronic Library Online (SciELO) database. After reading the titles and
abstracts, and applying the inclusion and exclusion criteria, 44 publications were selected
for full reading, resulting in 13 publications, which comprised the scope of analysis of
this study. Results: The following aspects about the practice of episiotomy were
evidenced: factors associated with the practice of episiotomy; episiotomy
prevalence/rates; comparison between the practice of episiotomy and the non-practice of
episiotomy; factors associated with perineal protection and integrity; factors associated
with lacerations in relation to the practice of episiotomy; comparison between episiotomy
repair and spontaneous laceration; guidelines on the practice of episiotomy to patients;
professional positions regarding the practice of episiotomy; perception of women about
the practice of episiotomy. Conclusions: It was possible to know the nature of scientific
publications, identifying which aspects these publications address about episiotomy,

observing the pros and cons of its realization.

Keywords: Episiotomy; Natural Childbirth; Obstetrics.

RESUMEN

Obijetivo: Conocer los aspectos sobre la practica de la episiotomia en el parto vaginal.
Metodologia: Revision integradora realizada en octubre de 2021. Se recolectaron 81
publicaciones en la biblioteca Catélogo de Teses e Dissertagdes Capes, 24 publicaciones
en la base de datos Literatura Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de la Salud

(LILACS), 891 publicaciones en la base de datos Public Medline (PubMed) data y 20
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publicaciones en la base de datos Scientific Eletronic Library Online (SciELO). Luego de
la lectura de los titulos y resimenes, y aplicando los criterios de inclusion y exclusion, se
seleccionaron 44 publicaciones para lectura completa, resultando en 13 publicaciones,
gue comprendieron el ambito de andlisis de este estudio. Resultados: Se evidenciaron los
siguientes aspectos sobre la practica de episiotomia: factores asociados a la practica de
episiotomia; prevalencia/tasas de episiotomia; comparacion entre la practica de
episiotomiay la no practica de episiotomia; factores asociados a la proteccion e integridad
perineal; factores asociados a laceraciones en relacion con la practica de episiotomia;
comparacion entre reparacion de episiotomiay laceracion espontanea; lineamientos sobre
la practica de episiotomia a pacientes; posiciones profesionales respecto a la practica de
la episiotomia; percepcion de las mujeres sobre la practica de la episiotomia.
Conclusiones: Se pudo conocer la naturaleza de las publicaciones cientificas,
identificando qué aspectos abordan estas publicaciones sobre la episiotomia, observando

los pros y los contras de su realizacion.

Palabras Claves: Episiotomia; Parto Normal; Obstetricia.

INTRODUCCION

A histdria do parto e nascimento vem sendo transformada progressivamente no decorrer
das décadas. Esses eventos sdo mencionados, historicamente, por serem conduzidos por
mulheres conhecidas popularmente como “parteiras leigas”, “aparadeiras” ou
“comadres”. Essas possuiam saber empirico e assistiam mulheres durante a gestacao,
parto e puerpério, produzindo cuidados e orientacdes no dmbito da saude sexual e

reprodutival.
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Com o desenvolver das tecnologias que cercam os saberes e as esferas da satde humana,
a Medicina, como modelo, incorporou a assisténcia ao parto e nascimento aos Seus
poderes, intitulando-a como a “Arte Obstétrica”. Historicamente, este processo ocorreu,
em principio, na Europa, estendendo-se para todo o mundo?. A partir do século XVIII, o
parto e nascimento, que, majoritariamente, eram realizados em domicilio, passam a ser
institucionalizados, ganhando caréater industrializado. Nesse cendrio, onde a Medicina e
o ser médico ganham poder e controle sobre os eventos da parturi¢do, surge uma gama
de intervencdes obstétricas voltada a esse fenémeno, subsidiando, ao longo dos anos,
condutas exacerbadas frente a assisténcia a gestacdo, parto e puerpério. Por sua vez, essas
condutas contribuiram para a reducdo do protagonismo da mulher e sua familia no
decorrer do processo de concepcéo de seus filhos®.
Em 1741, a episiotomia foi mencionada por Sir Fielding Ould, pela primeira vez, como
uma intervencdo médica preventiva a ocorréncia de laceracBes severas, devendo ser
adotada em meio a urgéncias obstétricas e realizada de forma excepcional. Todavia, sob
valimento de médicos como Ralph Hayward Pomeroy e Joseph DeLee, a episiotomia
passou a ser amplamente inserida na assisténcia ao parto=,
Pomeroy, em 1918, publicou um artigo intitulado: “Shall we cut and reconstruct the
perineum for every primipara?”. Posicionando-se a favor da episiotomia, alegando que
seu emprego reduzia os risco de traumas cranioencefalicos do recém-nascido contra o
assoalho pélvico, originando também a ideia de que a episiotomia poderia recompor a
virgindade da mulher®. Em 1920, DeLee observa e defende o conceito de parto como um
processo patolégico e cabivel de tratamento. Assim, 0 uso precoce da episiotomia foi
sugerido, bem como a utilizacdo do forceps. Para a episiotomia acreditavam que a mesma

reduzia o periodo expulsivo, bem como o esforgo da mulher, além de mencionarem que
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a integridade da pelve e vagina era preservada e que minimizava o risco de traumas
cranioencefalicos para o recém-nascido>.
Apesar de Pomeroy e Delee ndo mencionarem evidéncias cientificas em seus
apontamentos, pois ndo existiam estudos que corroborassem com tais evidéncias, suas
teorias foram abertamente aplicadas a assisténcia ao parto, perdurando em todo o século
XX. Contudo, em 1980, surgem novos estudos, em especial ensaios clinicos
randomizados, que culminaram em evidéncias contrarias as que Pomeroy e Delee
apontaram. Ademais, estes estudos trouxeram questionamentos sobre a eficacia e
necessidade da episiotomia na assisténcia ao parto e nascimento, em vista de que a pratica
da episiotomia ndo possui suporte cientifico®.
No cenario em vigéncia, a episiotomia, considerada uma cirurgia do assoalho pélvico, é
uma intervencao obstétrica realizada no decorrer do parto vaginal. Esse procedimento,
definido como uma incisdo cirdrgica no perineo, é empregado com a prerrogativa de
preservar as estruturas que compdem o aparelho genital feminino e estruturas adjacentes,
promovendo a facil saida do recém-nascido pelo canal vaginal e reduzindo a
morbimortalidade materno-infantil. Havendo duas técnicas para sua realizacdo, sendo
elas a episiotomia mediana e a episiotomia médio-lateral”- Estima-se que, em média, esse
procedimento obstétrico seja realizado em cerca de 40% dos partos vaginais de todo o
mundo. Taxa que pode ser ainda maior, uma vez que, em varios paises, ndo ha registro
oficial do procedimento, fator que torna a episiotomia “invisivel”, principalmente, aos
sistemas de informacao sobre satide®®.
Ainda que a World Health Organization (WHQO) recomende o desenvolvimento de boas
praticas, baseadas em evidéncias cientificas, e reafirme que o parto € um evento natural

que néo necessita de controle, mas de cuidados, 0 modelo de atengédo ao parto perpetua-
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se intervencionista. Além disso, de acordo com o preconizado pela WHO, nas publicacdes
“WHO recommendations on antenatal care for a positive pregnancy experience” €
“WHO recommendations on intrapartum care for a positive childbirth experience”, para
que haja boas experiéncias na gravidez, parto e pos-parto, as taxas de intervencdes
obstétricas devem se manter entre 10% e 30%-1%,
Considerando as frageis justificativas que preservam a episiotomia no ambiente da
parturicao, a literatura aborda uma grande escala de possiveis complica¢fes que a pratica
desse procedimento pode promover, como a ocorréncia de hemorragias, hematomas,
infeccbes, traumas perineais (em especial laceracBes perineais de graus 3° e 49),
incontinéncia urindria e fecal, prolapsos genitais, rupturas do esfincter anal, necessidade
de correcdo cirdrgica, dentre outras. ComplicacGes estas que impactam diretamente na
qualidade de vida de mulheres®?.
Diante do exposto, tendo em vista que as taxas da episiotomia mostram-se, na maioria,
superiores ao recomendado®, surge a necessidade de investigar, na literatura cientifica, o
que é produzido atualmente sobre a pratica da episiotomia no parto vaginal. Permitindo a
captacdo de producdes cientificas coerentes com a temética, este estudo tem como questdo
norteadora: “Quais aspectos a respeito da pratica da episiotomia no parto vaginal sao
encontrados nas produgdes cientificas?”. E como objetivo conhecer os aspectos acerca da

pratica da episiotomia no parto vaginal.

METODO
Trata-se de uma pesquisa do tipo reviséo integrativa, seguindo-se 0S seis passos para
sintetizar uma revisdo: elaboracdo das questdo norteadora (definicdo do problema;

questdo de pesquisa; estratégia de busca; definicdo dos descritores; definicdo das bases
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de dados); busca ou amostragem na literatura (uso das bases de dados; busca nas bases de
dados de acordo com os critérios de inclusdo e exclusdo); coleta de dados (leitura do
resumo, palavras-chave e titulo; organizacéo e identificacdo dos estudos); analises critica
dos estudos incluidos (desenvolvimento e uso de matriz de sintese; categorizacdo e
analise dos estudos); discussao dos resultados; apresentacdo da revisio integrativa'?.
A formulacédo da questdo norteadora seguiu o formato do modelo de PICOT ou PICOD,
que possui como finalidade a definicdo do problema e formulagdo da pergunta clinica da
pesquisa. Formada por diversos elementos, quatro deles estdo relacionados no anagrama
PICO (Populacéo; Intervencdo; Comparacdo; Outcomes) (STILLWELL et al., 2010).
Assim, os elementos foram: o primeiro (P), episiotomia; o segundo (1), parto vaginal; o
terceiro (C) n&o foi utilizado; e o quarto (O), producéo cientifica’®. A questdo de pesquisa
formulada foi: “Quais aspectos a respeito da pratica da episiotomia no parto vaginal sdo
encontrados nas produgdes cientificas?”.
O levantamento das publicagdes realizou-se por meio de busca online nas bases de dados
e bibliotecas Catalogo de Teses e DissertacGes da Capes, Literatura Latinoamericana y
del Caribe en Ciencias de la Salud (LILACS), Public Medline (PubMed) e Scientific
Eletronic Library Online (SciELO). Essas bases de dados e bibliotecas fornecem, por
meio de seus sites, acesso livre e universal a diversos contetddos em formato eletrénico.
Reunindo textos nacionais e internacionais, trabalhos académicos e cientificos, além de
patentes, teses e dissertacfes, entre outros tipos de materiais, cobrindo todas as areas do
conhecimento.
Conforme a Figura 1, para as buscas das publicagdes, foi utilizado o seguinte descritor
com base no MeSH Term e no DeCS - Descritor em Ciéncia da Saude: “episiotomy”.

Foram incluidos, para a construcdo desta revisao, artigos originais de pesquisa, relatos de
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experiéncias, teses e dissertacdes. Todos publicados entre os anos de 2016 e 2021, nos

idiomas inglés, portugués e espanhol, disponiveis online na integra e de forma gratuita.

Foram excluidos, os estudos de revisdes, monografias, editoriais, resumos publicados em

anais de eventos de qualquer natureza, manuais institucionais ou materiais educativos,

publicacdes com acesso disponivel somente na forma impressa ou disponiveis mediante

pagamento.

Figura 1. Fluxo do processo de buscas nas bases de dados e bibliotecas.

Episiotomy
(Descritor de
assunto) na base
Catélogo CAPES

Episiotomy
(Descritor de
assunto) na base
LILACS

Episiotomy
(Descritor de
assunto) na base
PubMed

Episiotomy
(Descritor de
assunto) na base
SciELO

Publicac6es identificadas n = 1016
C. CAPES: 81; LILACS: 24; PUBMED: 891; SciELO: 20

Publicacdes selecionadas apos a aplicagao

PublicacGes excluidas apds a aplicacdo dos

dos critérios de inclusdo e exclusao

n=44

Publicaces selecionadas apds a avaliacdo
de titulos e resumos
n=21

critérios de inclusdo e exclusao
n=2972

Publicac6es excluidas apés a avaliacdo de

PublicacGes selecionadas apos deteccédo de
duplicatas

titulos e resumos
n=23

PublicacGes excluidas apds detecgdo de

n=13

Corpus da Reviséo Integrativa
n=13

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2021.

duplicatas
n=38

Ap0s o cruzamento do MeSH Terms/DeCS, identificaram-se 1016 resultados (Catalogo

de Teses e Dissertacdes da Capes: 81 resultados; LILACS: 24 resultados; PUBMED: 891

resultados; SciELO: 20 resultados), os quais foram exportados para o gerenciador de

referéncia Mendeley®. Com a aplicacio dos critérios de inclusio e excluso, resultaram
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44 publicacdes. Destas, 24 foram excluidas ap6s leitura dos titulos e resumos, onde se
verificou se elas atendiam a questdo norteadora, resultando na selecdo de 21 publicacdes.
Ainda, foi realizada a busca por publicacbes em duplicatas, resultando na deteccdo e
exclusdo de oito publicacdes. Apds todas as fases supracitadas, obteve-se o resultado de
13 publicagdes para compor o corpus desta revisdo.
Uma matriz de sintese viabiliza a analise dos dados de uma pesquisa de revisao da
literatura, de modo a colaborar com a sintese do conhecimento adquirido ao longo do seu
desenvolvimento!®. Dessa forma, ap6s a leitura integral das publicacGes selecionadas,
elas foram incorporadas em uma planilha, com seus dados extraidos e sintetizados, para
melhor visualizacdo, andlise e discussdo. Para a analise dos dados, os achados foram
agrupados em categorias, a partir do que foi discutido nos estudos incluidos, e
armazenados no programa Microsoft Excel®, colaborando com a construgio da matriz de
sintese. Esta matriz prop0s a organizacao das seguintes informagdes: tipo de publicagéo;
titulo de publicacdo; objetivo do estudo; tipo de estudo; ano de publicagdo; idioma de
publicagdo; pais de origem do estudo; area do conhecimento; aspectos sobre a préatica da
episiotomia no parto vaginal.
Se tratando de uma reviséo da literatura, torna-se dispensavel a aprovagdo por parte do
Comité de Etica em Pesquisa. Todavia, este trabalho respeita a Lei n° 9.610 de 1° de
fevereiro de 1998, que rege os direitos autorais no Brasil'®. Levando em considerac&o
esses aspectos legais, os autores responsabilizam-se pela tematica estudada e o contetdo
obtido pelas buscas nas bases de dados, ndo adulterando contetidos e comprometendo-se
a ndo praticar acoes que possam ser configuradas como plagio. Além do mais, este estudo
também respeita os artigos 58, 96, 97 e 98 da Resolucdo 564/2017 do Conselho Federal

de Enfermagem?®.
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RESULTADOS
Apresentam-se nesta secdo as publica¢Bes encontradas nas buscas nas bases de dados,
assim como a caracterizagdo dos aspectos sobre a pratica da episiotomia.
Corpus da Reviséo Integrativa
Ap0s o processo de busca de publicacdes nas bases de dados e bibliotecas, foram colhidas
13 publicacdes. Essas, exibidas no Quadro 1, constituiram o corpus final do estudo em
questdo. Observa-se que, das 13 publicacbes, predominam os artigos cientificos
(69,2%)17-19-21-22-24-26-21-28-29 ' seqyjidos por dissertacdes de mestrado (15,4%)%32° e teses
de doutorado (15,4%)'®%°. Sobre as bases de dados e bibliotecas, as publicacdes foram
colhidas: 30,7%"2627-28 na SciELO, 30,7%*29-2%25 no Catalogo de Teses e Dissertacdes
Capes, 23%'%22%4 na LILACS e 15,4%%2° na PubMed.
Categorizacao das publicacdes
Relacionado a frequéncia dos anos em que os estudos foram publicados, a maior
frequéncia foi no ano 2016 (30,7%)181%20 em sequéncia, 2017 (23%)?1%>23, 2018
(15,4%)%+2%, 2019 (15,4%)%27, 2020 (7,7%)?® e 2021 (7,7%)?°.
Sobre o pais, observa-se que a maioria dos estudos foi desenvolvida no Brasil (61,5%)
19-20-21-23-25-26-28 'sequindo-se Espanha (15,3%)%"%’, Colombia (7,7%)?* Equador (7,7%)?
e lIsrael (7,7%)?°. Associado ao idioma, considerando que alguns estudos foram
publicados em mais de um idioma, a maioria foi publicada em portugués (53,8%)7-18-1%-
20-23-2528 saguindo-se o espanhol (30,7%)122242" g inglés (30,7%)1721-26-29,
Relacionado a area, observa-se que, de acordo com as revistas/bibliotecas onde os estudos
foram publicados e considerando que alguns possuem mais de uma area, a maioria estava
compreendida na area das Ciéncias da Salde (69,2%)17-18-19-20-23-2527-28 ' saqujindo-se

obstetricia e ginecologia (30,8%)%2426-2°  Medicina reprodutiva (7,7%)%* e Urologia
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(7,7%)?°. E, ainda, a maioria dos estudos se apresentava em forma de pesquisa

quantitativa (69,2%0)%021-22:23-24-26-21-28-29 ' sequida por pesquisa qualitativa (23%)*%19% e

pesquisa quantitativa e qualitativa (7,7%)?.

144
https://revistachilenaenfermeria.uchile.cl/ - ISSN: 2452-5839



Quadro 1. Apresentacdo do tipo de publicacéo, titulo, objetivo e principais resultados dos estudos.
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Principais resultados dos estudos

Ref  Tipo publicacdo Titulo de publicacéo Objetivo do estudo
Taxas de episiotomia acima de 50%; Fatores desencadeadores
L . x de episiotomia: primariedade, posicao de litotomia, uso de
Episiotomia e sua relagdo com Compreender a taxa de episiotomia e sua relagdo com analgesia peridural, parto instrumentado, uso de ocitocina
17  Artigo cientifico varias variaveis clinicas que P e hisiotornia ¢ H1gesia p P . : '
. . varias varidveis clinicas. inducdo do parto e partos pos-termo > 41 semanas de
influenciam seu desempenho X N . .
gestacdo. Fatores protetores da ocorréncia de episiotomia:
idade superior a 35 anos da mulher e peso fetal > 4000 g.
Repensando a tesoura: Descrever e analisar o processo vivenciado pelos Visualizado o desconhecimento de profissionais sobre a
P ' médicos obstetras, e que 0s levou ao posicionamento  episiotomia, assim como indicacdo, beneficios e maleficios do
compreendendo o N . - . - o : x
18  Tese de doutorado osicionamento dos obstetras com relaco a pratica da episiotomia, tendo em vista ~ procedimento. Identificada a necessidade de reformulacéo da
posict . . sua formacdo, sua pratica, 0 posicionamento de seus educagdo médica, compativel com as evidéncias cientificas
diante da episiotomia ! AR :
pares e o ambiente institucional. atuais.
. . As mulheres submetidas a episiotomia, em geral, possuem
. . x Conhecer como a parturiente foi informada e - . " ! -
L A episiotomia na percepgéo de X X o . - pouco conhecimento a respeito da prética da episiotomia.
19 Artigo cientifico p orientada quanto a realizacdo da episiotomia no R . ~ :
puérperas parto Desconhecem as consequéncias ou orientaces, seja durante o
' pré-natal ou parto.
Identificar os fatores associados a episiotomia; - . 0 ~ .
R . . - Taxa de episiotomia acima de 25%, e de lacera¢Bes do perineo
identificar os fatores associados a integridade DU . o
. .- . X Y ; pos-episiotomia de 50%; Fatores desencadeadores de
Fatores associados & integridade perineal no parto vaginal; descrever 0s motivos . - - . ~ . L
) NP : L O . episiotomia: condigdes e dimensdes do perineo, iminéncia de
20  Tese de doutorado perineal e a episiotomia no parto apontados para a realizagdo de episiotomia por x - - L
normal: estudo transversal enfermeiras obstétricas; e identificar as manobras de laceragdo perineal severa, macrossomia fetal, distocia de
' x - " . ombro e padrdo ndo tranquilizador da frequéncia cardiaca
protecdo perineal realizadas por enfermeiras fetal
obstétricas em um Centro de Parto Normal. '
Episiotomia seletiva vs. Lo Lo , Lo
. P ~ Comparar 0s resultados maternos e perinatais em E visualizado que é possivel implementar um protocolo de
T implementacdo de um protocolo . ~ . . -
21 Artigo cientifico de nio enisiotomia: um ensaio mulheres submetidas a um protocolo de ndo ndo episiotomia para um grupo de mulheres com gravidez a
ep " episiotomia versus episiotomia seletiva. termo e fetos em posicao cefélica.
clinico randomizado
Prevaléncia de episiotomia e
fatores associados em pacientes Determinar a prevaléncia de episiotomia em Taxa de episiotomia acima de 35%. Menciona que a
29 Artiao cientifico do Centro Obstétrico do primiparas e sua relagdo com fatores como idade episiotomia de rotina deve ser abandonada, devido as fracas
g Hospital Vicente Corral materna, altura materna, peso e perimetro cefalico do evidéncias cientificas e[,] em caso de realizacdo[,] deve ser
Moscoso, Cuenca Equador. recém-nascido. avaliada a relagdo risco versus beneficio.
2014.
23 Dissertacdo de Impacto nas taxas de laceragdes Analisar se a reducdo na taxa de episiotomia em Analisada a reducéo da taxa de episiotomia de 59% para 44%.
mestrado obstétricas do esfincter anal hospital-escola no Brasil foi associada a um aumento Menciona que a episiotomia é protetora da ocorréncia de
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COm 0 Uuso restrito da
episiotomia em um hospital
escola

na incidéncia de laceragdes obstétricas do esfincter
anal, além de fatores associados a elas.

laceragBes do esfincter anal, porém ressalta que a ocorréncia
de lesBes do esfincter anal em partos com episiotomia versus
sem episiotomia € pequena.

Frequéncia de episiotomia e
complicacBes no Servigo de
Obstetricia do Hospital
Universitario San José, Popayan

Determinar a frequéncia com que a episiotomia é
realizada, explorar os fatores associados a sua

Taxa de episiotomia acima de 35%. Fatores desencadeadores
de episiotomia: primariedade, idade da mulher menor que 19
anos. Fatores protetores da ocorréncia de episiotomia: idade

24 Artigo cientifico L A L . ;
g (Coldmbia), 2016. Exploracao realizacdo e descrever os resultados maternos e da mulher superior a 25 anos. Visto que os desfechos
dos fatores maternos e perinatais no servigo obstétrico. maternos e neonatais de pacientes que fizeram episiotomia
perinatais associados ao seu ndo foram mais satisfatérios.
desempenho
A episiotomia aparece dotada, no discurso, como
~ ~ rocedimento pouco conhecido antes da experiéncia vivida,
. « Repercussoes e percepcoes de . s P P . £Xp
o5 Dissertacdo de mulheres submetidas 2 Descrever a vivéncia de mulheres submetidas a entretanto [,] compreendido como necessario para o desfecho
mestrado episiotomia episiotomia /episiorrafia apds o puerpério tardio. positivo do parto. A adocéo do procedimento é atribuida pelas
mulheres como uma ajuda necessaria ao nascimento e é
vinculada com a incapacidade de parir sem ajuda.
Conhecimento, atitude e pratica Determinar o nivel e os fatores associados a - - . . .
L lde € p . . foe A maioria dos participantes possuia conhecimento, atitudes e
26 Artigo cientifico dos obstetras brasileiros em conhecimento, atitude e préatica dos obstetras PR AR -
. x . - A x ; praticas inadequadas em relac&o a episiotomia.
relacdo a episiotomia brasileiros em relacdo & episiotomia.
ADOLEC — Taxa de . L N )
L - . . . X Taxa de episiotomia acima de 35%. A primariedade é
episiotomia no Hospital das Conhecer a taxa de episiotomia e sua adaptacao as . S e .
L . o ~ N . vinculada como principal fator desencadeador de episiotomia.
27 Artigo cientifico Clinicas Universitarias da recomendagdes do Ministério da Saude, Consumo e . LN e o ;
. NN . : . Existe uma relacéo significativa entre a pratica da episiotomia
Arrixaca e fatores que Previdéncia Social e avaliar os fatores associados. : . .
. . - e risco de maior grau de ruptura perineal.
influenciam na sua pratica
Foi observado que mulheres mais jovens, primiparas,
. . N . . . - mulheres atendidas por outro profissional que ndo a
L Fatores associados & realizacao Avaliar os fatores associados a realizacdo de . - . .
28 Artigo cientifico . - . . enfermeira obstétrica e mulheres que tiveram seus bebés em
de episiotomia episiotomia. : ) - . .
hospital privado tém maior chance de serem submetidas a esse
procedimento.
. Examinar uma suposi¢do comum de que a sutura da
Em mulheres com parto vaginal . . posigao com g . x -
espONtaNeo, o reparo de episiotomia, uma incisdo direta controlada pelo Em mulheres com parto vaginal ndo operatorio, a sutura de
29 Artigo cientifico ! executante, pode ser mais facil em comparagdao com o laceracGes perineais espontaneas foi mais facil e mais curta

lacerac@es perineais pode ser
mais facil do que a episiotomia

reparo de rupturas perineais espontaneas
imprevisiveis.

em comparagdo com o reparo da episiotomia.

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2021.
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Quadro 2. Caracterizacao das publicacdes.

Referéncia  Ano Idioma Pais Area Tipo de estudo

Portugués

17 2016 Inglés Espanha Ciéncias da satde Quantitativo e qualitativo
Espanhol

18 2016 Portugués Brasil Ciéncias da saude Qualitativo

19 2016 Portugués Brasil Ciéncias da saude Qualitativo

20 2016 Portugués Brasil Ciéncias da saude Quantitativo

21 2017 Inglés Brasil Medlqlr}a rep_rodutlvai Quantitativo

obstetricia e ginecologia

22 2017 Espanhol Equador Ciéncias da saude Quantitativo

23 2017 Portugués Brasil Ciéncias da saude Quantitativo

24 2018 Espanhol  Coldmbia Obstetricia e ginecologia Quantitativo

25 2018 Portugués Brasil Ciéncias da saude Qualitativo

26 2019 Inglés Brasil Obstetricia e ginecologia Quantitativo

27 2019 Espanhol Espanha Ciéncias da saude Quantitativo

28 2020 Pc::]tg%;es Brasil Ciéncias da saude Quantitativo

Obstetricia e ginecologia;

29 2021 Inglés Israel Urologia.

Quantitativo

Fonte: Elaborado pelas autoras, 2021.

Aspectos relacionados a pratica da episiotomia no parto vaginal

Ao analisar o contetdo das publicacfes, observaram-se as seguintes tematicas sobre os
aspectos da pratica da episiotomia no parto vaginal: fatores associados a préatica da
episiotomia (53,8%)17-20-22-24-26-21-28. hreyaléncial/taxas de episiotomia (30,7%)17222427,
comparaGio entre a pratica da episiotomia e a nfo pratica da episiotomia (15,4%)2%;
fatores associados & protecdo e integridade perineal (7,7%)%°; fatores associados a
laceragOes perante a pratica da episiotomia (7,7%)%3; comparagdo entre o reparo da
episiotomia e laceragdo espontinea (7,7%)?°; orientacGes sobre a pratica da episiotomia
a pacientes (7,7%)°; posicionamentos de profissionais a respeito da pratica da

episiotomia (7,7%)'®; percepcdo de mulheres sobre a pratica da episiotomia (7,7%)2°.
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Um estudo®’ mencionou que os fatores desencadeadores da pratica da episiotomia, apesar
de variados, andam em concomitancia. Alem disso, quando analisados os dados das
publicacdes contidas nesse artigo, percebe-se que os fatores desencadeadores da pratica
da episiotomia seguem um parametro. Sendo possivel classifica-los em determinantes
bioldgicos e determinantes assistenciais.
Dos determinantes bioldgicos: a primariedade é o principal fator associado a realizacéo
da episiotomia e, ainda, é possivel visualizar associacdo a gestacdo pos-termo, idade da
mulher inferior a 35 anos, peso fetal superior a 3000 g 1720-22-24-27-28 'Dog determinantes
assistenciais: a inducdo do parto, principalmente vinculada ao uso de farmacos como
ocitocina; analgesia peridural; posi¢do da parturiente durante a fase de expulsdo, em
especial a posicdo ginecoldgica (ou de litotomia); parto instrumentado; uso da
episiotomia em parto anterior; profissional com idade avancada e/ou periodo longo de
atuacao profissional 17-20-22-24-26-21
Gemma discorre que os fatores associados a pratica da episiotomia consistem, na maioria,
em determinantes assistenciais. Mencionando que mulheres atendidas por outro
profissional que ndo o enfermeiro obstétrico possui maior risco de serem submetidas a
episiotomia. Frisando que a presenca da enfermagem na assisténcia ao parto é um fator
protetivo a integridade perineal?. Ainda, Aguiar também conclui que mulheres atendidas
em instituicdes de carater privado tém maior probabilidade de serem submetidas a esse
procedimento®,
Relacionado a prevaléncia de episiotomia, € possivel analisar, apesar do baixo
quantitativo de dados obtidos, as taxas de episiotomia no parto vaginal, principalmente,
em territdrio nacional. No continente europeu, em Murcia (Espanha), no periodo de 2011
a 2012, a episiotomia aparece em 49,9% dos partos vaginais!’, e no periodo de 2016 a

2017 essa porcentagem decai para 36,5%72". No continente asiatico, em Haifa (Israel), em
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2020, a episiotomia aparece em 31,4% dos partos vaginais. Na América do Sul, os dados
sobre as taxas de episiotomia apresentam-se variados. Em Cuenca (Equador), em 2014, a
episiotomia aparece em 35,5% dos partos vaginais??>. Em Cauca (Coldmbia), em 2016, a
episiotomia aparece em 30,4% dos partos vaginais®*. No Brasil, os dados estdo de acordo
com suas macrorregides. No Sudeste, em Belo Horizonte/MG, no ano de 2011, a
episiotomia aparece em 26,3% dos partos vaginais?®, ja em Sao Paulo/SP, no periodo de
2014 a 2015, a episiotomia é visualizada em 23,8%2°. No Sul, em Porto Alegre/RS, no
periodo de 2011 a 2012, a episiotomia aparece em 59,4% dos partos vaginais, e no periodo
de 2015 a 2016 a episiotomia € visualizada em 44,2%2.
Apesar de algumas evidéncias cientificas corroborarem com o uso seletivo da episiotomia
e contraindicarem o seu uso rotineiro, ha poucas evidéncias que analisem se a episiotomia
é necessaria em qualquer circunstancia®t. Assim, Amorim et al. realiza um ensaio clinico
randomizado, em 2017, comparando os resultados maternos e perinatais em mulheres
submetidas a um protocolo de ndo episiotomia versus episiotomia seletiva. E, ao analisar
0s dados da pesquisa, observa poucas desigualdades nos resultados de ambos 0s
protocolos. Evidéncia que um protocolo de ndo episiotomia é implementavel e seguro
para mulher e recém-nascido e destaca a necessidade de investigar, para além, se ha de
fato alguma indicacéo real para esse procedimento?.,
A episiotomia é evocada, em algumas literaturas®®-31-2, como protetora da ocorréncia de
laceracdo obstétrica do esfincter anal. Nesse contexto, Schneider desenvolve sua pesquisa
com objetivo de comparar as taxas de laceragdes perineais graves (terceiro e quarto graus)
com a reducéo nas taxas de episiotomia, comparando os resultados maternos e perinatais
de mulheres submetidas a um protocolo de episiotomia seletiva versus protocolo de ndo

episiotomia. Concluindo que uma episiotomia realizada de forma inadequada nas
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situacGes em que ha indicacdo pode ndo proteger o esfincter anal, contrapondo-se a
literatura?,
O autor de um artigo?, ao depara-se com o senso comum dos profissionais que praticam
a episiotomia de que a sutura de episiotomia, uma incisdo direta controlada por
executante, pode ser mais facil, em comparacdo com o reparo de laceracfes perineais
espontaneas imprevisiveis, desenvolveu um ensaio clinico randomizado como a
finalidade de avaliar essa afirmativa. As caracteristicas de sutura foram comparadas entre
partos vaginais com episiotomia e laceracGes perineais espontaneas, chegando a
conclusdo de que, em mulheres com parto vaginal, a sutura de laceragbes perineais
espontaneas é mais facil e mais curta, em comparacdo com o0 reparo de
episiotomia. Considerando que esse achado pode relacionar-se com a natureza
imprevisivel das rupturas perineais, que podem ser mais curtas e superficiais, em
comparagdo com a inciséo de episiotomia padréo.
Com o objetivo de conhecer como as mulheres parturientes foram informadas e orientadas
quanto a realizag&o da episiotomia no parto, foi desenvolvido um estudo?® quantitativo e
descrito, com parturientes em uma maternidade publica do Sul do Brasil, em 2015. Com
0s dados desse estudo, observou-se que a maioria das mulheres ndo havia recebido
informacbes sobre a episiotomia, fosse no pré-natal ou parto, deixando claro o
desconhecimento desse procedimento no ambiente da parturigéo, pelas parturientes e suas
familias. Também foi observada postura de submissdo, por parte das parturientes, durante
a assisténcia ao parto e nascimento. Levando a conclusdo de que o cenario da assisténcia
ao parto e nascimento visualizado nesse estudo era de um ambiente onde a mulher perdeu
a autonomia do seu parto e tornou-se subordinada as decisdes e praticas dos profissionais

da salde?®.
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Ademais, levando em consideracdo a tematica supracitada, Nascimento argumenta que
parturientes submetidas a episiotomia, além de, na maioria, desconhecerem o
procedimento, acabam vinculando a episiotomia como um “mal necessario”. Uma vez
que se descrevem incapazes de passar pelo trabalho de parto sem auxilio profissional e
acreditam que, apenas com a episiotomia, dentre outros procedimentos, sera possivel um
bindmio mée/recém-nascido saudavel®.
Abordando a tematica sobre o posicionamento dos médicos obstetras diante da
episiotomia, Nascimento'® desenvolveu uma pesquisa com abordagem qualitativa, com o
objetivo de descrever e analisar o processo vivenciado pelos médicos obstetras e o que 0s
levou a seu posicionamento com relacdo a pratica da episiotomia, tendo em vista sua
formacdo académica, préatica profissional e 0 ambiente institucional em que atuavam. Foi
verificado que os médicos obstetras passaram a realizar a episiotomia ainda como alunos
da graduacéo, por volta do terceiro ou quarto ano académico. Apos introdugdo tedrica,
onde mencionaram que lhes foi ensinado que a episiotomia é empregada em 100% das
parturientes primarias e 100% das parturientes que anteriormente foram submetidas a
episiotomial®,
Ainda, é mencionado que, no ensino da graduacgdo, aulas voltadas aos direitos sexuais e
reprodutivos sdo pouco ou ndo estdo presentes no ensino da medicina. A pratica da
episiotomia € alicercada, principalmente, de modo hierdrquico, onde o aluno mais
graduado passa o conhecimento sobre a técnica do procedimento para o aluno menos
graduado. Também é citado que a maioria dos profissionais inclusos nessa pesquisa
desconhecia as reais indicagdes da episiotomia, assim como fatores desencadeadores da
prética e fatores de risco. Todavia, essa maioria também usava a episiotomia no ambiente

institucional em que atuava®.
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DISCUSSAO

Sobre os anos com maior frequéncia de estudos publicados, que foram 2016 (30,7%) e
2017 (23%), podem se relacionar ao surgimento de pesquisas como Nascer no Brasil® e
guias similares as Diretrizes Nacionais da Assisténcia ao Parto®®, que explanam e
conduzem a assisténcia do pré-natal, parto e puerpério, podendo impulsionar o
desenvolvimento e a publicacdo de estudos, no Brasil. E, em nivel global, essa frequéncia
pode ser atribuida as recomendagdes dadas pela OMS, nas publicagdes “WHO
recommendations on antenatal care for a positive pregnancy experience”'! ¢ “WHO
recommendations on intrapartum care for a positive childbirth experience”?, sobre
cuidados para uma boa experiéncia na gravidez e parto. Ambas as publicacGes
supracitadas abordam dados, recomendac6es e protocolos voltados ao pré-natal, parto e
puerpério, influenciando a producdo bibliografica sobre as temaéticas relacionadas a

intervencOes obstétricas e, consequentemente, sobre a pratica da episiotomia.
Acerca do pais onde os estudos foram desenvolvidos, observa-se que a maioria dos
estudos € da América do Sul e, desses, 61,5% sdo do Brasil. Essa porcentagem pode ser
ligada ao perfil da producdo cientifica do Brasil. O Centro de Gestdo e Estudos
Estratégicos (CGEE) publicou, em 2021, o 1° Boletim Anual do OCTI: Panorama da
Ciéncia Brasileira 2015-2020. Nesse boletim, foram analisados 238.629 artigos, a fim de
analisar o estado da arte da ciéncia brasileira. A partir de seus dados, vislumbra-se que o
campo da area da salde representa 8,1% do total de publicacbes nacionais, e que esse
campo possui temética diversas e ramificadas. Em saude publica, um dos subcampos do
campo area da saude, representando 53% das publicagdes, o boletim chama a atengédo
para a crescente abordagem de temas voltados a gravidez. E, sobre isso, menciona uma
nova disciplina na area da Saude que enfatiza o relato, a anélise e a prevencao dos erros

médicos e dos eventos adversos deles decorrentes®.
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Sobre os achados nas publicacdes, visualizam-se tematicas variadas em relacdo a
episiotomia. Observa-se que, considerando que alguns estudos trazem mais de uma
tematica, os fatores associados a pratica da episiotomia aparecem em 53,8% dos estudos,
as taxas de episiotomia em 30%, a comparacao da pratica da episiotomia com a sua nao
realizacdo em 15,3%. E algumas tematicas aparecem em 7,6% dos estudos, sendo elas:
fatores associados a laceragfes perante a pratica da episiotomia; fatores associados a
protecdo e integridade perineal; orientacdes sobre a pratica da episiotomia a pacientes;
percepcao de mulheres sobre a préatica da episiotomia; posicionamento de profissionais a
respeito da pratica da episiotomia.
A WHO recomenda que, em uma institui¢do, as taxas de episiotomia ndo ultrapassem o
percentual de 10%, para que haja experiéncias positivas no decorrer do parto®. Aos
observar os dados obtidos, percebe-se que todas as taxas de episiotomia encontram-se
acima do recomendado as instituicdes, independente do municipio/pais ou ano. Ainda, é
possivel visualizar grande disparidade quanto as taxas de episiotomia de acordo com as
macrorregides do Brasil. Segundo os dados, no Sudeste encontramos a taxa média de 25%
e no Sul, 51,8% (2011/2012 representam 59,4% e 2015/2016 representam 44,2%).
Contrastando os achados supracitados com a literatura e as recomendacgdes da WHO, o
cenario atual do parto vaginal pode ser caracterizado como um cenario de muitas
intervencOes obstétricas que, por sua vez, desvinculam o parto vaginal como um evento
natural e fisioldgico. Ainda, esse cenério é vinculado como desencadeador de estresse
para mulheres e suas familias. O uso intervengdes obstétricas, sobretudo da episiotomia,
de forma deliberada e rotineira, gera a visdo negativa das mulheres sobre o parto, em
especial o parto vaginal, produzindo o entendimento de que a experiéncia da parturicao é

negativa®.
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Em um estudo?®, baseado em uma pesquisa intitulada “Nascer em Belo Horizonte:
Inquérito sobre o parto e nascimento”, foram analisados os dados de 577 mulheres com
desfecho clinico em parto vaginal. Por meio desse estudo, foi visualizado que a
episiotomia aparecia em 26,3% dos partos vaginais e, destes, 40,7% das parturientes
desconheciam que a episiotomia havia sido empregada. Estudos recentes evidenciam que
a maioria das mulheres submetidas a cesariana e procedimentos como a episiotomia e
exames vaginais sd0 submetidas a essas praticas sem seu consentimento®®. Em
conformidade com os resultados deste estudo?, assim como os de outros autores,
constata-se que varias intervencdes obstétricas durante o trabalho de parto violam os
direitos das mulheres, deixando evidente que, com o passar das décadas, as mulheres vém,
cada vez mais, perdendo a autonomia no processo de parir, sendo sujeitas aos desejos dos
profissionais que assistem seus partos!/-20-23-28-36,
Identifica-se que quase a totalidade das mulheres desconhece os procedimentos realizados
em seus partos, além disso, ndo recebem quaisquer informacGes e justificativas sobre
essas intervencdes, ficando a mercé das decisdes do profissional sobre seus corpos®’. Em
uma pesquisa?®, foi afirmado que mulheres recebem pouca ou nenhuma informacéo sobre
a episiotomia, desconhecendo sua pratica, indicagdes, riscos e beneficios. Ainda,
verificou-se que mulheres submetidas a episiotomia a apontaram como um procedimento
pouco conhecido antes da experiéncia vivida, entretanto, compreendido como necessario
para o desfecho positivo do parto.
Assim, a adogdo de intervencdes obstétricas, unida ao desconhecimento sobre elas,
origina a compreensdo de que intervencdes no decorrer do trabalho de parto s&o uma
ajuda necessaria ao nascimento. E, ainda, é denotado que mulheres possuem a

incapacidade de parir sem auxilio profissional'®2. Logo, o parto e nascimento vém sendo
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vinculados a experiéncias negativas, onde mulheres tém sido expostas a situacdes
indesejadas e agressivas, acarretando vivéncias traumaticas®.
No prisma da pratica da episiotomia, o0s autores das publicacdes incluidas neste estudo
entram em congruéncia quanto aos fatores que se associam a realizacdo desse
procedimento. A primariedade é evidenciada como o principal fator associado ao risco de
episiotomia. E sdo visualizados fatores como: idade materna inferior a 35 anos; posi¢do
materna durante a fase de expulsdo, em especial a litotomia; uso de mecanismo de inducao
do parto, em especial os farmacoldgicos; mulheres assistidas por profissionais que nao o
enfermeiro obstetra; mulheres que tiveram seus bebés em instituicdes privadas;
caracteristicas neonatais, peso do recém-nascido superior a 3000 gramas e perimetro
cefalico do recém-nascido maior que 33 centimetros. Todos esses fatores encontram-se
intrinsicamente ligados ao aumento do risco da ocorréncia de episiotomial’23-26-28,
Como observado, os fatores associados a realizacdo da episiotomia apresentam-se
diversos e possuem justificativas rasas, resultando na pratica desse procedimento, na
maioria dos partos vaginais. Essa ocorréncia pode relacionar-se a orientagdes dadas em
livros e textos de obstetricia, por exemplo, em alguns textos amplamente utilizados por
profissionais da area obstétrica a episiotomia é indicada quando o perineo apresenta pouca
elasticidade, sendo também mencionada como indispensavel nas primiparturientes e nas
multiparas anteriormente episiotomizadas®.
Com o objetivo comparar os resultados maternos e perinatais em mulheres submetidas a
um protocolo de ndo episiotomia versus um protocolo de episiotomia seletiva, um artigo?
traz um ensaio clinico randomizado em um hospital universitario terciario em Recife,
Brasil. Nesse estudo, 241 mulheres, com gravidez a termo em posicdo cefélica, foram
randomizadas para um protocolo de né&o episiotomia (0 grupo experimental) ou para um

protocolo seletivo. Verificando-se uma taxa de episiotomia inferior a 2%, nesse estudo
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foram observadas variacGes infimas no desempenho da parturicdo das mulheres
episiotomizadas para as ndo episiotomizadas. Sendo possivel contatar que é possivel
implementar protocolos de ndo episiotomia, ressaltando que o fim da episiotomia é meta
que deve ser perseguida dentro de um modelo de atengio ao parto humanizado?®.
Em similaridade ao estudo acima, em um estudo?®, foram comparadas as taxas de
laceracGes perineais graves (terceiro e quarto graus), no parto vaginal com episiotomia e
sem episiotomia, e constatou-se que as laceracBes perineais ocorreram
independentemente do uso, ou néo, da episiotomia. O que desmistifica um dos achados
da literatura que descreve que uma das justificativas para a aplicacdo da episiotomia na
assisténcia ao parto € a reducdo das laceracdes perineais graves.
Na perspectiva das laceragdes perineais, um autor?® desenvolveu um ensaio clinico
randomizado que examinou e comparou os resultados do reparo da episiotomia e
laceracdo espontanea. Com esse estudo, foi observado que, em mulheres com parto
vaginal ndo operatorio, a sutura de laceracGes perineais espontaneas foi mais facil e mais
curta, em comparagdo com o reparo de episiotomia. Podendo relacionar-se & natureza
imprevisivel das rupturas perineais espontaneas, que podem ser mais curtas e superficiais,
em comparagdo com a inciséo de episiotomia padréo.
Sobre a educacdo médica, no &mbito da préatica da episiotomia, Carvalho menciona que a
pratica da episiotomia é disseminada de forma hierarquica e, principalmente, sem que o
aluno seja ensinado pelo professor da escola médica e, sim, entre outros alunos, do mais
graduado para 0 menos graduado. Transmitindo a inseguranca técnica e o impedimento
de questionar praticas e indicacdes médicas, a seguranca do procedimento ou lesdes
decorrentes. Quanto a autonomia do paciente e sua familia, os direitos reprodutivos, o
direito a integridade corporal e ao consentimento para o desenvolvimento de prética, essas

teméticas possuem caréncias no ensino dos profissionais devido a sua abordagem
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simplista e escassa. Evidenciando que é necessaria a reforma na educacdo médica, para
que professores, atualizados com as evidéncias cientificas, transmitam boas técnicas aos

graduandos. Também se sugerem alterac6es na didatica e conteddo de disciplinas que

discutam bioética, conectando-a com a prética profissional®,

CONCLUSOES

Esta revisdo integrativa possibilitou evidenciar que o nimero de publicacfes originais
com enfoque exclusivo nessa tematica é pequeno, a episiotomia aparece, na maioria,
como uma abordagem a parte. Foi possivel conhecer a natureza das publicacGes
cientificas que, majoritariamente, foram publicagdes com pesquisas basicas.

Além disso, para melhor identificacdo e compreensdo dos aspectos acerca da episiotomia
no parto vaginal, foi desenvolvida uma matriz de sintese de conteldo que viabilizou
observar as tematicas sobre a episiotomia. Mesmo sendo identificadas tematicas diversas,
as publicac@es cientificas levam a compressdo de que a episiotomia € uma intervengédo
obstétrica que possui poucos beneficios. Uma vez que essa intervencdo € visualizada em
um cenario onde os direitos das mulheres sdo negados ou negligenciados. Ainda, 0s
resultados do parto vaginal com episiotomia versus o parto vaginal sem episiotomia sao
infimos, todavia, o parto vaginal com episiotomia sujeita a mulher a uma gama de
possiveis maleficios e complica¢Ges pds-parto.

Do mesmo modo, é possivel perceber que os profissionais que utilizam a pratica da
episiotomia em sua atividade profissional possuem caréncia de conhecimento cientifico
sobre esse procedimento. Caréncia essa que é transportada desde a educagdo médica até
0 ambiente de atuacdo profissional, ocasionada por ensinamentos desatualizados em
relacdo as evidéncias cientificas atuais. O que leva a compreender que é necessaria

reforma na educacao médica.
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Os estudos das taxas de episiotomia foram os mais encontrados na literatura, em geral, a
abordagem quantitativa foi a mais utilizada pelos autores. Notou-se que poucas das
publicacdes selecionadas adotam a abordagem quantitativa, assim como tematicas
voltadas a concepcdes da parturiente sobre a episiotomia. Levando em consideracdo que
a pratica da episiotomia é realizada em parturientes, julga-se imprescindivel o
desenvolvimento de tematicas voltadas as percepcBes das mesmas sobre essa intervencao
obstétrica e que tragam abordagem interpretativa dos dados obtidos com pesquisas
voltadas a episiotomia.
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