
        
            
                
            
        

    
NOTAS PREVIAS 

 

Percepción del enfermero al recién nacido  bajo la perspectiva Merleau-Pontiana: un estudio descriptivo

 

Sueli Maria Refrande1, Rose Mary Costa Rosa Andrade Silva1, Eliane Ramos Pereira1 


  1Universidad  Federal Fluminense

 



RESUMEN

    Problema: La asistencia a la población en unidades de terapia intensiva neonatal  (UTIN) se constituye de tarea compleja que involucra el niño, familia y todo el  equipo multidisciplinario en el área de la salud - en destaque el enfermero,  que además de sus atribuciones y tareas cotidianas, acoge estudiantes de Enfermería  y futuros enfermeros frente a limitaciones y expectativas en ejecutar procedimientos  necesarios durante el proceso del cuidado. 

    Objetivos: comprender la percepción de los enfermeros sobre los estudiantes de Enfermería  en el cuidado al recién nacido de alta complejidad; describir la experiencia de  los enfermeros con estudiantes en el cuidado al recién nacido de alto riesgo. 

    Método: estudio descriptivo, fenomenológico, de abordaje cualitativo  con entrevista fenomenológica mediada por una pregunta guía. Serán  entrevistados enfermeros de la UTIN de una institución pública. Los discursos  manifestados en las declaraciones serán analizados a la luz del enfoque  fenomenológico existencial en Merleau-Ponty. 

    Descriptores: Estudiantes de Enfermería; Cuidado del Niño; Neonatología; Enfermería  Neonatal; Unidades de Terapia Intensiva.



 

SITUACIÓN PROBLEMA Y SU SIGNIFICANCIA


  La mortalidad neonatal  (entre cero y 27 días de vida) representa cerca de 60% a 70% de la mortalidad  infantil y, por lo tanto, mayores avances en la salud del niño brasileiro se hacen  necesarios, especialmente en lo que respecta a la atención al recién nacido(1).  Así, para él, el ambiente de la  unidad de terapia intensiva neonatal (UTIN) es necesario para mantener su  sobrevida(2), aún siendo considerado un local hostil con tantos ruidos,  que causan incomodidad y comprometimiento en su  desarrollo. En ese contexto, se destaca la importancia  de recursos materiales y humanos actualizados y capacitados que garanticen una  asistencia más calificada al recién nacido. 


  Tal ambiente desencadena  fuertes emociones y percepciones acerca de la vida y de la muerte en relación  al recién nacido de alto riesgo, involucrando todo un equipo interdisciplinar,  principalmente el enfermero que está más presente. Ese profesional realiza un  gran número de actividades que caben exclusivamente a él, aún ante tanta  tecnología avanzada. Además de sus  atribuciones e tareas cotidianas, acoge estudiantes de Enfermería y futuros  enfermeros frente a sus limitaciones y expectativas en el acto de ejecutar  procedimientos necesarios durante el proceso del cuidado. 


  La asistencia al recién nacido orientada para la cura  de la enfermedad, el énfasis en el diagnóstico y tratamiento y una participación  de la madre y familiares limitada perjudican la interacción de los profesionales  en el cuidado prestado(3). En esas circunstancias, la interacción  del estudiante de Enfermería en la unidad se torna compleja, pudiendo ser  reducida a una visita técnica. 

  A partir de esa perspectiva, la inserción del estudiante  en el ambiente de la práctica se da con la articulación de los momentos  educativo y de la asistencia al recién nacido, aplicando todo su conocimiento  en la realización de procedimientos.

 

PREGUNTA GUÍA


  ¿Cuál es la percepción del enfermero sobre los estudiantes   de Enfermería en el cuidado al recién  nacido de alta complejidad en el campo de la práctica clínica en salud del niño?

 

OBJETIVOS


  	Comprender la percepción de los enfermeros sobre los       estudiantes de Enfermería en el cuidado al recién nacido de alta       complejidad;

  	Describir la experiencia de los enfermeros con estudiantes       en el cuidado al recién nacido de alto riesgo.



 

MÉTODO


  El método  fenomenológico en Merleau-Ponty buscará la esencia del fenómeno en cuestión. El  estudio será realizado en una UTIN de un hospital maternidad en el municipio de  Rio de Janeiro. La referida unidad compone una población de 34 enfermeros, abarcando  jefatura de enfermería, enfermeros de guardia y diaristas. Para la muestra serán  incluidos los enfermeros que tengan o tuvieron experiencia de actuación con  estudiantes de Enfermería en el campo práctico en la unidad. Se Excluyen aquellos  que apenas acompañaron alumnos en visitas técnicas en el servicio. Se estima  una muestra de por lo menos 15 participantes, lo que posibilitará el aporte de  datos para el descubrimiento del fenómeno. Después de la lectura y explicación  del Término de Consentimiento Libre e Informado ocurrirá la colecta de datos, siendo  interrumpida mediante la repetición de informaciones. La captación de los sujetos  para la entrevista será en el propio local de actuación y previamente  programada de acuerdo con la disponibilidad de los sujetos, posibilitando mayor  libertad y el mínimo de interferencia en la realización de los encuentros, factores  esenciales en la investigación fenomenológica.  Los datos serán colectados después de la  aprobación en el Comité de Ética en Investigación y el ambiente de la investigación  en el escenario de la investigación, siendo esa etapa prevista para el segundo  semestre de 2015. Las entrevistas serán grabadas en dispositivo magnético y  transcritas. La identidad de los participantes será preservada utilizándose nombres  ficticios, atendiendo a las especificaciones éticas y legales de la Resolución 466/2012.


  Para efectuar el  análisis de las entrevistas se recurrirá a procedimientos metodológicos  definidos por la fenomenología. Inicialmente, los discursos serán leídos de  manera integral y atenta con el fin de aprender el sentido global, pero sin  interpretar o identificar los atributos en ellos contenidos. Inmediatamente después  serán hechos la identificación y agrupamiento de las descripciones de cada  discurso, la presencia evidente de las esencialidades del fenómeno. Después de  la obtención de las unidades de significado, los fragmentos de las entrevistas  que tengan sentido y respondan a la pregunta orientadora serán identificados,  destacados, examinados y sometidos al análisis temático bajo referencial  teórico merleau-pontiano.
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