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Resumen

Desde el punto de vista de la psicologia social de la salud nace el
proyecto “Sembrando amor” que intenta resolver las problematicas
psicolégicas que presentan las pacientes ginecobstetras a raiz de
la pandemia por covid-19 y en condicién de hospitalizacién en una
institucién de salud de tercer y cuarto nivel de la ciudad de Cali con
el fin de favorecer su adaptacién al medio hospitalario. El presente
trabajo tiene como objetivo disefiar, implementar y evaluar un
programa de intervenciéon psicolégica para favorecer la adaptacién
al medio hospitalario en mujeres ginecobstetras en una institucién
de salud de tercer y cuarto nivel de la ciudad de Cali, cuenta con un
marco legal como respaldo para la realizacién de las actividades se
llevé a cabo en los periodos 2021-2 y 2022-1 con la participacion de 378
pacientes con diversos diagndsticos como: preeclampsia, diabetes
gestacional, Interrupcién voluntaria de embarazo (IVE), Virus de
inmunodeficienciahumana (VIH), embarazosdealtoriesgo, tumores,
etc. También se cont6é con la participacién de acompanantes y/o
familiares de las hospitalizadas. Los resultados muestran un impacto
positivo a la salud mental de las mujeres hospitalizadas en tiempos
de covid-19 favoreciendo su adaptacién al medio hospitalario y sus
acompanantes que figuran como redes de apoyo.

Palabras claves: hospitalizaciéon, mujeres, ginecobstetra, covid-19,
adaptacion al medio hospitalario.

Abstract

From the point of view of the social psychology of health, the project
“Sowing love” was born, which tries to solve the psychological
problems presented by gynecological-obstetrical patients because
of the covid-19 pandemic and in a condition of hospitalization in a
nursing institution. Third and fourth level health of the city of Cali
to favor their adaptation to the hospital environment. The objective
of this work is to design, implement and evaluate a psychological
intervention program to favor the adaptation to the hospital
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environment in women gynecologists in a third and fourth level
health institution in the city of Cali, it has a mixed method, in which
its development in the field was carried out in the periods 2021-2
and 2022-1 with the participation of 378 patients. The results show a
positive impact on the mental health of women hospitalized in times
of covid-19 and their companions who appear as support networks.

Keywords: hospitalization, women, obstetrician-gynecologist,
covid-19, adaptation to the hospital environment.

Introduccion

En Colombia la mujer en estado de gestacion tiene derecho a acceder a
los diferentes servicios de salud sexual y reproductiva que le aseguren
bienestary calidad de vida, ademas, se resalta que ninguna mujer emba-
razada deberia morir como resultado de barreras institucionales acerca
de la garantia a sus derechos sobre su maternidad deseada, saludable y
segura o por complicaciones que pueden ser prevenibles antes, durante
y después del parto (Colombia. Ministerio de Salud, 2022).

Las mujeres que tienen covid-19 durante el embarazo también tienen
mayor riesgo de presentar complicaciones que pueden afectar al
embarazo y al bebé en gestacion. Por ejemplo, el covid-19 durante el
embarazo aumenta el riesgo de un parto prematuro (antes de las 37
semanas) y/o de que el bebé nazca muerto, por lo tanto, la paciente
se somete a una cuarentena (40 dias de aislamiento) para evitar
contagios y asi mismo evitar complicaciones, la mujer en estado de
gestacion debe de entrar en un estado recuperacion debido a las altas
tasas de mortalidad tanto de la paciente, como del bebé.

Por otro lado, esta cuarentena se puede llevar a cabo en casa, o
dependiendo de la sintomatologia de la paciente se requiere realizarla
en un medio hospitalario, por ello, el covid-19 puede generar grandes
alteraciones en pacientes que estan en estado de gestacion en medios
hospitalarios. Estas pacientes presentaron problematicas como:
alteraciones emocionales, estrés, ansiedad entre otros. Una de las
mayores afectaciones fue el no poder tener acompafniamiento en el
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tiempo de hospitalizacién porle covid-19, por lo tanto, estas pacientes
experimentaron parte de su embarazo solas.

Debido a lo mencionado anteriormente, en el servicio de ginecolo-
gia y obstetricia de una institucién de salud de tercer y cuarto nivel
en la ciudad de Cali se detectan grandes necesidades y problemati-
cas psicoldgicas en las pacientes en estado de gestacion o con enfer-
medades ginecologicas, por esta razon, se lleva a cabo el desarrollo
e implementacién del proyecto “Sembrando amor” en donde se in-
tenta resolver o satisfacer dichas necesidades encontradas en el ser-
vicio, disminuir el impacto psicolégico negativo que ha producido
la pandemia del covid-19 y favorecer los procesos de hospitalizacién
que algunas de estas mujeres deben cumplir para superar su proceso
de salud/enfermedad. En el desarrollo del proyecto se enfatizé en la
promocion de la salud y la prevencién de la enfermedad, una mejora
en el mantenimiento y cuidado de la salud, al igual se fomentan las
medidas de autocuidado para la prevencioén de contagio por covid-19.

Figural
Logo del Proyecto
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Por otro lado, se sugiere la implementacion de politicas publicas en
funcidén del bienestar para este tipo de poblacién. Resulté necesario
implementar este proyecto con las pacientes hospitalizadas en un
servicio de gineco-obstetricia perteneciente a una institucion de ter-
cer y cuarto nivel de la ciudad de Cali y con los acompanantes de las
pacientes debido a que el procedimiento de hospitalizacién o quirar-
gico en tiempo de pandemia fue una experiencia que genero altera-
ciones emocionales o conductuales en las personas implicadas como,
por ejemplo, estrés, sintomas asociados a la ansiedad y depresion,
presencia de llanto, sensacion de soledad o abandono, alteraciones
en el suenio y la ingesta de alimentos, enojo, desesperanza, procesos
de duelo por pérdida de la salud.

Antecedentes

Para la revision de antecedentes de este proyecto de investigacion, se
abordaron 10 articulos empiricos, los cuales fueron encontrados en
las bases de datos Google Scholar, EBSCO host, y Science Direct los
articulos son originarios de Perd, Ecuador y Colombia. La revision de
los documentos que se presenta a continuaciéon se compone de los si-
guientes tres aspectos: Metodologias, instrumentos y finaliza con los
resultados de los estudios.

El Primer aspecto corresponde a las metodologias. En los articulos
revisados, se presentan investigaciones realizadas desde los enfoques
cuantitativos, mixtos y una monografia. De los diez articulos, ocho
utilizaron una metodologia cuantitativa (Najarro, 2018; Cosanatan,
2016; Lozano, 2016; Valencia, 2017; Diaz, 2020; Pena, 2018; Sandoval,
2017; Chavez, 2019) uno utiliz6 una metodologia mixta (Sandoval,
2019) y el ultimo realizé una monografia (Jacobo, 2018). En resumen,
hay una tendencia a realizar estudios metodolégicos cuantitativos en
temas relacionado con adaptacion a medios hospitalarios en mujeres
ginecobstetras.

El segundo aspecto corresponde a los instrumentos de objetos variados
que se utilizaron en los articulos para la recogida de la informacion,
como lo fueron: Cuatro utilizaron encuestas (Lozano, 2016; Cosanatan,
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2016; Najarro, 2018; Chévez, 2019). Tres de ellos utilizaron cuestiona-
rios, (Valencia, 2017; Sandoval, 2017; Pefia, 2018) uno utiliz6 la entrevis-
ta (Sandoval, 2019), otro us6 un inventario de depresion de Beck (Diaz,
2020) y el altimo realiz6 una revision de antecedentes (Jacobo, 2018).

Elultimo aspecto, referente a los resultados de las investigaciones con-
cluye que no existe una correlacion entre los estadios de gravedad del
VIH y la adaptacion psicosocial, sin embargo, se afirma que entre ma-
yor tiempo trascurrido desde el diagnéstico disminuye la adaptacion
psicosocial por parte de las personas diagnosticadas (Valencia, 2017).

Por otra parte, se ha encontrado que hay un porcentaje mayor de sa-
tisfaccion porque expresan que la enfermera se preocupa por valorar
la necesidad de eliminacién de la puérpera, el descanso y sueno en
relacion con lo fisiolégico; en lo emocional estd dado por la acepta-
cién, en lo social manifiestan que estan satisfechos en la relaciéon con
el personal; y en lo espiritual en la creencia (Lozano, 2016).

También se puede concluir que no existe una relacion significativa
entre nivel de conocimiento y actitudes de las madres adolescentes,
porlo tanto, el personal de enfermeria es quien debe brindar la infor-
macién precisa y necesaria para que la madre adolescente brinde un
buen cuidado a su recién nacido (Cosanatan, 2016).

Respecto a la humanizacion del parto, se tiene en cuenta las nece-
sidades psicolégicas y emocionales de la gestante retomando los re-
quisitos normativos, los aspectos éticos con relacién al trato digno
de la gestante, igualmente la informacién que vaya a recibir respec-
to al momento del nacimiento, en este sentido el rol de enfermeria
que puede cumplir en el parto humanizado es de suma importancia
(Jacobo, 2018).

Es importante resaltar que, existe una relacién significativa entre el
nivel de conocimiento de las mujeres con vida sexualmente activa y
el examen de citologia vaginal (PAP) en el Centro Gineco-Oncolégico
Matos Chincha-2018, segiin la correlacién de Spearman de 0.684 re-
presentado este resultado como moderado (Najarro, 2018).
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En cuanto alos conocimientos que poseen las pacientes post cesareas,
solo reconocen a las complicaciones referentes a la herida quirtrgica
como signo de alarma, dejando de lado a otros como fiebre, dolor ab-
dominal, cefalea y el sangrado vaginal, un porcentaje alto de mujeres
que fueron realizadas la cesarea no poseen los conocimientos sobre
los cuidados (Sandoval, 2017).

También se concluye que existe una relacion directa y positiva en-
tre el nivel de conocimiento y actitudes frente a los problemas que
se presentan durante el embarazo, con un coeficiente de correlacién
que representa una correlacion de grado moderado. Es decir, a mayor
conocimiento presentara una mejor actitud (Pena, 2018).

El nivel de conocimiento sobre el autocuidado durante la etapa de
puerperio estd en relacién directa con la recuperaciéon satisfactoria
de las pacientes en esta etapa, las practicas que emplean en el autocui-
dado para su recuperaciéon son obtenidas de los conocimientos que
han adquirido por las charlas educativas que reciben del personal
sanitario, pero algunas puérperas utilizan practicas ancestrales indi-
cando que les ayuda a recuperarse totalmente (Sandoval, 2019). Por el
contrario, el 51,0% de las puérperas encuestadas tuvieron un nivel de
conocimiento bajo sobre el autocuidado, seguido del 43,1%

Con nivel de conocimiento medio y solo el 5,9% tuvieron nivel de co-
nocimiento alto; el 80,9% de las puérperas encuestadas tuvieron un
nivel de conocimiento medio sobre los cuidados del Recién Nacido,
seguido del 15,2% con nivel de conocimiento bajo y solo el 3,9% tuvie-
ron nivel de conocimiento alto (Chéavez, 2019).

Por ultimo, la separacién conyugal fue un factor asociado frecuen-
te para la predisposicién de depresion en las gestantes de alto riesgo
obstétrico. Las caracteristicas clinicas mas frecuentes que predispo-
nen la depresién en las gestantes de alto riesgo obstétrico del hospital
Belén de Lambayeque son los cambios en los habitos de suenio y los
cambios de apetito (Diaz, 2020).
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Marcos de Referencia

Este proyecto se llevd a cabo en una institucion de tercer y cuarto
nivel la cual cuenta con un servicio de ginecologia y obstetricia con
subdivisiones en su sala, estas divisiones se clasifican de la siguiente
manera: Sala de partos, ARO 1, ARO 2y Puerperio.

La teoria psicolédgica en la cual se apoya el proyecto es la psicologia
social de la salud de Rodriguez (1998) en donde se explica que el pro-
ceso de salud-enfermedad compromete la interrelacion de varios fac-
tores como, por ejemplo, el psicoldgico, social, conductual y cultural;
por lo tanto, se debe comprender este proceso de salud/enfermedad
desde una perspectiva biopsicosocial. Rodriguez (1998) define la psi-
cologia social de la salud de la siguiente forma:

La psicologia social de la salud estudia la conducta de salud/enferme-
dad en interaccién con otras personas o con productos de la conducta
humana. Asi, como la promocion de salud, la prevencion de la enfer-
medad, las actividades de diagnoéstico, tratamiento y rehabilitacién de
la enfermedad (Rodriguez, 1998, p. 4).

Asimismo, la psicologia social de la salud analiza como los compo-
nentes psicolégicos pueden repercutir en consecuencias fisiolégicas
y posteriormente la enfermedad. Algunas de las principales areas de
estudios de esta teoria ademas de las anteriormente mencionadas, es
el fortalecimiento de conductas protectoras y factores de posibiliten
la minimizacién del riesgo.

En este apartado se especifican los conceptos fundamentales de esta
investigacion: Paciente, acompanante del paciente, estrategias de au-
tocuidado, grupos de autoapoyo y psicoeducacion.

Paciente

Ayuzo del Valle (2016) plantea que un paciente es una persona que pa-
dece una enfermedad o se halle bajo atencién médica en un centro de
salud. Para el desarrollo de este proyecto, se toma en cuenta que la
poblacion que acude al servicio de ginecologia y obstetricia son mu-
jeres gestantes o con alguna enfermedad ginecoldgica de diferentes
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edades, es decir, acuden al area menores de edad (nifias, adolescen-
tes), mujeres jovenes y/o adultas, migrantes/extranjeras o nativas
del pais colombiano que se encuentren proceso de hospitalizacién en
cualquiera de las salas del servicio de gineco-obstetricia.

Acompanante

Clinica Universidad de Navarra (s.f.) explica que acompanante es la
persona que se hara responsable del cuidado de un paciente hospita-
lizado, este individuo puedes ser un familiar o persona cercana den-
tro del circulo social del paciente. Para el desarrollo del proyecto se
entiende por acompanante a toda persona que figure como visitante,
acompanante o red de apoyo de una paciente hospitalizada en cual-
quier area del servicio de gineco-obstetricia.

Estrategias de Autocuidado

Orem (citado en Prado et al. 2014) afirma que las estrategias de auto-
cuidado son diversas acciones que realizan las personas, las familias
y la sociedad que van encaminadas a promover la salud y bienestar
general con el fin de conservarla. Este concepto de se ve relacionado
con el proyecto para dar lugar al mantenimiento de la salud y la pre-
vencion de la enfermedad de las mujeres y sus acompanantes, tenien-
do énfasis en la salud sexual y reproductiva, ademas de las medidas
para la prevencion del contagio por covid-19.

Grupos de Apoyo

Arroyo et al. (2018) refiere a un grupo de personas con el fin de brin-
dar apoyo emocional para poder tener en control las consecuencias
psicologias del suceso. Este concepto se vincula al proyecto para
poder generar espacios en donde las pacientes logren tener un acer-
camiento a las experiencias de sus companeras de sala para que asi
se generen nuevas relaciones y se creen sentimientos de acompana-
miento entre ellas, debido a que en el servicio se presentan pacientes
sin redes de apoyo o poco espacios para las visitas debido a la pande-
mia por covid-19 y las debidas restricciones, asimismo, estos grupos
de apoyo se realizan con todas la medidas necesarias para evitar el
contagio por covid-19.
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Psicoeducacion

Cuevas y Moreno (2017) proponen que la psicoeducaciéon consiste en
un proceso donde un profesional del rea de la salud realiza una apro-
ximacién terapéutica en la cual le brinda a los pacientes y familiares
informacién sobre la prevencién de la enfermedad. Realizar psicoe-
ducacién con las pacientes y los acompanantes resulta vital para po-
der brindar tranquilidad y lograr una adecuada adherencia al trata-
miento y al proceso de hospitalizaciéon que tiene la paciente y a quien
la acompana durante la pandemia por covid-19.

Respecto al marco legal del cual se sustenta el presente proyecto co-
rresponde a la Resolucion 3280 de 2018 que dicta la “Ruta integral de
atencion parala promociéon y mantenimiento de lasalud” y la “Rutain-
tegral de atencion en salud para la poblacién materno perinatal” y las
tematicas que mas se desarrollan en el servicio de gineco-obstetricia
son: derechos sexuales y reproductivos, atencién para la planificacion
familiar y la anticoncepcién, interrupcién voluntaria del embarazo
(IVE), atencién en salud para la valoracién, promocién y apoyo de la
lactancia materna, atencion del cuidado prenatal, planeacion de pro-
yecto de vida y prevencion de enfermedades de transmisién sexual.

Todas las actividades del proyecto “Sembrando amor” fueron revisa-
das minuciosamente y avaladas por el equipo del proyecto y jefes de
area del servicio de ginecologia y obstetricia antes de su aplicacién
en los talleres, debido al tiempo de pandemia y post pandemia por
covid-19, asi se evitarian riesgos tanto para el personal de salud como
para los pacientes y sus acompanantes.

Metodologia

Para poder detectar las necesidades psicologicas, problematicas o de-
mandas actuales en el servicio de las diferentes salas de gineco-obste-
tricia en una institucién de salud de tercer y cuarto nivel de la ciudad
de Cali, se llevo a cabo la realizacion de observaciones no participan-
te, las cuales se registraron en un diario de campo, ver imagen 2.
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Imagen 2
Diario de campo
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También se efectuaron dos entrevistas semiestructuradas, una para
los jefes de Enfermeria de cada area del servicio y su personal de sa-
lud, y la segunda entrevista dirigida a los pacientes y sus acompanan-
tes como se puede evidenciar en la imagen 2.

Imagen 2
Estructura de entrevistas realizadas
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Se considerod necesario utilizar la técnica de entrevista semiestruc-
turada con los jefes de las areas, debido a que son ellos las personas
que se encuentran en contacto con la paciente de manera directa y
pueden tener conocimiento sobre las necesidades y problematicas
de las pacientes, por lo tanto, podrian otorgar informacién valiosa
y pertinente para las demandas que necesitan una oportuna inter-
vencion. Por otro lado, la perspectiva de los pacientes y sus acompa-
nantes también es significativa puesto que, son la poblacién que se
beneficia directamente para la realizaciéon de un proyecto.
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El contenido dispuesto a desarrollarse en el proyecto “Sembrando
amor” con la comunidad gineco-obstetra, pensado en pacientes y
acompanantes seran: Derechos sexuales y reproductivos, interrup-
cién voluntaria del embarazo (IVE), ruta de violencia sexual, preven-
cién de cancer de ttero, atencién del cuidado prenatal, intervencio-
nesparalapromociéony mantenimiento de la salud paralas personas,
familias y comunidades y haciendo énfasis en el autocuidado para la
prevencion de contagio por covid-19, proyecto de vida, atencién en
salud para la valoracién, promocioén y apoyo de la lactancia materna,
métodos anticonceptivos o atencion para la planificacion familiar y
la anticoncepcién, prevencion de enfermedades de transmision se-
xual y atencién a la familia.

Estos temas claramente estan divididos segtn la pertinencia de la in-
formacién en cada poblacién, es decir, algunos temas seran dirigidos
para los pacientes, otros para los acompanantes o familias.

Las acciones seran clasificadas en dos grandes grupos, el primero
seran actividades para acompanantes con enfoque en la psicoeduca-
cién y el segundo grupo son actividades para las pacientes con enfo-
que psicoterapéutico y psicoeducativo.

Actividades Psicoeducativas Grupales para los
Acompaitantes de las Pacientes (Educativas)

Realizar intervenciones grupales con los acompanantes de las pa-
cientes en el espacio de la sala de espera para facilitar informacién
pertinente a este tipo de poblacion (temas: derechos sexuales y repro-
ductivos, prevenciéon de ITS, atencién a la familia, promocién y man-
tenimiento de la salud)

En conjunto con la intervencién grupal, entregar a los acompanantes
folletos donde esté organizada la informacién de manera claray pre-
cisa (temas: derechos sexuales y reproductivos, prevencién de ITS,
atencién a la familia, promocién y mantenimiento de la salud).
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Actividades Psicoterapéuticas de Apoyo v Educativas
para Pacientes Hospitalizado

Por medio de posters o carteles, convocar a las pacientes hospitaliza-
das en las diferentes salas, una semana antes para participar en las
actividades de autocuidado, apoyo y educacion.

Debido a que las diferentes salas demandan intervenciones sobre te-
maticas diferentes, se separan en parejas: ARO 1y ARO 2 - Puerperio
y Sala de partos.

Realizar intervenciones en las salas del servicio, en donde se brinde
y se discuta informacién pertinente a las pacientes hospitalizadas en
las salas de ARO 1y ARO 2 (temas: Derechos sexuales y reproducti-
vos, interrupcion voluntaria del embarazo, ruta de violencia sexual,
prevencion de cancer de Utero, atencion del cuidado prenatal, pro-
mocién y mantenimiento de la salud).

Realizar intervenciones en la sala de puerperio y entregar folletos a
las pacientes para brindar informacién pertinente (temas: proyecto
de vida, atencidon en salud para la valoracién, promocion y apoyo de
la lactancia materna, métodos anticonceptivos (MAC- atencién para
la planificacién familiar y la anticoncepcion).

A raiz del volumen de pacientes en sala de partos y la dindmica de
esta, se llevara a cabo la entrega de folletos a las pacientes de la sala de
partos en donde se brinde informacién clara y pertinente para este
tipo de poblaciéon. (temas: derechos sexuales y reproductivos, pre-
vencion de ITS, atencién a la familia, promocién y mantenimiento
de la salud).

Los recursos que demanda la implementacién del proyecto seran el
diseno de folletos con la informacién clara, oportuna y significativa
para la poblacién objetivo. Estos folletos seran creados por los encar-
gados del proyecto, algunos de ellos se pueden evidenciar en (Imagen
5), también se requiere de posters para poder hacer la invitacion a la
poblacién para las intervenciones grupales que se realizaran y en-
cuesta de satisfaccion impresa. (Imagen 4).
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Imagen 4
Invitaciom a la poblacién

Imagen 5
Folleto preeclampsia

- °
Los riesgos de la
preeclampsia

Existen riesgos tanto para usted
como para su bebé si usted
presenta preeclampsia:

1. La madre puede tener dafno

renal, convulsiones, accidente HOSPITAL UNIVERSITARIO

cerebravascular o sangrado en DEL VALLE ’
el higado. e
2. Existe un riesgo alto para que la

placenta se separe del Gtero

(desprendimiento) y para tener un Equipo de Psicologia
s reec amp31a

3. Es posible que el bebé no crezea . . .
adecundamente (restriceion de Ginecologia y obstetricia

erecimiento)

Universidad Libre
Seccional Cali
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&Que es?

La preeclampsia es una complicacion
del embarazo caracterizada por
presion arterial alta y signes de

dafios en otro sistema de 6rganos,
mas frecuentemente el higado y los
rifones.

Generalmente, la preeclampsia
comienza después de las 20 semanas
de embarazo en mujeres cuya presién

arterial habfa sido normal.

Sino se trata, la preeclampsia puede

desencadenar complicaciones graves.

incluso mortales, tanto para ti come
para tu bebé

Si tienes preeclampsia, el tratamiento
més efectivo es dar a luz a tu bebé.
Incluso luego del parto, sentirte
mejor puede llevarie un tiempo.

S1 SE TE DIAGNOSTICA
PREECLAMPSIA EN EL
EMBARAZO DEMASIADO
TEMPRANO PARA DAR A
LUZ A TU BEBE, TO Y EL
MEDICO ENFRENTAN A
UNA TAREA DIFICIL. TU
BEBE NECESITA MAS (v
TIEMPO PARA MADURAR,
PERO DEBES EVITAR
PONERTE A TI O A TU
BEBE EN RIESGO DE
SUFRIR COMPLICACIONES
GRAVES

Imagen 5
Folleto Diabetes

Aspectos psicolégicos
de la Diabetes

Inférmate o actia de manera
activa para afrontar tu
enfermedad, con tu médico
2. Resuelve tus dudas con tu médico,
debido a que existen creencias
erréneas.

5. Implicate en tu autocuidado,

manteniendo los niveles adecuados

de glucosa, pues incrementaras tu
esperanza de vida.
4. Un estado de dnimo estable y
adecuado minimiza las
posibilidades de que aparezcan

mas complicaciones. La ansiedad,

tristeza y ofras emociones negativas

pueden provocar un peor control
del nivel de g|ucosa.
5. Aprende a aceptar tu diabetes.
Expresa cémo te sientes. Apdyate

en tu famili

, pareja y amigos. Es
una buena forma de afrentar tu

enfermedad

Sintomas

1.Presién arteriar alta

2.hinchazén en manos y pies

3.Exceso de proteinas em (a orina
(proteinuria) u otros signos de
problemas renales

4.Dolores de cabeza intensos

5.Cambios en la vista, que incluyen
pérdida temporal de la vista, visién
borrosa o sensibilidad a la luz

6.Dolor abdeminal en la parte
superior, por lo general, debajo de
las costillas y en el lado derecho

T.Nduseas o vomitos

8.Menor produccion de orina

9.Niveles mas bajos de plaquetas en
sangre (trombocitopenia)

10 Funcién hepitica deteriorada

11.Falta de aire, debido a la presencia
de lfquido en los pulmones

Se recomienda

*HOSPITALIZACION
*TRATAMIENTO CON
MEDICAMENTOS
*REPOSO EN CAMA
*PARTO

Equipe de Psicologia
del drea de:
Ginecologia y obstetricia
Universidad Libre

Seccional Cali

Al LLL
| L

HOSPITAL UNIVERSITARIO
DEL VALLE

Evaristo Garcia E.5.€.

126

Tratamiento

El tratamiento mds efectivo para la
preeclampsia es el parto.

Tienes mayor riesgo de sufrir
convulsiones, desprendimiento
placentario, derrames y sangrado
grave hasta que se reduce la presion
arterial. No obstante, si el embarazo
no estd lo suficientemente avanzado,
el parto no serd la mejor opeién para
el behé.

Site diagnostican preeclampsia, el
médico te dita que tan seguido debes
hacer consultas prenatales (quizds
con mayor frecuencia que la
recomendada generalmente en el
embarazo). Es posible que también
debas hacerte andlisis de sangre,
ecografias y andlisis sin estrés con
mayor frecuencia que durante un
embaraze sin complicaciones.
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Lo diabetes es una enfermedad
que se presenta cuando el nivel
de g|ucosa en la sangre,
*Cﬂ'ﬂb\éﬂ COHDCidD como azucar
en la sangre, es iado alto.
La insulina, una hormona que

produce el pdncreas, ayuda o

qU? IO glU(OSO de ‘OS

alimentos ingrese en las
células para usarse como

energia

Cansancio
Exceso de orina
Bajo de peso
Visién borrosa

Hinchazén en manos y pies

Tipos de Diabetes

Es la produccién deficiente

d@ HTSU"WO Se descomoce
sUs causas. NO se puede

prevenir

Es la utilizacién ineficaz de

la \nsu‘iho/ causado por los

malos hdbitos en la salud

GESTATICIONAL.
Aparece durante el

embarazo y se detecta por

Experiencias y Construcciones desde la Universidad

Mantén un peso saludable.

Realiza actividad fisica
Consume una dieta
saludable
Evita el consumo de tabaco
Llevar un control de
Glucemia
Llevar un tratamiento

farmacoldgico (Insulina)

Mucha sed

Para la evaluacion del proyecto “Sembrando Amor” por parte de la
poblacion objetivo se disend el instrumento de evaluaciéon (imagen
7). Este instrumento mide el nivel de satisfacciéon de las pacientes y
de sus acompanantes, asi como la percepcién de la pertinencia y uti-

pruebas prenatales

lidad de las actividades realizadas.

Imagen 7

Instrumento de evaluacion de actividades

EVALUACION
CUESTIONARIO DE GOOGLE
FORMS

1.Sala de atencion
2. Fue de utilidad la
informacion brindada?
3. Entendio la informacion
brindada?
4. Tiene alguna sugerencia
frente a la actividad?
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Evaluacion de actividad

SEMBRANDO AMOR. UNIVERSIDAD LIBRE

Sala de atencion *

Texto de respuesta breve

;Fue de utilidad de informacin brindada? *

Tiene alguna sugerencia frente 3 I3 actividad? *

Texto de respuesta breve
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Resultados

A continuacidn, se presentas los resultados de la implementacion del
programa:

Caracterizacion de la Poblacion

La poblacién a la que fue dirigido el proyecto son pacientes hospita-
lizadas en el servicio de ginecologia y obstetricia y acompanantes de
pacientes, en el contexto de la pandemia del covid-19.

La realizacién de “Sembrando amor” se llevo a cabo en los periodos
2021-2 y 2022 en donde participaron 378 pacientes y 203 acompanan-
tes, las diferentes actividades que se desempenaron fueron: Talleres
vivenciales, atencion a pacientes por interconsultas, seguimientos y
demandas inducidas, en las cuales se trabajo en brindar estrategias
de afrontamiento, regulacién emocional, resoluciéon de conflictos,
herramientas para el autocuidado entre otros.

En la atencién a pacientes se evidencian pacientes con diagnoésticos
de: preeclampsia, interrupcién voluntaria del embarazo (IVE), pree-
clampsia, diabetes gestacional, embarazos de alto riesgo, déficit del cre-
cimiento fetal, virus de la inmunodeficiencia humana (VIH), tumores
malignos, victimas de abuso sexual, anemias, amenazas de aborto, etc.

Graficol
Porcentaje de pacientes atendido segiin diagnostico

Atencion a pacientes

O e

@ vH

@ Diabetes gestacional

@ Preeclampsia

[ ] Primigestantes adolescentes
@ Cincerytumores malignos

@ Otros diagnésticos
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Interrupcién voluntaria del embarazo — 102 pacientes
Virus de la inmunodeficiencia humana - 22 pacientes
Diabetes gestacional - 17 pacientes

Preeclampsia y/o Hipertensién materna - 50 pacientes
Primigestantes adolescentes — 81 pacientes

Cancer y tumores malignos en el itero — 42 pacientes
Otros diagnosticos — 64 pacientes

Tablal
Intervenciones con pacientes y acompaiantes

Intervenciones con Pacientes y Acompaiiantes

Intervenciones grupales con acompaiiantes 12
Intervenciones grupales con pacientes 18
Intervenciones individuales 378

Logros Alcanzados

El logro principal de este proyecto, el cual fue desarrollado en tiem-
pos de pandemia y post pandemia por covid-19, es el impacto posi-
tivo en la salud mental de las pacientes hospitalizadas en el area de
ginecologia y obstetricia en una entidad de salud del suroccidente co-
lombiano, asi mismo, es importante resaltar la significaciéon que las
pacientes le atribuyen a las actividades realizadas en los diferentes
servicios (Sala de partos, ARO 1, ARO 2 y Puerperio).

Dichas actividades que propone el proyecto favorecieron la disminu-
cion de sentimientos de abandono, sintomas asociados a la ansiedad y
la depresion por motivo de las restricciones a las visitas por causa del
covid-19, de igual manera, se brindaron estrategias de afrontamiento
con base a la regulacion emocional y fortalecimiento de red de apoyo
por medio de plataformas virtuales, una vez percibida estas mejoras
emocionales en las pacientes, se pudo observar avances en los procesos

129



‘ Programa de Intervencién Psicolégica para Favorecer la Adaptacién al Medio Hospitalario
en Mujeres Ginecobstetras en Tiempos de Pandemia por COVID-19: Sembrando Amor

4

de salud fisiolégica, comprobando la teoria de la Psicologia Social de la
Salud de Rodriguez (1998) sefialada con anterioridad que comprende
un proceso de salud/enfermedad desde una mirada biopsicosocial.

Por otro lado, en el caso de los acompafantes, se logré nuevos apren-
dizajes sobre tematicas relevantes para la vida cotidiana, nuevas ruti-
nas y cambios conductuales para el mantenimiento de la salud y pre-
vencion de la enfermedad enfocados en estrategias de autocuidado,
se logré que los familiares y personas del circulo social de la paciente
se involucren mas en el proceso de acompanar la hospitalizacién en
tiempos de pandemia y post pandemia de covid-19.

Por ultimo, a la hora de interpretar los resultados obtenidos de ma-
nera global, se puede observar cambios positivos en las rutinas de las
pacientes e incluso de sus acompanantes. Estas rutinas fueron crea-
das como razén principal en tiempo de pandemia y por el proceso de
salud/enfermedad que la mujer hospitalizada debia desarrollar, tam-
bién se observé un cambio en el establecimiento de nuevos habitos y
comportamientos para mejorar su salud fisica y mental que se pue-
den percibir a través de la adherencia y seguimiento del tratamiento,
asl como la interiorizacion de las actividades que no deben realizar
por condiciones médicas o la dieta que debe seguir, todo esto como
procesos de autocuidado.

Por otro lado, se trae como evidencia un taller realizado en la sala de
ARO 2 del servicio de ginecologia y obstetricia llamado “La caja de las
emociones”, donde su objetivo es: Proporcionar estrategias de apoyo
referentes a la expresion y manejo emocional a pacientes hospitaliza-
das en el servicio de Ginecologia y obstetricia en sala de ARO 2.

Para el desarrollo del taller Caja de las emociones se va a tener en
cuenta a Bisquerra (2009) ya que plantea que el elemento esencial de
la educaciéon emocional estd compuesto por aspectos como la tole-
rancia a la frustracién, el manejo de laira, la capacidad para retrasar
gratificaciones, el desarrollo de empatia, entre otros.

La regulaciéon emocional se compone de procesos fundamentales
para lograr su desarrollo, las cuales son: la expresion emocional
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apropiada, la cual es la capacidad para expresar las emociones de for-
ma apropiada, la regulaciéon de emociones y sentimientos que se re-
fiere a laregulacion emocional, lo cual implica saber y aceptar que las
emociones deben ser reguladas, las habilidades de afrontamiento que
se refieren a la habilidad para afrontar retos y situaciones de conflic-
to, con las emociones que generan. Esto implica estrategias de auto-
rregulacion para gestionar la intensidad y la duracién de los estados
emocionales Vygotsky (1979) citado por (Carrera y Mazarella, 2001).

El taller se divide en tres fases:

1. Reconocimiento emocional: En esta primera parte se realizara la
actividad de la “Caja de las emociones”, consiste en psico educar
a las pacientes frente al tema de las emociones.

2. Expresion emocional: La idea es que después de que cada paciente
saque una emocion de la caja y frente a los conocimientos pre-
vios, pueda identificar la emocién y también expresarla. (Se pre-
tende que se base en experiencias).

3. Gestion emocional: Se les presentara de nuevo una caja, la cual es-
tarallena de recursos o herramientas que les permitira darles un
manejo adecuado a sus emociones, antes de darle la devolucién,
lo ideal es que sean recursos propios de las pacientes.

Actividad

Se realiz6 la Caja de las emociones lo cual consiste en, que dentro de
una caja estén de manera simbolica las emociones (Alegria, sorpresa,
ira, asco, tristeza, miedo). Se les pregunta a las pacientes:

(Conocen ustedes que son las emociones?
. Qué saben de las emociones?
{Qué emociones han experimentado?

Después de que cada una de las pacientes participe y se realice la de-
volucidén, cada una de ellas sacara una emocion al azar, dependiendo
de la emocién que saquen se pretende que hablen basadas en su expe-
riencia cuando experimentaron esa emocién y respondan.
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¢ Como se sintieron cuando experimentaron esa emocion?
;Cuando la experimentaron?

Por altimo, se prosigue al tercer punto del taller que es presentar la
caja de herramientas, lo cual cada paciente responde a:

¢Coémo manejaron la emocién experimentada y/ o que estrate-
gias utilizaron?

Al finalizar se realizara devoluciones y se presentaran herramientas
técnicas y psicoldgicas para el adecuado manejo emocional.

Losrecursos para el desarrollo de esta actividad se necesitan:

2 cajas y Emociones en representacién simbélica. Por ultimo, se
realiza una evaluacién teniendo en cuenta la encuesta de satisfac-
cién anteriormente presentada en el apartado de metodologia.

Se les entregara una encuesta de satisfaccién a cada una de las pacien-
tes, en la que se representa un cuadro calificable de1a 5, donde 1 es
muy insatisfecho y 5 muy satisfecho. Se elaboran preguntas como:

;Considera que este encuentro cumplié con sus necesidades?
¢Coémo considera que fue el desenvolvimiento de la psicéloga?
Escriba en 3 palabras lo que significé para usted esta actividad.

Para esta evaluacion se utilizé el formato de laimagen 9.
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Imagen 9
Formato evaluacion taller caja de emociones
-

Taller La caja de emociones

& natalianorenald17@gmail.com {no se comparten) Fey
Cambiar cuenta

;Considera que este encuentro cumplic con sus necesidades?

I:::I buy insatisfecho
i) Insatisfecho

O Meutral
() satisfecho

I:::I Buy satisfecho

;Como considera que fue el desenvolvimiento de la psicologa?

Muy insatisfecho
Insatisfecho
Meutral

Satisfecho

ONONONONG

Buy satisfecho

Escriba en 3 palabras lo que significd para usted esta actividad.

Tu respuesta
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Resultados Cuantitativos
Grafico 2

Porcentaje de participantes segitn sexo

Participantes

15%

85%

@ Hombres O Mujeres

De acuerdo con las respuestas de la encuesta de satisfaccion que res-
pondieron los participantes, los resultados son:

Grafico 3
Satisfaccion de necesidades

¢Considera que el encuentro cumplié
con sus necesidades?

100%

Muy satisfecho
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Grafica4
Satisfaccion de la profesional

;Como considera usted que fue el
desenvolvimiento de la Psicdloga?

100%

Muy satisfecho

Imagen 11
Nube de palabras actividad

sy,
Qucﬁamﬂo

&Je EX o vendirs

C%m a [@hte
a’ﬂ?‘"’ fos moments de wv.:ﬂ-"m e‘f%yza Acep'?qcxdad
greonii

Dat:a
na”s-‘to
Ayuda emocional

Motivacion
Qprendizaje
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Resultados Cualitativos

Enlaactividad de la caja de lasemociones las pacientes hospitalizadas
en el servicio de Ginecologia y obstetricia en sala de ARO 2 hubo un
total de 13 participantes. Hay que tener en cuenta que esta sala por ser
de alto riesgo séptico, las pacientes cuentan con acompanantes per-
manentes, porlo tanto, ala hora de realizarla actividad se incluyeron
los acompanantes, debido a que manifestaban querer participar. Por
lo tanto, el 15% de participantes fueron hombres acompanantes (2) y
un 85% de participantes mujeres (11) contando con pacientes y acom-
panantes. (Ver imagen 12)

Imagen 12
Registro fotogrdfico de actividades realizadas

En la primera pregunta de ;considera que este encuentro cumpli6
con sus necesidades? Un 100% marcé la casilla 5, dando una respues-
ta de muy satisfactorio. En la segunda pregunta de ;como considera
que fue el desenvolvimiento de la psicéloga? Los participaron dieron
de nuevo una puntuacién de 5, dando al 100% muy satisfactorio. Con-
forme ala Glltima pregunta de la encuesta de satisfaccion, las palabras
comunes o que se repetian eran: Motivacion, muy buena, aprendiza-
je, seguir luchando, entre otros.
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Imagen13
Nubes de palabras

Gracias
S Carino

. . Respeto
Me siento bien gt

Expresar o . gue sentimos
= Me sienko Biéhalentida s

I ﬂ E. ﬁ!‘. Excelente servicioE Gracias . &W"
Tranqu\ idad
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Discusion y Conclusiones

En el desarrollo del proyecto “Sembrando amor” se logr6 evidenciar
los diferentes aspectos de la teoria psicologia social de salud, en la que
se resalta la importancia de realizar una valoraciéon multifactorial, es
decir, estudiar o analizar los diversos aspectos o factores que influyen
en el proceso de salud y enfermedad, al entender que los componentes
psicolégicos pueden alterar o afectar la salud fisica de una persona.

En ejemplo de lo anterior, se podria decir que las pacientes que ha-
bian sido hospitalizadas por contagio de covid-19 tuvieron algin im-
pacto psicolégico a la hora de vivenciar restricciones en las visitas
que tenia la institucién de salud, fomentando sensaciones de soledad
y abandono en las pacientes, ansiedad y depresion.
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Aqui se logra evidenciar a la persona con un funcionamiento com-
plejo y dindmico, que se ve influenciado por la participaciéon de va-
rios factores en simultaneo (biolégico, psicologico y social), y si, es
importante resaltarlo, sabiendo que en la actualidad contintia la ex-
ploracién de las condiciones de salud de una persona en factores me-
ramente individuales, en estos casos, no se comprende una mirada
integral de la salud, por lo que puede llegar a entorpecer los mismos
procesos de salud/enfermedad.

También se llevé a cabo espacios de discusion entre pacientes, fami-
liares y profesionales de la salud basandose en la humanizaciéon y el
trato digno al paciente, por lo tanto, se ejecuté esta actividad como
dinadmicas de psicoeducacién acerca de los procesos de salud/enfer-
medad que atraviesa la paciente, para asi mismo reducir barreras
en la informacién y favorecer la adaptacién al proceso de hospita-
lizacién y propiciar una adecuada adherencia al tratamiento, este
logro lo podemos correlacionar con lo propuesto por Peia (2018) en
donde refiere que la persona al tener mayor conocimiento, tendra
mejor actitud.

Por otro lado, a la hora de interpretar los resultados obtenidos de las
actividades planteadas en este proyecto, se logra observar cambios en
lasrutinas de las pacientes e incluso de sus acompanantes, como el es-
tablecimiento de nuevos habitos y comportamientos para mejorar su
salud fisica y mental que se pueden percibir a través de la adherencia
y del tratamiento,

Debido a esto se puede llegar a interpretar que a medida que se eje-
cutaban las acciones de este proyecto en el servicio de ginecologia y
obstetricia, se evidenciaba como la poblacién cuidaba sus conductas
para fomentar la conservacién de su bienestar general. Por esta ra-
zOn, se puede decir que “Sembrando Amor” tuvo un impacto positivo
en concientizar a las personas sobre la promocién de la salud y la pre-
vencion de la enfermedad.
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Evidencias de Aquello Logrado en Verbalizaciones
delas Pacientes

“Ya aprendi que me tengo que tomar el medicamento a determinadas
horas”

“Por favor expliqueme porque tengo que quedarme hospitalizada por-
que no he podido entender por qué”

“Le dije a mi esposo que no me trajera mas dulces porque la enfermera
me dijo que eso no podia estar en mi dieta”

“El doctor me dijo que mi carga viral bajo bastante”

“¢Cada cuanto debo darle el retroviral a mi hijo?” (paciente 1, comuni-
cacion personal, 20 de septiembre de 2021

“El doctor me felicité porque he estado juicio con mi medicamentos y
puedo tener a mi bebé por parto natural”

“Yo queria firmar alta voluntaria porque no sabia el riesgo, pero ahora
que lo conozco he decidido quedarme” (paciente 2, comunicacién per-
sonal 18 de julio de 2021).

Lainvestigacion contribuye al disefio, implementacion y evaluacion de
un proyecto que esté encaminado ala mejora de la adaptacién al medio
hospitalario en mujeres ginecobstetras en tiempos de pandemia por
covid-19, respecto a esto se logra llevar a cabo el proyecto “Sembrando
amor” en una institucion de salud de tercer y cuarto nivel de la ciudad
de Cali durante los periodos 2021-1 y 2022-1 en donde se logra mejorar
la adherencia hospitalaria de las pacientes con largas estancias en las
diferentes salas del servicio de ginecologia y obstetricia.

En cuanto al primer objetivo especifico se logra facilitar diversas
estrategias de autocuidado en pacientes y sus acompanantes, estas
estrategias van orientadas al mantenimiento de la salud y la preven-
cién de la enfermedad y haciendo énfasis en el autocuidado para la
prevencion de contagio por covid-19. Debido a que el proyecto se rige
bajo la Resolucion 3280 del 2018 los temas trabajos para el autocuida-
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do fueron planificaciéon familiar y métodos anticonceptivos, preven-
cion de enfermedades de transmision sexual, autoexamen de mamas,
entre otras.

En el segundo objetivo especifico se llevo a cabo intervenciones gru-
pales en donde las pacientes podian acceder a las experiencias de
otras pacientes hospitalizadas en relacién con diferentes temas, con
el fin de crear un apoyo emocional entre las participantes y generar
nuevo vinculos, enlaces o relaciones interpersonales.

Las intervenciones grupales se programaban con anticipacion para
que todas las pacientes lograran asistir y poder compartir sus apren-
dizajes y vivencias con las demas personas y asi poder crear un cono-
cimiento de manera colectiva del cual todas pudieran gozar de él.

Con relacién al iltimo objetivo especifico, se realizan jornadas de psi-
coeducacion para las pacientes y sus acompanantes en donde se brin-
dan conocimientos acerca de temas especificos y de beneficios para
la poblacién que acude al servicio de ginecologia y obstetricia de una
institucién de tercer y cuarto nivel de la ciudad de Cali.

En estasjornadas se desarrollan intervencion individuales y grupales
y se logra empoderamiento de la mujer sobre sus derechos sexualesy
reproductivos, al igual que se fomenta la promocién de la salud y la
prevencion de la enfermedad.
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