Padre preparado y
comprometido en su rol
de acompanante durante
el proceso de parto

Tematica: promoci6n y prevencion.

Aporte a la disciplina: al conocer los esfuerzos por mejorar la calidad asistencial en el proceso de parto, cuando se trata de
implementar acciones de promocién de la salud que se perpetden en el tiempo, ocurre que un proceso relativamente simple y
fisioldgico muchas veces se transforma en algo complejo en su abordaje. El estudio a través de la investigacién-accién permite
desarrollar un trabajo de sistema, ya que mediante intervenciones complejas e integradoras, se promueve la comprension del
beneficio de la participacién, la motivacién y el compromiso para llevarla a cabo. Desde la mirada sistémica, es imprescindible
la participacién comprometida de los distintos actores (el padre, la madre y el equipo de salud) porque permite la promocién de
acciones con miras al desarrollo de una paternidad saludable y, en consecuencia, de familias comprometidas con sus hijos y con
su crianza. Algunas iniciativas actuales de preparacion de los padres para el parto y para el nacimiento se han focalizado en las
necesidades de la madre y de su hijo para tener una maternidad segura y con bienestar. Para esta (ltima década, el desafio es
involucrar al padre en el nacimiento de manera efectiva.

RESUMEN

Objetivo: identificar las necesidades de preparacion del padre acompafante para brindar apoyo a su pareja durante el proceso de
parto. Método: metodologia cualitativa: investigacidn-accién con la participacién de doce padres y sus parejas, con quienes se exploraron
las necesidades educativas por medio de grupos focales y entrevistas estructuradas. Se desarrolld, implementé y evalué la preparacion
antenatal del padre en su rol de acompafiante durante los afios 2015 y 2016. Resultados: una expectativa que se constituyé en un gran
tema emergente fue “conocer mas acerca del proceso de parto” y “estar ahi con ella y para ella”, como beneficio para su rol de acompa-
fiante preparado y sensible a las necesidades de la mujer. Conclusion: es indispensable considerar estrategias que fortalezcan el rol del
padre y aumenten sus competencias para la integracién, empoderamiento y acompafiamiento durante el proceso de parto.
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ABSTRACT

Objective: To identify fathers’ needs in their preparation as a companion to provide emotional support to mothers during childbirth.
Materials and methods: An action research project was carried out involving twelve men and their wives. Their educational needs
were explored using focus groups and structured interviews during 2015 and 2016. Results: The main emerging themes were “knowing
more about the birth process” and “being there with her and for her” as benefits that contribute to the role of a sensitive companion pre-
pared to understand the woman’s needs. Considering one of the major emerging themes, antenatal training for fathers as companions
and support during childbirth was developed, implemented and evaluated. Conclusion: It is essential to consider different strategies
to strengthen the father’s role by increasing their skills for integration, empowerment and support during birth, and to enhance their
satisfaction in meeting the needs felt in a family birth scenario.

KEYWORDS (source: DECS)

Prenatal education; childbirth; parturition; fathers; social support; action research; health services research.
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RESUMO

Objetivo: identificar as necessidades de preparagdo do pai acompanhante para oferecer suporte e continéncia para a sua parceira
durante o processo de parto. Método: trata-se de uma metodologia qualitativa de pesquisa, que contou com a participagdo de 12 pais
e suas parceiras, com os quais foram exploradas as necessidades educativas, por meio da utilizacdo de técnicas de grupo focal e en-
trevistas estruturadas. Foi desenvolvida, implementada e avaliada a preparacgdo pré-natal para o desempenho de seus papéis de acom-
panhante durante 2015 e 2016. Resultados: expectativas que se constituiram como grandes temas emergentes foram “conhecer mais
sobre o processo de parto” e “’estar ai’ com ela e para ela” como beneficios para seus papéis de acompanhantes preparados e sensiveis
as necessidades da mulher. Conclusao: é indispensavel considerar estratégias que permitam relevar o papel do pai, aumentando suas
competéncias para a integragdo, empoderamento e acompanhamento durante o processo de parto, para promover a satisfacao da neces-
sidade sentida de um genuino nascimento em familia.

PALAVRAS-CHAVE (ronTE: DECS)

Educagdo pré-natal; nascimento; parto; pai; apoio social; pesquisa acdo; pesquisa sobre servigos de sadde.
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Introduccion

Con el objetivo de alcanzar el cuidado integral del nacimiento, el
desafio hoy, en el mundo, es considerar e involucrar al padre en
el nacimiento de su hijo, para que este se constituya en un parti-
cipante activo, tanto en el apoyo a la mujer y contencién materna
durante el nacimiento (1), como en acciones de promocién de vin-
culacién con su hijo recién nacido (2). El modelo actual de aten-
cion, principalmente en Latinoamérica, considera las practicas de
participacion paterna de una manera hegemoénica y directiva, con
escasa o nula preparacion previa, lo que puede generar situacio-
nes de estrés y ambivalencia emocional en los varones (3).

La preparacién requerida para promover los cambios en la
actitud de los padres esta distante de lo que puede aportar la in-
tervencion de la salud tradicional, en la que la educacidn se trans-
fiere de forma vertical y los participantes asumen un rol pasivo
(4). Asimismo, algunos autores han hecho explicita la recomenda-
cion de desarrollar propuestas de intervenciones especiales para
los padres (5-7). Esta preparacién dirigida al acompafiamiento y
soporte de la mujer para el parto aparece en los estudios repor-
tados como una necesidad de preparacién elemental y prioritaria
(5, 8-10). No obstante, el padre continua siendo visibilizado en un
lugar secundario y pasivo, como espectador del parto de la mujer
(10), y, por ende, cuando este manifiesta sus demandas, las plan-
tea para cumplir ese rol a partir de las necesidades maternas (6,
10, 11). Un verdadero rol de acompafante, para “ayudar a parir”
0 “parir junto a su mujer” (7, 12), debe enmarcarse desde la sa-
tisfaccion que se genera en el padre acompafante cuando siente
que ha sido (til al brindar apoyo fisico para el alivio del dolor, asi
como fuerzas a la mujer, todo desde una experiencia particular e
individual como padre-acompaiante y con roles bien definidos (2).

La realidad chilena aln muestra un escenario precario res-
pecto a la inclusién paterna efectiva en el proceso de nacimiento
(13). Aunque las politicas de proteccién a la primera infancia han
promovido la participacién paterna desde la gestacion, los padres
no han mostrado la adherencia esperada durante el periodo de
gestacién y nacimiento (14); aquellos mas jévenes y con mayor
nivel de educacién son los mas involucrados en el proceso repro-
ductivo y de paternidad (13). Podria pensarse que los procesos
educativos de preparacion para el parto dirigidos a las madres
no son los indicados para mantener motivados a los padres (9),
0 que las metodologifas utilizadas no son las adecuadas para las
necesidades de aquellos.
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En virtud de lo sefialado, el objetivo de este estudio es explo-
rar las necesidades educativas de los padres para implementar
una preparacion prenatal acorde a sus expectativas de partici-
pacion en el parto y el nacimiento. Este articulo considera todo
el proceso de investigacién-accion (IA) que emerge de una de las
categorias relacionadas con la participacién de los padres en su
rol de acompafante.

Material y método

Durante el periodo 2015-2016, se condujo un estudio de na-
turaleza cualitativa, a través del proceso de IA, vinculado a una
tesis de grado del Programa de Doctorado Inter-Unidades entre
dos prestigiosas universidades de la region. El propdsito de utili-
zar la IA, sustentada en el paradigma critico (15), fue explorar las
necesidades de preparacién antenatal y modificar la realidad de
los participantes varones. De este modo, se desarrollé un proceso
de IA en sus tres fases: exploratoria, de intervencion y de evalua-
cion, por medio de grupos focales (dos para la fase exploratoria,
uno para la intervencién y uno para la evaluacién, cada uno de
aproximadamente setenta minutos de duracion).

Las tres fases de la IA conducidas por las investigadoras cum-
plieron con los tres objetivos de esta metodologia: conocer la rea-
lidad de los participantes y levantar los temas generativos (fase
exploratoria); implementar la preparacion con sesiones educati-
vas (detalladas conforme al rigor cientifico de la IA en la seccién
de resultados) (fase de intervencion), y validar la intervencién en
conjunto investigador-participante (fase de evaluacién).

Todo el proceso de investigacion fue continuo, durante un
afio aproximadamente, y se llev6 a cabo en una red de salud de
la ciudad de Santiago de Chile (zona metropolitana). Esta red
abarca un sistema mixto de salud, dispuesto en dos ubicaciones
geograficas de la ciudad, para atender a dos segmentos de la
poblacién de distinto nivel socioeconémico. Uno de ellos corres-
ponde al sistema publico (institucionalizado); el otro, al sistema
privado de atencién. La captacién de los participantes corres-
pondi6 a la atencién prenatal en ambos centros ambulatorios de
esa red de atencion, sin que existiera un vinculo previo entre los
investigadores y los participantes. Estos accedieron a informa-
cién previa del estudio por medio de afiches donde se describian
el propdsito y mas detalles de la investigacion. Los interesados
se contactaron por medio de correo electrénico y teléfono con
las investigadoras.
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Participantes

El grupo estuvo constituido por doce varones acompafantes
de mujeres embarazadas: cinco provenientes del sistema priva-
do, y siete provenientes del sistema pablico institucionalizado de
atencion, segln un criterio de seleccién muestral por propdsito
(16). Los criterios de inclusién fueron: ser adulto; tener una pare-
ja mayor de edad que esté cursando un embarazo fisiolégico de
tercer trimestre al ingreso del estudio; tener acceso a los servi-
cios de la red de salud. El total de participantes se distribuy6 en
cuatro subgrupos de preparacion de 2-3 varones, conforme a su
incorporacion segun la edad gestacional.

Del primer subgrupo, surgié la necesidad de incluir en el estudio
a sus parejas embarazadas como acompafantes, lo que obligd, en
consonancia con el paradigma critico y participativo, a enmendar
el estudio e incluir opcionalmente la participacién de aquellas.
Esta alternativa se replicé de manera voluntaria en los subgrupos
siguientes. Finalmente, se conformé un grupo total de doce parti-
cipantes varones y once embarazadas, quienes accedieron a par-
ticipar luego del proceso y firma del consentimiento informado.

Proteccion de la identidad y
confidencialidad de la informacion

Todo encuentro, desde la fase exploratoria hasta las de eva-
luacién y cierre, fue grabado en modalidad de audio MP3 y trans-
crito textualmente. A esto se agregaron las notas de campo y los
contenidos de los cuestionarios semiestructurados. Se utilizaron
nombres de fantasia para proteger la identidad de los participan-
tes: de jugadores de futhol para los varones participantes del
sistema privado, y de colores para el grupo del sistema publi-
co institucionalizado. Todos los procedimientos de investigacion
fueron desarrollados conforme a la Resolucién 466 de 2012 do
Conselho Nacional de Sadde do Brasil y de la Ley 20.120 de re-
gulacién de la investigacién biomédica en Chile. Se conto, por lo
tanto, con la aprobacién de los comités éticos cientificos univer-
sitarios de Brasil y de Chile.

Resultados

Los resultados detallados a continuacién responden a la explo-
racion de la realidad de los participantes y al andlisis sistematico
de la informacién de todas las fases de la IA. La figura 1 muestra
la fuente de los resultados obtenidos del proceso, particularmente

de la identificacion del tema-generativo referido en este articulo
(rol de acompafante), el cual, al cumplir con el criterio de rigor
de confirmabilidad, fue enviado y validado por cada participante.

Las caracteristicas sociodemograficas de los padres varones
que participaron del proceso de IA se detallan en la tabla 1. Res-
pecto a la edad de los varones, el promedio del total de los par-
ticipantes fue de 32 afios. Al observarlos por grupo, el promedio
de edad en el sistema privado fue de 32 afios, mientras que en el
grupo del sistema institucionalizado fue de 36 afios, al considerar
las edades extremas de 23 y 54 afios, respectivamente. Sobre el
nivel de escolaridad, se observa una clara diferencia: el nivel de
formacion de los participantes del sistema privado de la red de
salud es mayor.

Otro aspecto por destacar es la poca frecuencia de padres
con experiencia previa de ser padres: solo tres participantes del
total del grupo habian tenido hijos y presencia en el nacimiento.

Fase exploratoria de la investigacion-
accion: comprension de la realidad

Los resultados de esta fase surgieron en torno a la reflexion
y a las dindmicas desarrolladas en los grupos focales. De este
modo, a partir de una dindmica, se gener6 el concepto de partici-
pacion, al responder a la pregunta: “Para mi participar del naci-
miento de mi hijo significa/ha significado...”, mientras que desde
la reflexién de los participantes varones, se levantaron las expec-
tativas de participacion en su rol de acompafiante: “Me gustaria”,
“Yo espero”, “Yo quiero”.

El significado de la participacion se relaciond con la oportuni-
dad de estar presentes para acompanar y dar soporte efectivo al
bienestar de su pareja, especialmente durante el trabajo de par-
to: “Participar es estar ahi en el acontecimiento, por ella y para
ella”. Los participantes expresaron el deseo de estar presentes
y de no quedarse fuera del “acontecimiento”, de ese momento
maravilloso, en el que podrian acompafiar a su pareja y ayudar en
lo que se pueda: “Estar presente de todas maneras. Quiero estar
acompafando a mi sefiora. Creo que es importante estar en ese
momento y no estar aislado del acontecimiento porque en verdad
es un acontecimiento” (Pinilla). “Estar ahi también acompafiando
a mi esposa porque es un momento, al fin y al cabo, maravilloso y
de los dos. Quiero estar ahi'y ayudarla en lo que pueda” (Messi).
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Significado de la | Expectativas de
participacion participacion
FASE
EXPLORATORIA
TEMA GENERATIVO
"Un mundo desconocido": necesidad de
los padres de conocer mas acerca del
proceso de parto
FASE INTERVENCION
Competencias Competg fclas Competencias
actitudinales
para el saber o para el hacer
ser
FASE DE EVALUACION

Figura 1. Fuentes de resultados del proceso investigacion —accion

Comprensién de la realidad.
Rol de acompafiante

Herramientas
de apoyo y
contencién

Sensacion de
seguridad

Conocimiento
sobre el proceso

Fuente: elaboracién propia.

Tabla 1. Participantes por grupos y caracteristicas sociodemogréficas

Participante Edad Nacionalidad Escolaridad Prevision Situacion de pareja
Sistema privado
*Vidal 34 Chileno Educacién superior Isapre Casado
*Medel 35 Chileno Educacién superior Isapre Casado
*Sanchez 29 Chileno Posgrado Isapre Casado
*Pinilla 32 Chileno Educacién superior Isapre Casado
*Messi 30 Argentino Educacién superior Isapre Casado
Sistema publico institucionalizado

*Rojo 23 Chileno Educaciéon media Isapre Soltero
*Marrén 39 Chileno Técnico profesional Isapre Casado
*Calipso 27 Chileno Educacion media Fonasa Soltero
*Jade 45 Chileno Técnico profesional Fonasa Soltero
*Gris 54 Chileno Educacion media Fonasa Casado
*Sepia 35 Chileno Técnico profesional Fonasa Soltero
*Dorado 31 Chileno Técnico profesional Fonasa Soltero

Fuente: elaboracién propia.
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Participar es estar ahi, por ella y para ella,
de distintas formas

En sus narrativas, los padres atribuyeron a la participacion
un sentido de acompafamiento y la manifestaciéon de apoyo
fisico y emocional: “Dando apoyo emocional, con ciertas pala-
bras que se pueden ocupar, masajes, hacerle carifio, cosas asi.
Siempre dijeron que era muy bueno para que la mujer también
se relajara” (Rojo). “Estar cuando tiene las contracciones, to-
marle la mano para que se sienta mas acompafada, apoyando-
la” (Calipso). “sCémo puedo ayudar? No sé... con contencion,
palabras lindas, haciéndole masajes si lo necesita, sosteniéndo-
le la mano o quedandome a un costado callado, lo que ella vaya
a querer” (Messi).

Las expectativas de participacion se generaron en torno a la
reflexion grupal, correspondiendo principalmente a los significa-
dos atribuidos a aspectos actitudinales del “ser” de los varones
como acompafantes y como soporte de su pareja.

Expectativa de estar involucrado siendo util

El deseo de involucrarse pareciera corresponder a la apertu-
ra, motivacién y sensibilidad para dar respuesta a las necesida-
des de la mujer y del proceso en si mismo: “Ser un papa motivado
y metido en el cuento del parto, y no solo estar ahi con cara de
“Qué hago”, sino saber realmente qué hacer en cada momento”
(Medel). “Quiero ser (til, no quiero estar ahi como una maceta.
Quiero estar ahiy ayudar en algo” (Messi). “Yo espero, en la parte
previa [al parto], mas que nada, ser ‘el apoyo’ en los momentos
que haya cierta agonia o cierto agobio. Mas que nada, ser apoyo
para Petunia” (Gris).

Expectativa de mantener el control
de la situacion

En alguno de los padres se manifestd la necesidad de man-
tener el control para ser apoyo y aporte en situaciones limite del
proceso, en las que podrian verse amenazados y superados. Esto
se relaciona con uno de los aspectos mas influyentes en la orien-
tacion del tema generativo:

En la etapa previa con ella, no desesperarme yo, tratar de dar-
le calma y que la situacién no me supere. Mi pareja esta stper
nerviosa y, como es nuestro primer hijo, ella todo lo busca. De

repente se le pasa la mano y busca cosas malas en internet. En-
tonces siento que ella se me escapa un poco de las manos, eso
no quiero, que se me escape de las manos. (Dorado)

Expectativa de ser reconocido como parte
del proceso

Los padres manifestaron la necesidad de ser valorados y re-
conocidos en sus necesidades durante el proceso, asi como de co-
nocer los detalles practicos que involucra su participacién: “A mi
que me informen cuando puedo ir a comer. El trabajo de parto es
largo, y, si uno sale, qué desubicado de mi parte estar comiendo”
(Vidal) “Que no solo sea el bolsito del nifio o el de la mama, sino
que también haya un bolso del pap4, especial” (Medel).

Tema generativo relacionado
con el rol de acompanante

A partir de la fase exploratoria, los participantes y los investi-
gadores determinaron, en conjunto, los temas generativos. Aquel
relacionado con la problematica del acompafante correspondié a
“Un mundo desconocido”: la necesidad de los padres de conocer
mas acerca del proceso del parto. Los participantes expresaron
las demandas educativas con relacién al desarrollo de competen-
cias en los ambitos del saber, del saber hacer y del ser sobre
el soporte y contencién en el proceso de parto. Las expresiones
“cémo saber,” “cémo poder” y “cémo ser” reflejaron la necesidad
genuina de los padres de prepararse para acompafar integral-
mente a sus parejas.

Competencias del saber

Estas se relacionaron con conocer mas el proceso de parto,
su inicio, duracién y etapas. El saber responder frente al estrés o
ansiedad que se generan enfrente a situaciones complicadas del
proceso, o0 simplemente saber a lo que se pueden enfrentar en
una situacién normal de parto: “No sé cuanto se pueda demorar
un parto, pero lo que si sé es que la dilatacién de la mujer puede
durar horas, puede durar mucho tiempo, entonces en realidad no
todos los tiempos son iguales. Yo creo que eso seria, para empe-
zar, saber mas sobre todo eso” (Rojo). “Hay personas que quedan
en shock, no saben qué hacer, no entienden nada, entonces es
muy diferente decirlo. Creer cédmo va a ser a vivirlo es muy dife-
rente. Yo creo que lo que hay que desarrollar primero es a lo que
uno se va a enfrentar (en el parto)” (Vidal).
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Competencia del saber hacer

Se enfocaron en la necesidad de adquirir herramientas para
acompafiar de forma efectiva a su pareja, fisica y emocionalmen-
te, para hacer esta experiencia mas sostenible para la mujer:
“Coémo saber, cémo poder ayudarla para que sea mas facil vivirlo,
que no sea tan pesado para ella [...] por ejemplo ciertos masajes
o0 palabras para ayudarla” (Calipso).

Competencia del ser

En los relatos de los padres, las expresiones que revelan el
sentimiento de ser padre y acompafante parecieran ser insepa-
rables, por tratarse de una experiencia plena: “Participar acti-
vamente del nacimiento de su hijo, participar activamente en el
momento del apego, pero también ser compafiero de su esposa,
ser apoyo para lo que ella necesite... pero también ser papa”
(Sénchez).

Fase de planificacion e intervencion de
la investigacion-accion: desarrollo de las
sesiones educativas

Esta fase se desarroll6 con base en un trabajo colaborati-
vo entre participantes e investigadores, segln los temas gene-
rativos y sus demandas educativas. Se programaron alrededor
de tres a cuatro sesiones educativas con cada subgrupo, de las
cuales una estaba orientada al conocimiento sobre el proceso de
parto y la presencia activa del padre. Cada sesion permitié modi-
ficar o levantar nuevas demandas, ademas de las establecidas en
la primera fase, dado que el proceso de IA es flexible y dindmico
en su totalidad (17).

La sesion educativa que correspondié a la preparacion del
padre en su rol de acompafiante en el proceso de parto incluyé:
conocer las etapas del proceso de parto; identificar las sefiales
del inicio del trabajo de parto; comprender las diferencias entre
proceso de parto y nacimiento; conocer los roles y la participacion
paterna en el proceso de parto y en el nacimiento; identificar y
analizar las necesidades, tanto de la madre durante el proceso de
parto, como del padre acompafante.

La sesién inicié con un video, que cada participante presenci6

en silencio; esto permitié sorprender y emocionar a la audiencia:
“Cuando uno lo mira, el proceso de parto tiene sus tiempos, tiene
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sus etapas, pero cuando uno lo mira sin estos ojos de la biologia,
que son muy parciales, el momento es siper magico” (Vidal).

La segunda parte de la sesién correspondié a la dindmica de
ronda de preguntas, que exploraba las percepciones de los cono-
cimientos o las experiencias previas relacionadas al proceso de
parto y a la participacién del padre. Esta actividad en grupo se
focaliz6 en cdmo vivir dicha participacién en beneficio del proceso
de parto. En la reflexion por parte de los padres se habl6 sobre la
empatia y la distancia respetuosa. Uno de los padres explicé este
concepto y lo abordé desde el respeto al espacio del otro:

No estariamos juntos si no llegdramos al punto de... por algo nos
conocemos y tenemos nuestra propia dindmica, y yo respeto mu-
cho el espacio de ella. Eso no significa que yo no esté atento a
todo. También sé cuando estar. Pese a que estoy siempre, sé
cuando actuar y cuando no actuar. (Sepia)

La Gltima parte de la sesién correspondi6 al aspecto practico
de la simulacién del mecanismo del parto. Durante esta, los parti-
cipantes tuvieron contacto con modelos fetales y pelvis maternas;
tocaron al feto e intentaron movilizarlo en la pelvis hasta que sa-
liera, simulando el mecanismo del parto.

Fase de evaluacion de
la investigacion-accion

La fase de evaluacién se consolidd en la sesion final de la
intervencion. Los resultados se generaron desde la reflexién gru-
pal y desde la aplicacién de un instrumento de evaluacién. Los
padres refirieron haber alcanzado una mayor comprensién de lo
que viven la mujer y su hijo en el (tero. Sin embargo, el beneficio
principal fue el conocimiento que los padres y las madres adqui-
rieron como pareja sobre las necesidades de la mujer en el parto,
y sobre cdmo el padre puede contribuir a su bienestar.

Un aspecto que aparecié con frecuencia se relacion6 con el lu-
gar que se asignd a los padres durante todo el proceso de prepa-
racion. Los participantes sintieron que la presencia de aquel tenia
un valor real para el momento del parto y del nacimiento: “[Hay
que] animar al padre a tener un rol activo y a la par, tanto en el
embarazo, como en el parto” (Margarita). Ellos percibian que al
término del taller, habian adquirido habilidades y potenciado acti-
tudes para enfrentar el proceso: “De una forma activa, participan-
do en todas las etapas del parto y del nacimiento, acompafando a
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la madre, apoyandole en el parto y, posteriormente, ayudando en
el cuidado del bebé” (Pinilla).

Otro aspecto relevante, y frecuente, fue el aprendizaje com-
partido: los participantes le asignaron un valor especial al poder
compartir y aprender de las experiencias de sus pares. El hecho
de no sentirse solos en situaciones o vivencias particulares les
proporcionaba un aprendizaje con confianza y conviccién. Algunos
de los participantes manifestaron estas ideas como un evidente
beneficio: “La experiencia de los demas participantes es un com-
plemento de la experiencia personal” (Magnolia); “El aporte al
conocimiento desde lo personal y desde las experiencias de las
otras parejas” (Marrén).

Finalmente, el beneficio percibido por los padres respecto a
la preparacién antenatal sefala un antes y un después. Aquellos
manifestaron sentirse mas seguros y con mas herramientas para
enfrentar el parto y el nacimiento: “Uno aprende eso, y debo decir
que lo que hicimos en los talleres a mi me sirvié mucho [...] ni
siquiera la parte conceptual, sino la parte empirica pura” (Sepia).
“Uno se siente mas seguro, como que me entregaron las herra-
mientas para estar ahi, y después para poder desarrollarme mas,
0 sea, yo le agradezco que me entregaron esta seguridad” (Pini-
lla). “Con seguridad y conocimiento, gracias a lo aprendido en el
taller y a la reflexion que realizamos en el grupo”(Pinilla).

Discusion

Todo el proceso vivido desde la gestacion hasta el nacimiento
del hijo marca un hito en la vida de las madres y de los padres
(1, 5, 18). Con certeza, el acompafiamiento profesional para los
padres durante el periodo antenatal resulta beneficioso para el
proceso, pero compartir y reflexionar en torno a sus necesida-
des bajo un modelo de preparacién maternal puede no resultar
efectivo para ellos. Asi, algunos autores recomiendan desarrollar
intervenciones especiales para los padres (2, 5-7).

El proceso de IA permitié desarrollar esta preparacion es-
pecial para varones con un enfoque participativo (1, 19), lo que
requiere que los padres estén involucrados en el embarazo y que
deseen hacer parte del momento del nacimiento, situacion poco
frecuente en la actualidad, tanto en Chile, como en el resto del
mundo (20). La captacién y preparacién de los padres varones
que se distancian del proceso desde el embarazo (14), y que no
toman parte en el nacimiento de su hijo (13), puede requerir inter-

venciones motivacionales mas complejas. Los estudios recientes
demuestran que factores como el estrés, la falta de apoyo y la
violacién de las expectativas del padre podrian relacionarse con
sentimientos negativos hacia la participacién en el embarazo y
el nacimiento (21), asi como la sensacién de ser ignorados por
parte del equipo de profesionales durante todo el proceso previo
al parto. Esto demuestra la necesidad de incluir preparaciones
de tipo participativas y de naturaleza critico-reflexiva (22) para
usuarios y profesionales.

Bajo el perfil de motivacién descrito, los varones de este estu-
dio fueron activos participantes de las intervenciones educativas,
por lo cual los resultados representan a este grupo de padres
acompafantes. En el transcurso de la preparacion, se demostr
que los padres poseen necesidades especiales y particulares
para vivir una experiencia compartida con su pareja mujer, lo que
concuerda con lo reportado en otro estudio (20).

Contrario a los resultados de las encuestas nacionales y
regionales, no se identificaron diferencias entre los subgrupos
provenientes del sistema privado y del pablico respecto al conoci-
miento sobre el proceso de parto ni sobre las necesidades educa-
tivas que emanaron de este. Para Aguayo, si existen diferencias
respecto a la actitud de participacién y de involucramiento en pa-
dres de distinto nivel de escolaridad y edad (13).

Desde la perspectiva de los contenidos de la preparacion,
muchos de los estudios que reportan contenidos educativos para
el acompafiamiento del vardn se basan en actividades practicas,
como técnicas de acompafiamiento para la relajacion y respira-
cién de la mujer en proceso de parto (9), pero muy poco respecto
a la dimensién actitudinal. Si bien es cierto que el ser un buen
acompafante para la mujer representa una necesidad relevante
de preparacion practica para poder otorgar soporte fisico (8, 9,
23), este hecho de acompaniar se ha generado de manera retros-
pectiva, con estudios cualitativos que recogen la experiencia. Este
estudio, en cambio, recoge informacién sobre las necesidades y
las expectativas de manera anticipada, lo cual podria explicar la
aparicion de la actitud del “ser un buen acompanante”, en térmi-
nos del respeto de los tiempos del proceso de parto, de la lectura
que se da a las necesidades de la mujer y de la seguridad que
adquieren para poder otorgar contencién en momentos dificiles
(24). Esto permite comprender que si las demandas educativas se
exploran y se trabajan en un momento previo al nacimiento, y en
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un contexto de preparacion participativa, el padre podra manifes-
tar sus necesidades y expectativas sobre lo que desea vivir como
acompafante, mas que sobre lo que le correspondi6 vivir, si estas
se recogen una vez ocurrido el evento.

Conclusion

Este estudio permiti6 relevar el rol del padre y empoderarlo
en su rol paterno y de acompafiamiento durante el proceso de
parto, pues este es un aspecto fundamental por considerar para
fomentar el proceso del nacimiento en familia. Comprender la ex-

periencia paterna en este evento ha fortalecido, desde la mirada
disciplinar, la implementacién de un modelo de cuidado integral,
desarrollado en Chile desde hace una década, con resultados po-
sitivos en bienestar materno (25), pero con una comprension limi-
tada de la inclusién paterna. Un nacimiento que se vive en familia,
y con la participacién activa del padre, puede tener un impacto
futuro en la salud mental y en los procesos de vinculacién familiar
saludable, focos relevantes del accionar de la enfermeria y de su
responsabilidad social.

Conflicto de interés: ninguno declarado.

Referencias

Manganiello A, Hoga L. Orgulho de pai : cartilha educativa para promocao do envolvimento paterno na gravidez. USP
Sao Paulo; 2012.

2. Uribe C, Contreras A, Hoga L. Presencia activa del padre en el nacimiento integral: significados atribuidos por padres y
madres a los roles paternos. Rev Chil Obs Ginecol [Internet]. 2018;83(1):22-6. DOI: 10.4067/s0717-75262018000100022

3. Hoga L, Reberte L, Higashi A, Zamo-Roth F. The experience and role of a companion during normal labor and child-
birth : a systematic review of qualitative evidence. Joanna Briggs Inst Database Syst Rev. 2013;11(12):121-56. DOI:
10.11124/jbisrir-2013-1178

4. Freire P. Pedagogia de la autonomia: saberes necesarios para la practica educativa. 33.2 ed. Sao Paulo: Paz y Tierra; 2004.

5. Nakano AM, Silva L, Beleza AC, Stefanello J, Gomes F. O suporte durante o processo de parturicdo: a visao do acompan-
hante. Acta Paul Enferm. 2006;20(2):131-7. DOI: 10.1590/50103-21002007000200004

6. Premberg A, Lundgren I. Fathers’ experiences of childbirth education. J Perinat Educ. 2006;15(2):21-8. DOI:
10.1624/105812406X107780

7. Premberg A, Carlsson G, Hellstr A, Berg M. First-time fathers’ experiences of childbirth. A phenomenological study.
Midwifery. 2011;27:848-53. DOI: 10.1016/j.midw.2010.09.002

8. Adeniran AS, Aboyeji AP, Fawole AA. Male partner’s role during pregnancy, labour and delivery: expectations of preg-
nant women in Nigeria. Int J Heal Sci. 2015;9(3):305-13. Disponible en: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/
PMC4633194/

9. Erlandsson K. Prenatal parental education from the perspective of fathers with experience as primary caregiver imme-
diately following birth: a phenomenographic study. J Perinat Educ. 2010;19(1):19-28. DOI: 10.1624/105812410X481537

10. Longworth H, Kingdon C. Fathers in the birthroom: What are they expecting and experiencing? A phenomenological
study. Midwifery. 2011;27:588-94. DOI: 10.1016/j.midw.2010.06.013

11. Dolan A, Coe C. Men, masculine identities and childbirth. Sociol Heal Illn. 2011;33(7):1019-34. DOI: 10.1111/j.1467-
9566.2011.01349.x

12.

Espirito-Santo LC do, Lourenzi AB. Expectativas, sentimentos e vivéncias do pai durante o parto e nascimento de seu
filho. Rev Gaucha Enferm. 2000;21(2):87-109. Disponible en: https://seer.ufrgs.br/RevistaGauchadeEnfermagem/arti-
cle/view/4330

ANO 18 - VOL. 18 N° 4 - CHIA, COLOMBIA - DICIEMBRE 2018



http://dx.doi.org/10.4067/s0717-75262018000100022
http://dx.doi.org/10.11124/jbisrir-2013-1178
http://dx.doi.org/10.1590/S0103-21002007000200004
http://dx.doi.org/10.1624/105812406X107780
http://dx.doi.org/10.1016/j.midw.2010.09.002
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4633194/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4633194/
http://dx.doi.org/10.1624/105812410X481537 
http://dx.doi.org/10.1016/j.midw.2010.06.013
http://dx.doi.org/10.1111/j.1467-9566.2011.01349.x
http://dx.doi.org/10.1111/j.1467-9566.2011.01349.x
https://seer.ufrgs.br/RevistaGauchadeEnfermagem/article/view/4330
https://seer.ufrgs.br/RevistaGauchadeEnfermagem/article/view/4330

Padre preparado y comprometido en su rol de acompanante durante el proceso de parto e Monica Mufioz-Serrano y otros

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

Aguayo F, Correa P, Cristi P. Encuesta IMAGES Chile. Resultados de la encuesta internacional de masculinidades y equi-
dad de género. 1.2 ed. Santiago de Chile: Besegraf; 2011.

MIDEPLAN. Evaluacién y monitoreo del Sistema Integral de Proteccién a la Infancia Chile Crece Contigo. Santiago Chile:
s.e.; 2011.

Melero-Aguilar N. El paradigma critico y los aportes de la investigacion-accién participativa en la transformacion de la
realidad social: un andlisis desde las ciencias sociales. Cuestiones Pedagégicas. 2012;21:339-55. Disponible en: http://
hdl.handle.net/11441/12861

Maxwell JA. Qualitative research design: an interactive approach. 3.2 ed. Thousand Oaks, CA: Sage; 2013.

Thiollent M. Metodologia da pesquisa acdo. 18.2 ed. Sdo Paulo: Cortez; 2011:19-82.

Fenwick J, Bayes S, Johansson M. A qualitative investigation into the pregnancy experiences and childbirth expectations
of Australian fathers-to-be. Sex Reprod Heal [Internet]. 2012;3(1):3-9. DOI: 10.1016/j.srhc.2011.11.001

Hoga L, Reberte L. Pesquisa-acdao como estratégia para desenvolver grupo de gestantes: a percepcao dos participantes.
Rev Esc Enferm USP. 2007;41(4):559-66. DOI: 10.1590/S0080-62342007000400004

Guadagno M, Mackert M, Rochlen A. Improving prenatal health: setting the agenda for increased male involvement. AM
J Mens Heal. 2013;7(6):523-6. DOI: 10.1177/1557988313490785

Saxbe D, Horton KT, Tsai AB. The birth experiences questionnaire: a brief measure assessing psychosocial dimensions
of childbirth. J Fam Psychol. 2018;32(2):262-8. DOI: 10.1037/fam0000365

Franco MAS. Pedagogia da pesquisa a¢ao. Educ e Pesqui. 2005;31(3):483-502. DOI: 10.1590/S1517-97022005000300011

Abushaikha L, Massah R. The roles of the father during childbirth: the lived experiences of Arab Syrian parents. Health
Care Women Int [Internet]. 2011;33(2):168-81. DOI: 10.1080/07399332.2011.610534

Li H, Lin-Koh S, Seow L, He H-G. First-time fathers’ experiences and needs during pregnancy and childbirth: a descrip-
tive qualitative study. Midwifery [Internet]. 2014;30(6):779-87. DOI: 10.1016/j.midw.2013.10.002

Uribe C, Contreras A, Bravo P, Villarroel L, Abarzua F. Modelo de asistencia integral del parto: concepto de integralidad
basado en la calidad y seguridad. Rev Chil Obs Ginecol. 2018;83(3):266-76. DOI: 10.4067/s0717-75262018000300266



http://hdl.handle.net/11441/12861
http://hdl.handle.net/11441/12861
http://dx.doi.org/10.1016/j.srhc.2011.11.001
http://dx.doi.org/10.1590/S0080-62342007000400004
http://dx.doi.org/10.1177/1557988313490785
http://dx.doi.org/10.1037/fam0000365
http://dx.doi.org/10.1590/S1517-97022005000300011 
http://dx.doi.org/10.1080/07399332.2011.610534
http://dx.doi.org/10.1016/j.midw.2013.10.002
http://dx.doi.org/10.4067/s0717-75262018000300266

