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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como objetivo determinar los beneficios de précticas
culturalmente adecuadas durante el parto para madres y nifios a través de una
revisién bibliografica en la que se recopilaron diferentes documentos publicados entre el
2020 y 2025, provenientes de bases de datos académicas reconocidas, las mismas que
permitieron identificar con exactitud el concepto de parto, ademas de las necesidades que
padecen las mujeres durante toda esta etapa y cOmo este tipo de saberes ancestrales se van
aplicando en diferentes paises de Latinoamérica en donde existe un gran porcentaje de
poblacion indigena que requiere de servicios de salud acorde a su cultura.

Los resultados revelan que el parto es considerado como un proceso fisiologico que inicia
con contracciones uterinas espontaneas y progresivas, que facilita la dilatacion cervical y el
nacimiento de un nuevo ser. Este episodio es importante en la vida de la mujer, por lo que
la atencidn con enfoque cultural resulta fundamental porque se integran las costumbres,
creencias y comportamientos de la madre. Mejorando notablemente su experiencia durante
todo este proceso en el que se va involucrando beneficios de aspecto fisioldgico, psicoldgico,
cultural, ademas de educativos todos estos de acuerdo a la teoria de la diversidad y de la
universalidad de los cuidados culturales de Madeleine Leininger.

Asi mismo la investigacion destaca el papel crucial del profesional enfermero como
mediador cultural, capaz de aplicar intervenciones de enfermeria en pacientes que anhelan
que su cultura forme parte de un evento tan importante en su vida como es el alumbramiento.
Generando asi grandes beneficios como obtener un parto exitoso, donde exista la posibilidad
de aplicar diferentes posiciones que alivien el dolor, creando bienestar emocional, sensacién
de tranquilidad, mejor autoestima, fortalecimiento de las tradiciones, inclusion de los saberes
ancestrales, y una atencion de calidad a través de personal altamente calificado.

Se concluye que al brindar los cuidados de enfermeria se debe validar los saberes ancestrales
de las distintas culturas pues permiten mantener una relacion adecuada entre pacientes,
parteras y el personal de salud los mismos que a través de sus conocimientos pueden generar
actividades acordes a las necesidades de las madres potenciando asi una experiencia de parto
maés confortable.

Palabras clave: Parto humanizado, enfoque intercultural, practicas culturales, enfermeria.



ABSTRACT

The present study aims to determine the benefits of culturally appropriate practices during
childbirth for mothers and children through a literature review of documents published between
2020 and 2025, obtaned from recognized academic databases. These sources made 1t possible to
accurately identfy the concept of childbirth, as well as the needs experienced by women
throughout this stage, and to analyze how this type of ancestral knowledge is applied in different
Latin American countries, where there is a high percentage of indigenous populations that require
health services aligned with their cultural context.

The results reveal that childbirth is considered o physiological process that begins with
spontaneous and progressive uterine contractions, facilitating cervical dilation and the birth of a
new human being, This event is of great importance in a woman's life; therefore, culturally focused
care is essential, as it integrates the mother's customs, beliefs, and behaviors, significantly
improving her experience throughout the entire process. This approach involves the benefits of a
physiological, psychological, cultural, and educational nature, all of which are consistent with
Madeleine Leininger’s Theory of Cultural Care Diversity and Universality. Likewise, the study
highlights the crucial role of nursing.

Keywords: Humanized childbirth, intercultural approach, cultural practices, nursing,
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CAPITULO I. INTRODUCCION.

Historicamente el parto ha sido considerado un acontecimiento central en la vida de las
mujeres. En sociedades tradicionales, este proceso era atendido por mujeres de vasta
experiencia, cuyos conocimientos empiricos se transmitia de generacion en generacion para
preservar la vida del recién nacido y su madre. Esta practica evolucion6 significativamente
durante la Grecia clasica con la aparicion de las comadronas. Sin embargo, la creciente
participacion de médicos varones en el desarrollo de la medicina moderna desplazé
progresivamente el rol de las parteras, consolidando una medicalizacion del parto en el que
siglos posteriores se combinarian los conocimientos cientificos con la experiencia practica.®

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) 1996 define el parto como un proceso
fisioldgico que inicia con contracciones uterinas espontaneas y progresivas, que facilitan la
dilatacion cervical y el nacimiento del nuevo ser.® Su concepto fisioldgico se mantiene pero
de acuerdo a la actualizacion del 2018 el enfoque se amplia con aspectos de atencién
humanizada, culturalmente sensible y centrada en la mujer. Este momento es importante en
la vida de la madre porque este tipo de atencién integra las costumbres, creencias y
comportamientos culturales de la gestante, mejorando su experiencia, respetando su
autonomia, y contribuyendo a la reduccion de la morbimortalidad materno-neonatal.®

El parto cultural continla a pesar de multiples barreras que enfrentan principalmente las
poblaciones indigenas y grupos nomadas. Estas comunidades estdn expuestas a
discriminacion étnica por sus creencias y tradiciones. Entre los factores que limitan el acceso
a los servicios de salud se encuentran: la distancia geografica a los centros de salud, la
ausencia de unidades moviles que brinden atencion integral e inmediata, y la falta de
informacion sobre donde acudir y a quién consultar.*® Por estos motivos muchas mujeres
en esta etapa optan por la atencién de parteras con conocimiento empirico y de experiencia.

A nivel mundial, en un estudio desarrollado en 32 paises de Africa se evidenci6 que el
12.43% es decir, (27.743) de un total de 231.189 mujeres en edad reproductiva
especialmente en areas rurales optan por parteras tradicionales, debido a la confianza en sus
saberes ancestrales.®

Mientras que en Ameérica Latina en las comunidades indigenas de México se reportan datos
que el 30% de los partos son atendidos por parteras, incluso hasta un 100% en comunidades
con mayor poblacion indigena. Acorde a las estadisticas presentadas por el Instituto Nacional
de Estadistica Geografia e Informatica, los estados con mayor porcentaje de partos atendidos
por parteras son Chiapas (74%), Oaxaca (56%), Guerrero (51%), Tabasco (42%), Veracruz
(42%), Puebla (33%) y San Luis Potosi (27%) el 62% de los partos fueron atendidos por
parteras tradicionales. Para estas regiones el parto es una vivencia que trasciende lo biologico
y se enmarca en dimensiones espirituales, familiares y comunitarias resaltando la
importancia de integrar estos elementos en la atencion obstétrica.”



En Ecuador, las précticas culturales han experimentado un crecimiento sostenido, impulsado
por politicas como la “Estrategia Nacional de Parto Respetado” y la “Ley Organica de Salud”
(2020). De 265.437 nacimientos durante el 2020 el 15 % de gestantes tuvo complicaciones
durante su etapa de gestacion y trabajo de parto. En el centro de Salud Recreo Il de 180
mujeres embarazadas que experimentaron un parto vertical el 60.6% tuvieron desgarro
perineal y el 39.4% no lo vivieron. Entre los principales factores de riesgo identificados para
la aparicion de desgarros perineales se destacaron el periné rigido, la presencia de un feto de
gran tamafio y en menor proporcion.®

La implementacion del parto cultural enfrenta diversos desafios. Viteri y Rea (2024)
identifican obstaculos sustanciales por parte de algunos profesionales de la salud, quienes
argumentan que las practicas tradicionales carecen de un respaldo cientifico.® No obstante,
Ledn et al. (2023) sefialan que es fundamental que el personal de enfermeria promueva la
capacitacion en competencia cultural y colabore con parteras tradicionales para integrar
précticas culturales con la atencion médica.!? Estos autores enfatizan la importancia de
participar en investigaciones que validen dichas practicas y documenten beneficios que estos
generan en su aplicacion.

Las préacticas culturales constituyen una forma de reparacion historica frente a siglos de
exclusion y colonizacion cultural. Incorporar la voz, los saberes y las demandas de la
poblacion indigena en los servicios de salud no solo mejora los resultados clinicos, sino que
también promueven una sociedad mas justa, equitativa y diversa.?

Duefias (2021) analiz6 el impacto del parto cultural en la salud materna entre poblaciones
Kichwa y mestiza en Otavalo, Ecuador.? A través de un seguimiento de tres afios con 4.213
partos, observaron que el 19.4 % de las mujeres eligieron el parto con pertinencia cultural,
mientras que el 80.6% 3.395 optaron por el estilo occidental. Considerando los partos entre
las mujeres Kichwa, el 42.2% adopto el parto cultural y el 57.8% adoptd el estilo
convencional. Entre las mujeres no indigenas, el 6.0% prefirio el parto cultural y el 94.0%
prefirié el parto occidental. La preferencia por el parto culturalmente adecuado fue
significativamente mayor en las mujeres Kichwa que entre las mestizas. Tras implementar
esta estrategia en el 2008, la mortalidad materna se redujo a cero de mil nacidos vivos en la
region, lo que llevo a que este programa recibiera un reconocimiento de la Organizacion
Mundial de la Salud.®?

Bohren et al. (2017) mencionan que de 15.858 madres que contaron con la compafiia de
algan familiar durante la labor de parto se obtuvo un porcentaje minimo del 34% en el indice
de cesareas, ademas un 7% en la necesidad de analgesia epidural, destacando que el apoyo
emocional y fisico minimiza las intervenciones médicas mejorando la experiencia de parto.
Las participantes de este estudio anunciaron una mayor satisfaccion sefialando que la calidad
de cuidado es fundamental para un correcto estado de bienestar.*®



En marzo del 2016, la Asamblea Nacional del Ecuador propuso un proyecto enfocado en el
parto con pertinencia cultural, como respuesta a las altas tasas de cesareas registradas en
2015, que alcanzaron el 48.97% segln datos del Ministerio de Salud Pablica (MSP). En este
contexto, se incorporaron beneficios de atencion al parto con enfoque cultural que incluyen:
acompafiamiento continuo durante el trabajo de parto; uso de métodos no farmacoldgicos
para el manejo del dolor; libre consumo de liquidos; la eleccién de la posicion y vestimenta
para el parto, inicio inmediato del contacto piel a piel; promocion de la lactancia materna y
la posibilidad de que la madre o su acompafiante corten el cordon umbilical. Estas acciones
forman parte de la “Estrategia Nacional para la Atencion Integral en Salud Sexual y
Reproductiva” conocida como (ESAMyN).*4

El rol de la enfermera en el contexto del parto cultural implica ser un puente entre el
conocimiento biomedico y las précticas tradicionales. Olivas (2023) describié como las
enfermeras formadas en atencion intercultural en comunidades mayas de Guatemala
lograron disminuir conflictos entre practicas tradicionales e institucionales, fomentando un
trabajo colaborativo que fortalecié la adherencia a los controles prenatales y facilito el acceso
a partos institucionales respetuosos.®®

La educacion sanitaria con enfoque cultural constituye otra funcién esencial de enfermeria.
Ledn J (2023) menciona que Madeleine Leininger en su teoria sugiere tener un campo formal
de estudio y trabajo que se centre en el cuidado de la salud donde se utilice las culturas,
creencias, valores y experiencias de las personas permitiendo que las enfermeras
multiculturales puedan adoptar esta teoria para intervenir en la salud de un individuo
manteniendo sus creencias y en algunos casos llegar a un acuerdo cultural para la
intervencion.(©)

Finalmente, la enfermera cumple la funcion de defensora de los derechos humanos de la
mujer durante el parto, especialmente en contextos donde persiste la discriminacion cultural,
linguistica o etnocéntrica. Segun el informe de la Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS 2023), las mujeres indigenas enfrentan barreras estructurales que vulneran su derecho
a un parto digno.*” El personal de enfermeria formado en derechos humanos e
interculturalidad puede intervenir activamente para garantizar que las mujeres sean
escuchadas, respetadas en sus decisiones y sean atendidas sin prejuicios ni violencia
obstétrica.*”)

En este contexto, la presente investigacion tiene como objetivo determinar los beneficios de
las practicas culturalmente adecuadas durante el parto para madres y nifios. A partir de una
revisién bibliografica de marcos normativos, experiencias implementadas y la percepcién de
las usuarias y los actores de salud, se busca comprender las condiciones que favorecen o
dificultan su aplicacion. Asimismo, se pretende visibilizar el valor del conocimiento
ancestral y su potencial articulacion con la medicina occidental, en un marco de respeto
mutuo y colaboracion.



1.1 Objetivos de la investigacion

1.1.1 Objetivo General
Determinar los beneficios de las précticas culturalmente adecuadas durante
el parto para madres y nifios, mediante una revisién bibliografica.

1.1.2 Objetivos especificos
e Identificar los beneficios de las practicas culturalmente adecuadas durante el parto.

e Detectar los beneficios de practicas culturalmente adecuadas para el recién nacido
mediante una sintesis comparativa de la literatura cientifica.



CAPITULO Il. MARCO TEORICO.
2.1 Fundamentacidn teorica: Teoria del Cuidado Cultural de Madeleine Leininger

Madeleine Leininger desarroll6 su teoria de la diversidad y universalidad de los cuidados
culturales, basada en que “Las personas de culturas diferentes pueden ofrecer informacion a
los profesionales para recibir la clase de cuidados que desean o necesitan”.!® Con la
finalidad de generar cuidados profesionales que sean congruentes con las practicas culturales
tomando en cuenta que en la diversidad se practican, conocen, o perciben los cuidados de
formas diferentes mientras que en la universalidad se observan las caracteristicas comunes
de éstos.*®

2.1.1 Principios de la teoria transcultural

La teoria del cuidado cultural de Madeleine Leininger constituye el marco tedrico
fundamental para comprender y potenciar los beneficios del parto con pertinencia cultural.
Esta teoria coloca la cultura como eje central del cuidado de enfermeria, reconociendo que
las préacticas de salud estan profundamente influenciadas por el contexto cultural de las
personas.*®)

Leininger define el cuidado cultural como los valores, creencias y modo de vida aprendidos
y transmitidos de forma subjetiva, que asiste, apoya o facilita a otra persona o grupo a
mantener su bienestar, su salud, mejorar su condicion humana o modo de vida, o afrontar la
enfermedad, discapacidad o muerte.!® Esta definicion es particularmente relevante para el
parto cultural, donde las creencias y précticas ancestrales juegan un rol fundamental en la
experiencia materna.
Los principios fundamentales de esta teoria incluyen:
1. Universalidad: Existen patrones y significados de cuidado que son comunes a todas
las culturas humanas.
2. Diversidad: Las culturas presentan variaciones en la forma de expresar, practicar y
percibir el cuidado.
3. Holismo: El cuidado debe considerar a la persona como un ser integral, inseparable,
de su contexto cultural, social, familiar y espiritual.
4. Relativismo cultural: No existe una unica forma “correcta” de cuidar; cada cultura
posee conocimientos validos sobre salud y enfermedad.

2.1.2 El Modelo del Sol Naciente

El Modelo del Sol Naciente desarrollado por Leininger, representa graficamente los factores
que influyen en el cuidado cultural. Este modelo se basa en los principios antropoldgicos y
transculturales, categorizados sistematicamente por factores que influyen en el
comportamiento humano en salud.®®

e Factores tecnoldgicos: Acceso a los servicios de salud, equipamiento médico

e Factores religiosos y filosoficos: Creencias espirituales sobre el nacimiento



e Factores sociales: Rol de la familia y comunidad en el parto

e Factores culturales: Practicas tradicionales, rituales, conocimientos ancestrales
e Factores politicos y legales: Politicas publicas, derechos reproductivos

e Factores econdémicos: Recursos disponibles acceso a la atencion

e Factores educativos: Nivel de alfabetizacion, conocimientos sobre salud

Leininger lo desarrolld6 como un instrumento de diagndstico y planificacion de la atencién
que ayuda al personal de enfermeria a examinar el contexto integral del paciente,
permitiéndole comprender su cosmovision, valores, necesidades y expectativas.!® En el
contexto del parto cultural, este modelo permite identificar como cada uno de estos factores
influye en las decisiones y experiencias de las mujeres durante el trabajo de parto.

2.1.3 Modos de accion y decisiones de enfermeria

Leininger propone tres modos de accion de enfermeria para proporcionar cuidado
culturalmente congruente: )
a) Preservacion o mantenimiento del cuidado cultural
Acciones que ayudan a las personas a mantener practicas del cuidado beneficioso para la
salud. En el parto cultural esto incluye:
e Permitir el uso de posiciones tradicionales (vertical, o en cuclillas).
e Facilitar la presencia de las parteras.
e Respetar rituales y ceremonias importantes para la madre.
e Permitir el uso de plantas medicinales que no contraindiquen la atencion.
b) Acomodacion o negociacion del cuidado cultural
Acciones que ayudan a las personas a adaptarse a 0 negociar con otras culturas para
lograr resultados de salud beneficiosos.
¢) Reestructuracion o reordenamiento del cuidado cultural
Acciones que ayudan a las personas a modificar practicas cuando estas resultan nocivas.
En el parto:
e Educar sobre sefiales de alarma que requieren intervencion medica.
e Orientar sobre practicas que podrian poner en riesgo a la madre o al bebe.
e Proponer alternativas culturalmente aceptables cuando una practica es riesgosa.

2.1.4 Integracion con el proceso de enfermeria: NANDA

La aplicacion practica de la teoria de Leininger en el parto cultural se operacionaliza a través
del proceso de enfermeria, utilizando la taxonomia NANDA®® North American Nursing
Diagnosis Association (NANDA) también desempefia un papel fundamental en la practica
de enfermeria, ya que proporciona un sistema estandarizado y estructurado para la
identificacion de diagndsticos que abordan tanto las necesidades fisicas como psicosociales
de los pacientes. En relacion con las précticas culturales, los diagnésticos NANDA permiten
identificar problemas especificos como, dolor de parto, autoestima inadecuada situacional,
carga energética desequilibrada, bienestar espiritual deteriorado. Estos diagndsticos guian a



los profesionales de enfermeria en la formulacion de intervenciones dirigidas especialmente
a aquellas comunidades que preservan sus saberes y creencias. %29

2.2.Conceptualizacion del parto con pertinencia cultural
2.2.1 Evolucion historica

El movimiento del parto con pertinencia cultural surgio en el siglo XX, como respuesta a la
medicalizacion excesiva e injustificada de nacimientos. Figuras como el obstetra francés
Michel Odent y la partera brasilefia Ana Cristina Duarte impulsaron la atencion obstétrica.??
Durante la década de 1970 y 1980, la OMS comenzd a cuestionar practicas rutinarias como
la episiotomia o la separacion madre-bebé, promoviendo una visién mas respetuosa del
parto.??

Es importante destacar que el parto y las practicas culturalmente adecuadas no son conceptos
separados, sino complementarios, y su integracién es clave para garantizar una atencién
materna segura y respetuosa. Valencia, analizé la implementacion del parto humanizado con
enfoque cultural en comunidades amazonicas, evidenciando que la combinacion de ambos
modelos reduce la medicalizacion excesiva y mejora la experiencia materna. La
investigacion destaca que respetar la cosmovision de la madre no solo favorece el bienestar
psicoldgico y emocional, sino que también fortalece la relacion entre los sistemas de salud
y las comunidades.??

2.2.2 Definicién y enfoques contemporaneos

El parto culturalmente adecuado se conceptualiza como el proceso fisioldgico de trabajo de
parto asistido, caracterizado por la minima intervencion de procedimientos terapéuticos que
alteran su curso natural. Este enfoque integra la perspectiva biopsicosocial, reconociendo y
respetando las dimensiones emocionales, psicoldgicas y culturales de la gestante,
distanciandose de un modelo mecanicista.®

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) proporciona recomendaciones para garantizar
un parto adecuado e intercultural, entre las cuales destacan: respetar la eleccién de la madre
en cuanto a la posicion para el parto.®). De igual manera enfatiza la necesidad de minimizar
las intervenciones médicas, favoreciendo un enfoque que respete los procesos naturales
siempre que sea posible.

Las practicas culturales son acciones y comportamientos sistematicos que reflejan la
identidad y los valores de una comunidad especifica. En el Ecuador, las costumbres
relacionadas con el embarazo y el parto presentan variaciones importantes en las regiones
de la Sierra, Costa y Amazonia, reflejando la diversidad cultural y las creencias tradicionales
de los diferentes grupos étnicos.®)



Estas préacticas buscan respetar las creencias y la forma de generar vida de acuerdo con cada
cultura, manteniendo el legado de generaciones anteriores. Los conocimientos ancestrales
pretenden mantener vigentes tanto la identidad cultural como las tradiciones asociadas al
nacimiento.

2.2.3 Marco normativo en Ecuador

El parto con pertinencia cultural en Ecuador representa un avance significativo en la
integracidn de practicas ancestrales con enfoques médicos contemporaneos, garantizando un
acompafiamiento respetuoso de las diversidades étnicas y culturales del pais. Ecuador cuenta
con el estandar para la atencion de la mujer y el recién nacido (ESAMyN), que integra
saberes ancestrales con la medicina basada en la evidencia, garantizando pertinencia cultural
y seguridad obstétrica.® Este modelo brinda atencion adecuada durante la labor del parto,
asegurando multiples beneficios fisioldgicos, psicoldgicos, culturales y educativos para la
madre y el bebé.

El Ministerio de Salud Publica (MSP) ha desarrollado la “Guia Técnica para la Atencién del
Parto Culturalmente Adecuado” que introduce un enfoque humanitario, intercultural y de
derechos en la atencién materna y neonatal. Esta guia establece normas y procedimientos
adaptados a las necesidades culturales de la poblacién, especialmente en zonas rurales,
comunidades indigenas y afroecuatorianas, con el objetivo de reducir la morbilidad y
mortalidad materno-infantil.?%

Segun datos oficiales del MSP, Ecuador cuenta con 183 establecimientos de salud entre
hospitales y centros publicos que brindan atencion de parto, de los cuales cuentan con salas
especialmente adaptadas para realizar partos culturalmente adecuados ubicadas
principalmente en zonas rurales e indigenas. 425

2.3 Componentes de la atencion intercultural del parto
2.3.1 Préacticasy técnicas tradicionales

En el ambito de la salud, las practicas culturalmente adecuadas incluyen técnicas
tradicionales como el uso de remedios naturales, y el conocimiento de las parteras sobre
rituales que pueden aplicarse durante el parto. Estas practicas no solo ofrecen apoyo fisico y
emocional, puesto que también fortalecen los lazos comunitarios y preservan la herencia
cultural de todas las comunidades.®® A su vez, moldean la experiencia del parto de manera
positiva manteniendo la salud y el bienestar materno neonatal.?®

a) Parto vertical

El parto vertical es una técnica tradicional ampliamente utilizada por parteras en
comunidades indigenas. Esta postura facilita el proceso natural del alumbramiento al
aprovechar la fuerza de gravedad, contribuyendo a una apertura mas efectiva del canal de
parto y reduciendo el esfuerzo fisico materno.?® Al permitir que el parto progrese de manera



espontanea en posicion vertical, se favorece la liberacion de oxitocina enddgena, hormona
clave para las contracciones efectivas y el vinculo madre -bebé. Ondeck, demostrd que la
libertad de movimiento de la mujer durante el trabajo de parto reduce la probabilidad de
ceséareas en comparacion posiciones estaticas.?® Ademas, la movilizacion y las posiciones
verticales no solo aceleran el progreso del trabajo de parto, sino que también favorecen la
liberacion de endorfinas, reduciendo el dolor.

b) Acomodacion fetal

En diversas culturas, la acomodacion fetal mediante masajes abdominales constituye una
practica ancestral empleada por parteras con el objetivo de corregir la mala presentacion del
feto, ademas el uso de hierbas y posiciones son fundamentales para el bienestar fisico,
emocional, durante el embarazo y el parto. No obstante, la ciencia y la medicina occidental
advierten que estas técnicas deben complementar, mas no reemplazar la atencion obstétrica
profesional.®”

c) Manteo con estera o chalina

El manteo con estera o chalina forman parte de un enfoque intercultural del parto,
especialmente en comunidades indigenas de América Latina. Segun Pandashina, esta técnica
se realiza de manera preventiva o correctiva: %

Manteo preventivo: Se aplica desde la semana 28 de embarazo para aliviar molestias
fisicas, mejorar la comodidad de la gestante y permitirle continuar con sus tareas diarias.
Manteo correctivo: Se utiliza en momentos previos al parto cuando la madre enfrenta
dolores intensos o complicaciones como trabajo de parto prolongado, con el objetivo de
facilitar un nacimiento natural y exitoso.

d) Uso de plantas medicinales

Segun el estudio "Plantas medicinales y su rol en el parto en la Sierra Sur de Pertt”, el uso
de plantas como la manzanilla, ruda, culantro, y linaza, durante el parto se utilizan en
infusiones para aliviar dolores y facilitar el parto.® Agentes comunitarios de salud y
parteras coinciden en la importancia de incorporar la medicina tradicional con la medicina
moderna, especialmente en los establecimientos de salud, para garantizar una atencion
segura sin perder el valor cultural.®

En el articulo “Medicina tradicional y sus plantas medicinales en los pueblos indigenas del
Ecuador” Se detalla que el uso de infusiones calientes con hierbas como la ruda, perejil,
hierba luisa, chirimoya, ayudan a disminuir hemorragias en el post parto, en acelerar el
descenso del bebé y la relajacion.?® Mientras que en el estudio de “The Effect of Lavender
Aromatherapy on Pain Severity during Labor”, las mujeres que recibieron aromaterapia
reportaron una disminucion significativa del dolor en comparacion con el grupo control
dando a notar que este tipo de intervenciones son efectivas.®%

Por lo tanto, desde la perspectiva de enfermeria la integracion de técnicas como el uso de
plantas medicinales y la aromaterapia con esencia de lavanda durante el parto puede



constituir una estrategia eficaz y respetuosa con las practicas culturales orientadas al manejo
del dolor, enfermeria al adoptar un enfoque holistico puede incorporar estas intervenciones
tras una evaluacion individualizada de la mujer de esta manera no solo se promueve un parto
mas cultural y seguro, sino que también se respeta la sabiduria ancestral y las preferencias
culturales de la mujer, fomentando su bienestar fisico y emocional a lo largo del proceso.?

A nivel emocional, la implementacion de précticas culturalmente adecuadas durante el parto
se asocia con una disminucion significativa del estrés y la ansiedad materna. Para Steen en
su estudio “Salud mental y bienestar materno”, se analiza la incidencia del estrés, la ansiedad
y depresion posparto, el impacto que este provoca en la madre y en el desarrollo fisico,

emocional de un nifio pues son aspectos que se deben tomar en cuenta al ofrecer atencion.
(31)

Por su parte, Bufiay en su estudio “Revision sistematica sobre el parto aportes tedricos y
modelos de enfermeria en la construccion del cuidado”, destaca que el papel fundamental
del personal de enfermeria es la mitigacion de los sintomas durante la labor de parto,
mediante el uso de técnicas de comunicacion efectiva y apoyo psicoldgico. La creacion de
un entorno seguro, empatico y respetuoso hace que las mujeres enfrenten el proceso del parto
con mayor serenidad y fortaleza emocional.?

2.4. Beneficios de las préacticas culturalmente adecuadas

2.4.1 Beneficios Fisioldgicos

Facilitacion del proceso de parto

El parto involucra una sucesion de contracciones uterinas ritmicas, que progresivamente
hacen descender hacia el exterior al feto por lo que es necesario la presencia de una
especialista con amplia trayectoria; en este caso, las parteras quienes explican sus
experiencias durante el parto, los tratamientos personalizados y las complicaciones que se
originan en el proceso.®?

Un aspecto caracteristico en la Gltima etapa del embarazo es el empleo de la técnica conocida
como "mantear”, que es utilizada cuando el feto estd mal encajado, mediante movimientos
especificos realizados por mujeres conocedoras de esta practica se coloca al feto en una
posicion adecuada facilitando el nacimiento del nuevo ser de acuerdo a un estudio realizado
en una region de Colla.®¥

Reduccion del dolor y malestar fisico

Las creencias, mitos y tables relacionados con la maternidad frecuentemente convergen en
la partera, a quien se le confia gran parte de la responsabilidad de la reproduccién biologica
y sociocultural. Segun Calderdn historicamente en las comunidades rurales, la posicion mas
adecuada para el proceso de parto es la vertical, la misma que ayuda a reducir las
contracciones y el dolor en la paciente.®® Las parteras brindan atencion personalizada a las
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madres primerizas, masajean a la mujer antes de dar a luz, y utilizan algunas plantas
medicinales con la finalidad de calmar el dolor en la madre.®

Reduccion de cesareas

El parto con pertinencia cultural genera autonomia, seguridad y comodidad para las mujeres
mejorando los resultados del parto. Se ha demostrado que los servicios de parteria reducen
favorablemente el nimero de cesareas. Fomentar la interculturalidad como un eje transversal
en el cuidado de enfermeria promueve el empoderamiento de las mujeres, fomenta el
cumplimiento de los controles prenatales y ofrece mejores resultados perinatales
consolidando una atencion mas efectiva.®®

Reduccion de la mortalidad materna

Por otro lado, la Organizacion Mundial de la Salud menciona que otro beneficio de aplicar
las practicas culturalmente adecuadas durante el parto, disminuye la mortalidad materna en
un 40% a nivel global entre 2000 y 2023 gracias a la mejora en el acceso a los servicios de
salud no obstante es importante mantener una mayor inversién en parteras y otros
profesionales de la salud.®®

Reduccion del tiempo de parto

Para Bonfil B, la posicion vertical como beneficio aumenta la capacidad respiratoria
materno-fetal que ayuda en la relajacion, tranquilidad, y reduccion del tiempo de expulsion
de la madre asi como la evolucion favorable del trabajo de parto.®”

Beneficios para el recién nacido

Durante el proceso de embarazo y parto la mujer conjuntamente con sus familiares realizan
diversos rituales que facilitan el proceso de parto en este caso los bafios de florecimiento
para la madre mediante el uso de plantas medicinales, flores y raices, que limpian, y purifican
al recién nacido para un proceso de nacimiento satisfactorio.®

A demas se han obtenido mejores cifras gasométricas de muestras umbilicales de recién
nacidos al aplicar la posicion vertical en las mujeres a diferencia de los partos horizontales
pues lo grandes vasos de la madre no son comprimidos en esta posicion haciendo que el
aporte de sangre y oxigeno a la placenta no se vea disminuido por lo tanto el feto contara con
cantidades adecuadas de oxigeno mayormente en la etapa de expulsion.®”

Martin J, refiere que el pinzamiento tardio del cordon umbilical, practica comdn en el parto
cultural, mejora los niveles de hierro en el recién nacido y reduce el riesgo de anemia.
Ademas, el contacto piel con piel inmediato mejora los puntajes de Apgar y la estabilidad
glucémica, estos hallazgos se asocian con un mejor neurodesarrollo a los 24 meses
evidenciado por puntuaciones mas altas en escalas Bayley.®®)
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2.4.2. Beneficios psicoldgicos y emocionales

La enfermeria juega un papel fundamental en el cuidado materno, ofreciendo apoyo fisico y
emocional durante el parto. Cuando la pareja esta presente la mujer también puede sentir una
sensacion de tranquilidad pues al aplicar estas técnicas se facilita el proceso de expulsion del
recién nacido, ademas se disminuye la administracion de analgésicos y dolor materno. No
obstante, la incorporacién del enfoque cultural en estas practicas aun es limitada, lo que
representa una oportunidad para mejorar la calidad del cuidado brindado.®®

Mejora de la autoestima

En la comunidad Colla segin Rodriguez se evidencia un patron comdn donde el parto se
conceptualiza como un evento colectivo familiar. Esta perspectiva trasciende la dimension
bioldgica del nacimiento como un evento que refuerza los lazos comunitarios y familiares
donde la investigacion destaca la importancia que tiene la presencia familiar para mejorar el
estado emocional de la madre durante todo el proceso de parto.®%

Reduccion del estrés y la ansiedad

La presencia de un familiar o amigo proporciona una sensacion de confianza en la madre
disminuyendo el estrés, ansiedad y cualquier tipo de vergiienza durante el trabajo de parto.
La posicion vertical elegida principalmente por mujeres que respetan sus costumbres y
tradiciones genera mayor satisfaccion y alegria en ellas al poder presenciar el nacimiento de
sus bebes. Ademas aseguran sentir mayor tranquilidad al comprobar que todo transcurrio
adecuadamente venciendo sus miedos gracias a su participacion activa en este proceso. "

Mayor satisfaccion con la experiencia de parto

En la posicion vertical la rotura de membranas es méas prolongada, lo que reduce el
sufrimiento fetal a su vez la expulsion del feto suele ser con menos probabilidad de
episiotomia y desgarros ya que la memoria de la funcion biologica favorece a la
concentracion en el canal vaginal. El sufrimiento de la mujer disminuye aumentando su
participacion en el parto.®” A pesar de ser una posicion llena de ventajas también se
encuentran desventajas que deben tomarse en cuenta de forma individual, entre estas se
encuentra el aumento en la pérdida sanguinea de la madre, asi como la presencia de desgarros
de baja profundidad mayormente en mujeres primerizas.©”

Reduccion de la violencia obstétrica

La evidencia cientifica revela que el cuidado de enfermeria en el parto debe integrar el
respeto cultural, reconocer saberes ancestrales, combatir practicas autoritarias de violencia
obstétrica, para garantizar una atencion culturalmente digna a la mujer durante el parto. ¢
Incluir préacticas culturalmente adecuadas también contribuye a la disminuciéon de la
“violencia obstétrica”, definida como un tipo de maltrato que afecta principalmente a
mujeres de cultura indigena. Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) proclamé
que la préactica de tal maltrato debe ser erradicada ya que es una violacién a los derechos
humanos de las mujeres, y al disfrute del nivel mas alto posible de salud, especialmente en
los grupos poblacionales en situacion de vulnerabilidad.®®
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Fomento de la resiliencia emocional

Es esencial recordar que la implementacién del parto cultural tiene dos aspectos: uno
proviene de la perspectiva y preferencias de la madre, y el otro se centra en el bienestar del
bebé reconociendo que en muchos casos el estado clinico del bebé no permitira un parto
normal, incluso si la madre esta dispuesta a hacerlo. Aplicar un parto cultural empodera a la
madre para elegir segun sus preferencias, ideologia, cultura o creencias, pero esto solo sera
factible una vez que se haya verificado, y garantizado el bienestar del nuevo ser
conjuntamente con la valoracion del profesional de la salud quiénes centran su atencion en
principios mas humanisticos, brindando apoyo emocional y no solo clinico a la madre
durante el parto.“?

2.4.3. Beneficios socioculturales

Respeto por las creencias culturales

Las adultas mayores conjuntamente con las familias que han tenido varios hijos son las que
estan llamadas a asistir el nacimiento pues es una costumbre solicitar la presencia de una
especialista de la comunidad llamada "partera” persona que ha adquirido habilidades y las
ha perfeccionado a través de la experiencia en la atencion del parto, ganando la confianza
tanto de las mujeres embarazadas como de la gente en general .

Preservacion de la identidad cultural

Suarez menciona que la mayoria de las mujeres prefieren ser atendidas en sus hogares por
parteras pues buscan indirectamente la preservacion de sus costumbres que han sido
heredadas historicamente, por lo tanto la funcion de las parteras no solo consiste en brindar
intervenciones durante el proceso de parto, sino que también reconocer que cada entidad
social tiene aspectos culturales bien diferenciados.®®

Libre eleccion y autonomia

El uso de medios culturales en el parto al estar libre de intervenciones farmacoldgicas
permite a la madre recuperar el control sobre su cuerpo y redefinir la experiencia del parto,
minimizando el sufrimiento fetal de esta manera el parto cultural pasa a ser una alternativa
que desarrolla aun mas el protagonismo femenino respetando las creencias de cada mujer
para un adecuado proceso de parto.“?

Inclusion de la espiritualidad

De 27 puérperas, el 70% tuvo cesarea y solo el 26% cont6 con acompafiamiento. Todas
destacaron la importancia del cuidado espiritual como apoyo en la situacion emocional en el
parto, y el 85% percibio el Gtero como un templo sagrado, el 70% valoro técnicas alternativas
como la musica para mejorar el bienestar. Comprobando que la practica de enfermeria debe
integrar el cuidado espiritual y cultural para una atencion mas humana. >

La evidencia cientifica revela que los rituales en procesos de embarazo y parto norman la

conducta de los residentes habituales siendo practicas de gran valor cultural que revisten de
simbologia en eventos de alumbramiento, estos rituales se acompafian de ofrendas, hoja de
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coca, feto de animales, flores y bebidas que estan en constante reestructuracion o innovacion
por lo tanto las costumbres en torno al parto y embarazo tienen un caracter preventivo, cuya
finalidad consiste en efectuar el nacimiento de forma exitosa en base a las percepciones
socioculturales.®®

2.4.4. Beneficios educativos y de empoderamiento

Atencidn de calidad por personal preparado

El conocimiento cultural es fundamental en enfermeria para mantener un trato directo con
las usuarias y la diversidad de etnias que pueden requerir atencion. En un estudio se mostrd
que aunque el 76,04% de los usuarios no se sentian discriminados por su etnia, el 50%
reportd que nunca se respetan sus tradiciones, y solo el 24,21% percibi6 una atencion eficaz,
evidenciando desconocimiento en interculturalidad, y la falta de politicas culturales que
incorporen las practicas tradicionales en hospitales ptblicos.®?

Esta comprension permite mejorar la actuacion de enfermeria con el fin de facilitar la
implementacion de recomendaciones orientadas a la atencion del parto con enfoque cultural,
de modo que la mujer en estado de parto reciba una atencién méas adecuada. Incorporar la
dimensién cultural en la formacién y practica profesional fortalece la capacidad de
enfermeria de brindar cuidados culturalmente pertinentes.®%

Empoderamiento materno

Segln Calderén A, el empoderamiento materno empieza cuando las mujeres realizan
practicas de cuidado con ellas mismas de acuerdo a sus creencias en la etapa prenatal, el
parto y la atencién al recién nacido considerandose como un proceso de aprendizaje y auto
cuidado. En este contexto, las creencias se relacionan con valores, conocimientos y patrones
de comportamiento, que no necesariamente son coherentes, es decir, son saberes ancestrales
que tienen las parteras sobre los cuidados en el proceso del parto. Asi, un caso particular son
los efectos del arcoiris en temporadas de lluvia, frente a este fendmeno natural, se suele
pensar que el neonato nace con manchas en su rostro y de color por lo que recomiendan no
exponer a las mujeres embarazadas a dicho fenémeno.®®

2.5. Rol de enfermeria en el parto intercultural
2.5.1 Enfermera como mediadora cultural

El personal de enfermeria en la atencidn del parto con pertinencia cultural adopta un enfoque
holistico reconociendo a la mujer como un ser integral, inseparable de sus creencias,
tradiciones, entorno sociocultural y estructura familiar. La introduccién del mediador
cultural fomenta el trabajo en equipo para optimizar los recursos disponibles y ponerlos
siempre a favor de las personas atendidas. No obstante, la principal medida es formarse,
conocer, comprender y respetar las creencias de cada cultura para ser profesionales
enfermeros competentes en la sociedad actual.“? Para Gardfalo existe la capacidad de
mediar con el equipo multidisciplinario para permitir la presencia de parteras y comadronas
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que integran el enfoque cultural al cientifico como agente de cambio que impulse modelos
de atencion mas efectiva, sensible e inclusiva.“?

2.5.2 Intervenciones de enfermeria basadas en evidencia

Lafaurie, menciona en su estudio “Atencion humanizada del embarazo la mirada de
gestantes que acuden a una unidad hospitalaria de salud” que las enfermeras que reciben
capacitacion en salud intercultural estin mejor preparadas para identificar las necesidades
especificas de las mujeres embarazadas estableciendo planes de cuidado personalizados
donde se combine la evidencia cientifica con la cultural para lograr un equilibrio entre lo
técnico y lo humano.“® Becerra en cambio concluye que la cultura combinada con la
humanizacion en el &mbito de la salud ha sido un tema cada vez mas relevante, ya que busca
renovar significativamente la experiencia del paciente y la calidad de la atencion médica a
través de una comunicacion efectiva entre paciente-enfermero para reducir intervenciones
innecesarias durante el parto.“*

2.5.3 Enfermeria en la atencién del parto cultural

De esta manera, las précticas culturalmente adecuadas durante el parto visto desde la
enfermeria resaltan la importancia de un enfoque holistico, empético y basado en la
evidencia por lo que integrar la teoria de “Madeleine Leininger” refuerza el papel crucial de
las enfermeras como mediadoras culturales, garantizando que las mujeres durante la etapa
de labor de parto reciban cuidados seguros, respetuosos y alineados con sus valores y
creencias este enfoque no solo fortalece la relacion entre las comunidades y el sistema de
salud, sino que también promueve una maternidad mas saludable y humanizada. Su idea
busca descubrir y comprender los significados del cuidado en todas las etnias, reconociendo
que las intervenciones son fundamentales para enfermeria las cuales deben estar en
consonancia con el estilo de vida y las creencias culturales de la paciente.“®
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CAPITULO IlIl. METODOLOGIA.

La presente investigacion se desarrollé bajo un disefio de revision bibliografica descriptivo,
analitico con un enfoque cualitativo. Utilizando una combinacion de metabuscadores y bases
de datos académicos vinculados al area de la salud. Se revisaron 80 documentos cientificos
que luego de aplicar los criterios de inclusién y exclusion se obtuvo una muestra de 45
fuentes bibliogréaficas publicadas en Google académico y en revistas indexadas de bases de
datos como: Scielo, Research Gate, Scielo, Pubmed, Science Direct, Dialnet,
Multidisciplinaria y péaginas como la Organizacion Mundial de la Salud, Organizacion
Panamericana de la Salud, y del Ministerio de Salud Publica desde el afio 2020 hasta el 2025.

Para la basqueda de informacion los términos clave utilizados fueron: "Parto cultural”,
"Précticas culturalmente adecuadas”, "Précticas culturales", "Atencién del parto”, " Teoria
de Madeleine Leininger". Se utilizaron los operadores booleanos “AND”, “Y”, “OR”, “O”,
“NOT”, “NO”. Se utilizaron criterios de inclusion como articulos cientificos completos en
el idioma inglés y espafiol, se analizaron articulos originales, tesis, revisiones bibliograficas,
y guias publicadas en los Gltimos 5 afios.

Se descartaron documentos que no analizan el tema de parto culturalmente adecuado,
ademas estudios que solo tienen contenido médico sin considerar la cultural, y articulos que
no permiten tener acceso al contenido completo, o que plantea otras etapas del ciclo
reproductivo sin mencionar la labor de parto.

Para la organizacién de la informacion se elabord un cuadro de triangulacion de datos, donde
se registraron variables como autores, afio, practicas, beneficios fisioldgicos, psicologicos,
culturales y educativos, asi como el aporte del estudiante. Esta matriz permitié identificar
claramente los beneficios y la efectividad que genera el aplicar las practicas culturalmente
adecuadas durante el parto para madres y nifios dentro del cuidado enfermero.

Como se trata de una revision bibliografica que no trabaja directamente con una poblacion,

se respetaron los principios éticos de la investigacion, por lo que el diagrama de flujo para
proceder a la revision bibliografica correspondiente siguio la siguiente formulacion.
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Figura 1: Algoritmo de busqueda

- Google académico (n=20)

- Research Gate (n=10)

- Scielo (n=15)

- Pubmed (n= 10)

- Science Direct (n=10)

- Dialnet (n=10)

- Multidisciplinaria (n=5)
Total: 80

\

Después de aplicar los criterios
de inclusion: 10

Total: 70 articulos

Total: 60 articulos

\

\

Documentos duplicados: 10

Articulos que no tenian acceso a
texto completo: 5

Total: 55 articulos

\

Total: 50 articulos

\

Por ser de afos inferiores al
2020: 5

Articulos que pedian permiso de
autor: 5

Fuente: Elaboracion propia

Después de aplicar los
criterios de inclusion: 45
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CAPITULO IV. RESULTADOS Y DISCUSION
4.1. Beneficios Fisiologicos
4.4.1. Posicion vertical

Segun Calderon A, histéricamente en las comunidades rurales, la posicién mas adecuada
para el proceso de parto es la vertical, la misma que ayuda a reducir las contracciones y el
dolor en la paciente. Mientras que para Bonfil B menciona que la posicién vertical como
beneficio aumenta la capacidad respiratoria materno-fetal que ayuda en la relajacion,
tranquilidad, y reduccion del tiempo de expulsion de la madre, asi como la evolucién
favorable del trabajo de parto.

Para Ondeck M, la libertad de movimiento de la mujer durante el trabajo de parto reduce la
probabilidad de cesareas en comparacion de las posiciones estaticas. Ademas, la
movilizacion y las posiciones verticales no solo aceleran el progreso del trabajo de parto,
sino que también favorecen la liberacion de endorfinas, reduciendo el dolor. De acuerdo a
Suarez J, el parto con pertinencia cultural genera autonomia, seguridad y comodidad para
las mujeres mejorando los resultados del parto por lo que se ha demostrado que los servicios
de parteria reducen favorablemente el nimero de cesareas.

Bonfil B, menciona que se ha obtenido mejores cifras gasométricas de muestras umbilicales
de reciéen nacidos al aplicar la posicion vertical en las mujeres a diferencia de los partos
horizontales pues lo grandes vasos de la madre no son comprimidos en esta posicion
haciendo que el aporte de sangre y oxigeno a la placenta no se vea disminuido por lo tanto
el feto contara con cantidades adecuadas de oxigeno mayormente en la etapa de expulsion.
Mientras que Martin J en su estudio refiere que el pinzamiento tardio del cordon umbilical,
practica comun en el parto cultural, mejora los niveles de hierro en el recién nacido y reduce
el riesgo de anemia. Ademas, el contacto piel con piel inmediato mejora los puntajes de
Apgar y la estabilidad glucémica. Estos hallazgos se asocian con un mejor neurodesarrollo
a los 24 meses, evidenciado por puntuaciones mas altas en escalas Bayley.

4.4.2 Uso de plantas medicinales

Calder6n A, menciona que durante el proceso de parto la mujer conjuntamente con sus
familiares realiza diversos rituales que facilitan el proceso de parto en este caso los bafios de
florecimiento para la madre mediante el uso de plantas medicinales, flores y raices, que
limpian, y purifican al recién nacido para un proceso de nacimiento satisfactorio. Para Collas
R, en su estudio "Plantas medicinales y su rol en el parto en la Sierra Sur de Pera”, el uso de
plantas como la manzanilla, ruda, culantro, y linaza, durante el parto se utilizan en infusiones
para aliviar dolores y facilitar el parto.

En el articulo de Calva K, sobre “Medicina tradicional y sus plantas medicinales en los

pueblos indigenas del Ecuador”. Se detalla que el uso de infusiones calientes con hierbas
como la ruda, perejil, hierba luisa, chirimoya, ayudan a disminuir hemorragias en el post
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parto, en acelerar el descenso del bebé y la relajacion. Mientras que en el estudio de
Yazdkhasti M “The Effect of Lavender Aromatherapy on Pain Severity during Labor”, las
mujeres refieren que al recibir aromaterapia reportaron una disminucion significativa del
dolor en comparacion con el grupo control dando a notar que este tipo de intervenciones
tienen cierta efectividad.

4.2. Beneficios Psicoldgicos
4.2.1 Apoyo Psicoldgico

A nivel emocional segun Steen M, la implementacion de practicas culturalmente adecuadas
durante el parto se asocia con una disminucion significativa del estrés y la ansiedad materno
neonatal. Para Bufiay M, el uso de técnicas de comunicacion efectiva y apoyo psicoldgico,
crea un entorno seguro, empatico y respetuoso para que las mujeres enfrenten el proceso del
parto con mayor serenidad y fortaleza emocional.

Suarez J, menciona que cuando la pareja esta presente la mujer también puede sentir una
sensacion de tranquilidad pues al aplicar estas técnicas se facilita el proceso de expulsion del
recién nacido, ademas se disminuye la administracion de analgésicos y dolor materno. Para
Bonfil B, la presencia de un familiar o amigo proporciona una sensacion de confianza en la
madre disminuyendo el estrés, ansiedad y cualquier tipo de verglienza durante el trabajo de
parto.

4.3. Beneficios Culturales
4.3.1 Enfoque Cultural

Segun Calderdn A, el parto involucra una sucesion de contracciones uterinas ritmicas, que
progresivamente hacen descender hacia el exterior al feto, por lo que, es necesario la
presencia de una especialista con amplia experiencia; en este caso, las parteras en sus
comunidades son quienes explican el procedimiento, sus experiencias durante el parto, los
tratamientos personalizados y las complicaciones que se originan en el proceso. Un aspecto
caracteristico para Rodriguez V, es que en la ultima etapa del embarazo el empleo de la
técnica conocida como "mantear”, es utilizada cuando el feto estd mal encajado, mediante
movimientos especificos realizados por mujeres conocedoras de esa practica donde se coloca
al feto en una posicion adecuado facilitando el nacimiento del nuevo ser de acuerdo a un
estudio realizado en una region de Colla.

Por otro lado, la Organizacion Mundial de la Salud menciona que otro beneficio de aplicar
las précticas culturalmente adecuadas durante el parto, disminuyo la mortalidad materna en
un 40% a nivel global entre 2000 y 2023 gracias a la mejora en el acceso a los servicios de
salud no obstante es importante mantener una mayor inversién en parteras y otros
profesionales de la salud. De acuerdo a Palacios V, aplicar un parto cultural empodera a la
madre para elegir segun sus preferencias, ideologia, cultura o creencias, pero esto solo sera
factible una vez que se haya verificado, y garantizado el bienestar del nuevo ser

29



conjuntamente con la valoracion del profesional de la salud quiénes también centran su
atencion en principios humanisticos.“%

Para Calderdn A, las adultas mayores son las que estan llamadas a asistir el nacimiento pues
es una costumbre solicitar la presencia de una especialista de la comunidad llamada "partera™
persona que ha adquirido habilidades y las ha perfeccionado a través de la experiencia en la
atencion del parto. Por otra parte, el Ministerio de Salud Publica, incorporo préacticas de
atencion al parto con enfoque cultural, que incluyen: acompafiamiento continuo durante el
trabajo de parto; uso de métodos no farmacoldgicos para el manejo del dolor; libre consumo
de liquidos; la eleccion de la posicion y vestimenta para el parto, inicio inmediato del
contacto piel a piel; promocion de la lactancia materna y la posibilidad de que la madre o su
acompafante corten el cordon umbilical.

4.3.2 Inclusién de la espiritualidad

De acuerdo a Suarez J, en un estudio de 27 puérperas todas destacaron la importancia del
cuidado espiritual como ayuda en la situacién emocional durante el parto. Se evidencia que
la practica de enfermeria debe integrar el cuidado espiritual y cultural para una atencion mas
humana. Calderdn A dice que la evidencia cientifica revela que los rituales en el proceso de
parto son de gran valor cultural pues se acompafan de ofrendas, hoja de coca, feto de
animales, flores y bebidas. Rituales que estan en constante reestructuracion o innovacion,
por lo tanto las costumbres en torno al embarazo y nacimiento tienen un caracter preventivo,
cuya finalidad consiste en efectuar el parto de forma exitosa en base a las percepciones
socioculturales.

4.4. Beneficios educativos

Segun Gardfalo K, cuando el personal de salud se convierte en mediador con el equipo
multidisciplinario permite la presencia de parteras y comadronas que integran el enfoque
cultural al cientifico como agente de cambio que impulse modelos de atencién mas, sensibles
e inclusivos. Mientras que Cedacero D, menciona que integrar la teoria de “Madeleine
Leininger” refuerza el papel crucial de las enfermeras como mediadoras culturales,
garantizando que las mujeres durante la etapa de labor de parto reciban cuidados seguros,
respetuosos y alineados con sus valores y creencias este enfoque no solo fortalece la relacion
entre las comunidades y el sistema de salud, sino que también promueve una maternidad
maés saludable y humanizada.
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CAPITULO V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
CONCLUSIONES

La presente revision bibliografica permitié conocer como diversas investigaciones locales
e internacionales mencionan que el determinar los beneficios de las préacticas
culturalmente adecuadas durante el parto para madres y nifios contribuyen a reducir
brechas en la atencion, favorecen un crecimiento infantil saludable, y refuerzan el rol de
la madre como eje central del cuidado ya que influyen directamente en la salud, y el
bienestar de ambos.

Los beneficios de las préacticas culturales en diferentes estudios revelan un cuidado
holistico que agrupa aspectos fisiologicos, psicolégicos, culturales, y educativos donde el
uso de la posicion vertical, la aplicacion de infusiones calientes con hierbas como linaza,
y chirimoya, la proteccién de la identidad cultural Kichwa, la creacién de medidas
legislativas, y la conservacion del estado emocional funcionan como recursos simbolicos
terapéuticos que al combinarse con la teoria del cuidado transcultural de Madelin
Leininger permite al personal de enfermeria ofrecer un cuidado mas centrado en la
persona.

Finalmente, examinar los beneficios de las practicas con pertinencia cultural al momento
del parto ha revelado tener resultados evidentemente positivos siempre y cuando la madre
y el nifio estén en condiciones de recibir este tipo de atencion pues es importante preservar
la salud y bienestar de ambos trabajando en equipo entre la partera y el personal de la
salud quienes aseguraran buenos resultados con las intervenciones aplicadas.
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RECOMENDACIONES

A partir de los hallazgos de esta investigacion se recomienda que el personal docente en
colaboracién con parteras tradicionales, lideres comunitarios, y profesionales de la salud
formen parte de la creacion de nuevas guias técnicas de atencién del parto con pertinencia
cultural donde se coloque informacién con evidencia biomédica y ancestral para que el
personal de salud continie mejorando su atencién en el ambito cultural de acuerdo a los
lineamientos que una guia actual puede generar.

De igual manera, se propone articular redes de apoyo en los diferentes centros de salud
del pais los mismos que deberian ser liderados por mujeres de las mismas comunidades
quienes promuevan el acompafiamiento entre el personal de salud y los lideres
comunitarios para intercambiar experiencias como una estrategia de refuerzo préctico.
Asumiendo el compromiso de generar promocion cultural donde se abarque la tematica
de los beneficios de las practicas culturalmente adecuadas durante el parto, generando
grandes resultados que aporten no solo con el bienestar holistico de la madre si no también
la del nuevo ser.

Finalmente se recomienda a las diferentes universidades que tengan la carrera de
enfermeria afadir o mantener en la malla curricular materias que dispongan un enfoque
de cuidado cultural donde los estudiantes puedan adquirir habilidades y destrezas de
enfermeria ancestral realizando préacticas en un escenario real donde puedan ganar
experiencias auténticas sobre la importancia de aplicar un parto con pertinencia cultural.
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Autores: Posicién Historicamente en las comunidades rurales, la posicion mas adecuada para el | Los saberes ancestrales han generado
Calderon A.G® | vertical proceso de parto es la vertical, la misma que ayuda a reducir las contracciones y | grandes beneficios fisicos dirigidos
Bonfil B. &7 el dolor en la paciente.® especialmente al cuidado de la madre, que
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La posicion vertical como beneficio aumenta la capacidad respiratoria materno-
fetal que ayuda en la relajacion, tranquilidad, y reduccién del tiempo de
expulsion de la madre, asi como la evolucion favorable del trabajo de parto.®”

La libertad de movimiento de la mujer durante el trabajo de parto reduce la
probabilidad de cesareas en comparacién de las posiciones estaticas. Ademas, la
movilizacién y las posiciones verticales no solo aceleran el progreso del trabajo
de parto, sino que también favorecen la liberacion de endorfinas, reduciendo el
dolor.®®

El parto con pertinencia cultural genera autonomia, seguridad y comodidad para
las mujeres mejorando los resultados del parto. Se ha demostrado que los
servicios de parteria y doula reducen favorablemente el nimero de cesareas. ®®

Se han obtenido mejores cifras gasométricas de muestras umbilicales de recién
nacidos al aplicar la posicion vertical en las mujeres a diferencia de los partos
horizontales pues lo grandes vasos de la madre no son comprimidos en esta
posicion haciendo que el aporte de sangre y oxigeno a la placenta no se vea
disminuido por lo tanto el feto contara con cantidades adecuadas de oxigeno
mayormente en la etapa de expulsion.”

al ser utilizados tienen como objetivo
mejorar la experiencia del parto, a su vez
buscan preservar sus costumbres y
tradiciones cuidando de la salud materno
neonatal.
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El pinzamiento tardio del cordon umbilical, practica comun en el parto cultural,
mejora los niveles de hierro en el recién nacido y reduce el riesgo de anemia.
Ademas, el contacto piel con piel inmediato mejora los puntajes de Apgar y la
estabilidad glucémica. Estos hallazgos se asocian con un mejor neurodesarrollo
a los 24 meses, evidenciado por puntuaciones mas altas en escalas Bayley .8

A pesar de ser una posicion llena de ventajas también se encuentran desventajas
que deben tomarse en cuenta de forma individual, entre estas se encuentra el
aumento en la pérdida sanguinea de la madre, asi como la presencia de desgarros
de baja profundidad mayormente en mujeres primerizas.¢”
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Uso de plantas
medicinales

Durante el proceso de parto la mujer conjuntamente con sus familiares realizan
diversos rituales que facilitan el proceso de parto en este caso los bafios de
florecimiento para la madre mediante el uso de plantas medicinales, flores y
raices, que limpian, y purifican al recién nacido para un proceso de nacimiento
satisfactorio.®®

Segun el estudio "Plantas medicinales y su rol en el parto en la Sierra Sur de
Peru”, el uso de plantas como la manzanilla, ruda, culantro, y linaza, durante el
parto se utilizan en infusiones para aliviar dolores y facilitar el parto.®®)

En el articulo “Medicina tradicional y sus plantas medicinales en los pueblos
indigenas del Ecuador” Se detalla que el uso de infusiones calientes con hierbas
como la ruda, perejil, hierba luisa, chirimoya, ayudan a disminuir hemorragias
en el post parto, en acelerar el descenso del bebé y la relajacion.®®
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Mientras que en el estudio “The Effect of Lavender Aromatherapy on Pain
Severity during Labor”, las mujeres que recibieron aromaterapia reportaron una
disminucion significativa del dolor en comparacion con el grupo control dando
a notar que este tipo de intervenciones son efectivas.

AUTOR- ANO | PRACTICAS BENEFICIOS PSICOLOGICOS APORTE DEL ESTUDIANTE
Autores: Apoyo A nivel emocional, la implementacion de précticas culturalmente adecuadas | Priorizar el estado emocional de la madre
Steen M.GD psicologico durante el parto se asocia con una disminucion significativa del estrés y la | es muy importante a través del aprendizaje

Bufiay N.G?
Suarez J.®
Bonfil B.G"
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ansiedad materna neonatal.?

El uso de técnicas de comunicacién efectiva y apoyo psicolégico, crea un
entorno seguro, empaético y respetuoso haciendo que las mujeres enfrenten el
proceso del parto con mayor serenidad y fortaleza emocional.®?

Cuando la pareja estd presente la mujer tambien puede sentir una sensacion de
tranquilidad pues al aplicar estas técnicas se facilita el proceso de expulsion del
recién nacido, ademas se disminuye la administracion de analgésicos y dolor
materno.®®

La presencia de un familiar o amigo proporciona una sensacion de confianza en
la madre disminuyendo el estrés, ansiedad y cualquier tipo de vergiienza durante
el trabajo de parto.®"

constante de las creencias que tiene cada
comunidad pues las mismas permitiran al
personal de salud junto con la partera
brindar una atencion adecuada, en un
ambiente lleno de familiaridad e intimidad
donde se respeten los derechos de la mujer.
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Autores: Enfoque El parto involucra una sucesion de contracciones uterinas ritmicas, que | La cultura dentro del ambito de la salud es
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necesario la presencia de una especialista con amplia experiencia; en este caso,
las parteras quienes explican sus experiencias durante el parto, los tratamientos
personalizados y las complicaciones que se originan en el proceso.®®

Un aspecto caracteristico en la ultima etapa del embarazo es el empleo de la
técnica conocida como "mantear”, que es utilizada cuando el feto estd mal
encajado, mediante movimientos especificos realizados por mujeres
conocedoras de esa practica se coloca al feto en una posicion adecuado
facilitando el nacimiento del nuevo ser segun un estudio realizado en una region
de Colla.®¥

Por otro lado, la Organizacién Mundial de la Salud menciona que otro beneficio
de aplicar las préacticas culturalmente adecuadas durante el parto, disminuye la
mortalidad materna en un 40% a nivel global entre 2000 y 2023 gracias a la
mejora en el acceso a los servicios de salud no obstante es importante mantener
una mayor inversion en parteras y otros profesionales de la salud.®®

Aplicar un parto cultural empodera a la madre para elegir segun sus preferencias,
ideologia, cultura o creencias, pero esto solo sera factible una vez que se haya
verificado, y garantizado el bienestar del nuevo ser conjuntamente con la
valoracién del profesional de la salud quiénes centran su atencion en principios
mas humanisticos.“?

aquellas comunidades que adn conservan
sus creencias al momento de recibir
atencion médica pues consideran que
aplicarlas mantiene intacto sus costumbres
y tradiciones. Integrarlas a la atencion
occidental ha mejorado las intervenciones
que se pueden utilizar en diferentes
comunidades de acuerdo a su cultura.

4]




Los adultos mayores son los que estan llamados a asistir el nacimiento pues es
una costumbre solicitar la presencia de un especialista de la comunidad llamado
"partera” persona que ha adquirido habilidades y las ha perfeccionado a través
de la experiencia en la atencion del parto.®®

La mayoria de las mujeres prefieren ser atendidas en sus hogares por parteras
pues buscan indirectamente la preservacion de sus costumbres que han sido
heredadas histéricamente. %

El Ministerio de Salud Publica (MSP) incorporo beneficios de atencion al parto
con enfoque cultural, que incluyen: acompafiamiento continuo durante el trabajo
de parto; uso de métodos no farmacoldgicos para el manejo del dolor; libre
consumo de liquidos; la eleccion de la posicion y vestimenta para el parto, inicio
inmediato del contacto piel a piel; promocién de la lactancia materna y la
posibilidad de que la madre o su acompafante corten el cordén umbilical .4
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Inclusién de la
espiritualidad

De 27 puérperas todas destacaron la importancia del cuidado espiritual como
ayuda en la situacién emocional durante el parto. Se evidencia que la préctica de
enfermeria debe integrar el cuidado espiritual y cultural para una atencion mas
humana.®®

La evidencia cientifica revela que los rituales en el proceso de parto son de gran
valor cultural pues se acompafan de ofrendas, hoja de coca, feto de animales,
flores y bebidas. Rituales que estan en constante reestructuracion o innovacion
por lo tanto las costumbres en torno al embarazo y nacimiento tienen un caracter
preventivo, cuya finalidad consiste en efectuar el parto de forma exitosa en base
a las percepciones socioculturales.®®
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Conocimiento
Ancestral

Las creencias se relacionan con valores, conocimientos y patrones de
comportamiento, que no necesariamente son coherentes, es decir, son saberes
ancestrales que tienen las parteras sobre los cuidados en el proceso del parto.®®

Cuando el personal de salud se convierte en mediador con el equipo
multidisciplinario permite la presencia de parteras y comadronas que integran el
enfoque cultural al cientifico como agente de cambio que impulsa modelos de
atencion mas efectiva, sensible e inclusiva.*?

Integrar la teoria de “Madeleine Leininger” refuerza el papel crucial de las
enfermeras como mediadoras culturales, garantizando que las mujeres durante
la etapa de labor de parto reciban cuidados seguros, respetuosos y alineados con
sus valores y creencias este enfoque no solo fortalece la relacion entre las
comunidades y el sistema de salud, sino que también promueve una maternidad
mas saludable y humanizada.“®

mujeres durante el trabajo de parto pues
solo asi se logrard obtener grandes
resultados al utilizar los conocimientos
cientificos y ancestrales.

Tabla 1. Beneficios de practicas culturalmente adecuadas durante el parto para madres y nifios.

Fuente: Elaboracion propia
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