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Resumen

Introduccion: El cuidado al momento del parto es una caracteristica propia de la disciplina de
enfermeria. Esta atencion se ha retomado desde tiempos remotos, en que parteria era quien era
responsable de atender y cuidar al momento del parto de forma cultural con una atencion y cuidado
humanizado en el que la madre tiene decision sobre el proceso. Objetivo: Analizar el concepto de
cuidado en el parto con enfoque cultural a partir de la revision de literatura. Metodologia: Revision
de literatura segin el método desarrollado por Walker y Avant, a través de ocho pasos en los que
se examinaron las propiedades y atributos que definen el concepto. Se consideraron como criterio
de inclusion los articulos publicados en los ultimos cinco afios en diversos idiomas. Se excluyeron
cartas al editor, libros o capitulos, conferencias y posteres. La muestra final estuvo conformada por
28 articulos. Resultados: Se identificd informacion sobre los aspectos, practicas y construcciones
del parto con un enfoque cultural y su relacion con la atencion brindada por enfermeria. Se
determind la importancia de incorporar aspectos de interculturalidad y equilibrar los saberes
tradicionales con los constructos biomeédicos para garantizar un cuidado holistico. Conclusiones:
La atencion de enfermeria en el parto con enfoque cultural integra creencias y practicas
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tradicionales, promoviendo un cuidado humanizado e intercultural. Fortalece la autonomia de la
enfermera y la participacion materna en decisiones clave, garantizando seguridad y respeto a los
derechos. Su implementacién mejora la calidad del cuidado materno-infantil.

Palabras clave: Enfermeria; Trabajo de Parto; Entorno del Parto; Asistencia Sanitaria
Culturalmente Competente (DeCS).

Abstract

Introduction: Care during childbirth is a characteristic of the nursing discipline. This care has
been provided since ancient times, when the midwife was responsible for attendance and care at
the time of childbirth, in a cultural way with humanized attention and care, where the mother has
decision-making power over the process. Objective: Analyze the concept of childbirth care with a
cultural focus based on a literature review. Methodology: A literature review was conducted
according to the method developed by Walker and Avant, which consists of eight steps in which
the characteristics and attributes that define the concept were examined. Inclusion criteria were
articles published in the last five years in different languages. Letters to the editor, books or
chapters, conferences and posters were excluded. The final sample consisted of 28 articles.
Results: Information was identified on the aspects, practices and constructs of childbirth with a
cultural approach and their relationship with the care provided by nurses. The importance of
incorporating intercultural aspects and balancing traditional knowledge with biomedical constructs
to ensure holistic care was identified. Conclusions: Childbirth care with a cultural approach
integrates traditional beliefs and practices and promotes humanized and intercultural care. It
strengthens the autonomy of the nurse and the participation of the mother in decision making,
guaranteeing safety and respect for their rights. Its implementation improves the quality of maternal
and child care.

Key words: Nursing; Childbirth; Delivery Environment; Culturally Competent Health Care
(DeCS).

Abstrato

Introducé&o: O cuidado no momento do parto é uma caracteristica da disciplina de enfermagem.
Essa atencdo vem sendo adotada desde a antiguidade, quando a parteira era responsavel por
assistir e cuidar do momento do parto de forma cultural, com atencéo e cuidado humanizados, em
que a parturiente tinha poder de decisdo sobre o processo. Objetivo: Analisar o conceito de
assisténcia ao parto com enfoque cultural a partir de revisao de literatura. Metodologia: Reviséo
bibliografica segundo o método desenvolvido por Walker e Avant, através de oito etapas nas quais
foram examinadas as propriedades e atributos que definem o conceito. Foram considerados como
critérios de inclusdo artigos publicados nos ultimos cinco anos em diversos idiomas. Cartas ao
editor, livros ou capitulos, conferéncias e pdsteres foram excluidos. A amostra final foi composta
por 28 artigos. Resultados: Foram identificadas informagGes sobre aspectos, praticas e
construcdes do parto com enfoque cultural e sua relagdo com o cuidado prestado pela
enfermagem. Foi determinada a importancia de incorporar aspectos interculturais e equilibrar o
conhecimento tradicional com constru¢des biomédicas para garantir um cuidado holistico.
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Conclusdes: O cuidado de enfermagem ao parto com enfoque cultural integra crencas e préaticas
tradicionais, promovendo um cuidado humanizado e intercultural. Fortalece a autonomia da
enfermeira e a participagdo materna nas decisfes-chave, garantindo seguranca e respeito aos
direitos. Sua implementacdo melhora a qualidade do atendimento materno-infantil.

Palavras-chave: Enfermagem; Trabalho de Parto; Ambiente de Nascimento; Assisténcia a Saude
Culturalmente Competente (DeCS).

Introduccion

El cuidado, como pilar fundamental de la disciplina de enfermeria, se manifiesta a lo largo de todas
las etapas de la vida, desde el ciclo reproductivo, al momento del parto hasta la muerte. En este
contexto, se determina como aspecto crucial a la cultura, que es la base de las creencias, los valores
y la préctica que se realiza en un contexto determinado. Esta relacion determina la influencia de
como la mujer vive el proceso de parto, en el que la atencion del parto se ha retomado desde tiempos
ancestrales, en los que las comadronas fueron, y en algunos espacios siguen siendo, las
responsables de atender y cuidar durante el momento del parto, lo que, con el paso del tiempo se
incorporé a la enfermeria 2. En Cuba, uno de los paises que mas ha generado una influencia
positiva por su tipo de sistema de salud, en el que se reporta que la enfermeria es el eje para atencion
de parto, logrando dar el realce a la disciplina en el area materno infantil. Por tal motivo de que, al
momento de cuidar en el parto, la enfermeria realiza el enfoque cientifico, humano y disciplinar,
siempre respetando la cultura y la tradicion de la zona geografica que vive la mujer G

De acuerdo a los historiadores que han evidenciado que el apoyo durante el parto por parte de una
mujer ha existido siempre, lo cual se ha evidenciado desde las pinturas rupestres y en el libro de
Hipocrates “Naturaleza del Niflo” donde se habla sobre el parto normal asistido por las parteras de
la comunidad ®. Asimismo, esta atencion otorgada respetaba la tradicion, presentando una
profunda influencia de las creencias religiosas y de las deidades supremas asociadas a la fertilidad
y la maternidad, asi como las costumbres sobre la posicion, alimentacion, acompafiamiento, siendo

la cultura uno de los pilares que sustentaba la comunidad ®7). Es por ello que se debe retomar el
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cuidado con enfoque cultural en el momento del parto como eje de enfermeria, por el trato
humanizado que implica al momento de ejercer su practica ©.

Es por ello que, al no respetar las preferencias culturales en la atencion del parto, la mujer tiende a
presentar mayor temor y ansiedad, ya que lo que deberia ser un proceso en el que ella es la
protagonista, se vuelve un proceso puramente medicalizado. Un estudio reciente evidencia la
importancia del parto intercultural, debido a que ofrece una atencion y cuidado humanizado, en el
que la madre tiene decision sobre el proceso que estd viviendo, ya sea sobre la posicién, el
acompafiamiento, la opinion sobre los procedimientos y cuidado que recibe durante y posterior al
parto &9,

De igual manera, se identifica una brecha en la literatura cientifica al analizar el concepto de
cuidado en el parto con enfoque cultural, un aspecto esencial para la evolucion de las précticas de
enfermeria. Esto contribuird al fortalecimiento de la disciplina al proporcionar una comprension
mas profunda de como las creencias y tradiciones culturales pueden influir en las experiencias del
parto, lo que permitira a la enfermeria ofrecer una atencion respetuosa e inclusiva. En los Gltimos
afios, se ha escrito considerablemente sobre la atencion y cuidado durante el embarazo, parto y
puerperio; sin embargo, no se ha determinado un analisis de conceptos en la literatura cientifica
(10).

Un concepto que abarque una relacion con enfermeria y los constructos de “Cuidado”, “Parto” y
“Cultural”. En este estudio se determind un analisis del concepto, siendo una herramienta clave
para las ciencias de la salud y las ciencias sociales, que permite desglosar y comprender a fondo
los conceptos utilizados con relacion al de cuidado con un enfoque cultural en el momento del
parto. El analisis de este concepto es fundamental para comprender las practicas y creencias
culturales que pueden influir en la experiencia del parto, la toma de decisiones al respecto y la

calidad de la atencién proporcionada. Las mujeres en trabajo de parto, especialmente en contextos
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multiculturales, a menudo enfrentan desafios relacionados con la incorporacion de valores,
practicas, creencias y costumbres en el proceso de atencion, lo cual impacta en su bienestar fisico.
Ademas, el analisis de concepto permite construir una definicion mas clara y operativa de cuidado
en el parto con enfoque intercultural, lo que facilitaria la integracion de enfoques culturalmente
sensibles en los servicios de salud, promoviendo una atencién maés inclusiva y respetuosa.
Asimismo, abre espacio para investigaciones futuras, permitiendo explorar y documentar de
manera precisa la relacion entre précticas culturales y los procesos de atencion. Es por ello que el
objetivo de este estudio fue analizar el concepto de cuidado en el parto con enfoque cultural a partir
de una revision de literatura.

Metodologia

El presente estudio utilizd la revision de literatura disponible en las bases de datos de acceso libre,
es un estudio descriptivo con enfoque cualitativo, se empled un modelo de analisis de un concepto
fundamentado en la metodologia de Walker y Avant, que establece los pasos: a) Selecciona un
concepto, b) Determinar los objetivos o propdsitos del analisis, ) Identificar todos los usos del
concepto que se puedan descubrir, d) Determinar los atributos definitorios, €) Identificar un caso
modelo, f) Identificar casos limite, relacionados, contrarios, inventados e ilegitimos, g) Identificar
antecedentes y consecuencias, y h) Definir referentes empiricos V. Para ello, se integra la revision
de la literatura para formular el marco teérico del proceso de investigacion, lo que favorece un
mayor desarrollo del pensamiento critico en enfermeria.

Los procedimientos metodoldgicos, fueron fuentes de datos: Para la identificacion de las
caracteristicas asociadas al concepto, con base en la revision de la literatura, se planteé la pregunta
orientadora: ¢Cuales son los atributos, consecuencias y caracteristicas asociadas al cuidado en el
parto con enfoque cultural?. Se analizaron articulos de acceso libre publicados en el periodo de

enero de 2019 a diciembre de 2024, escritos en espafiol, inglés y portugués. Como criterio de
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exclusion se consideraron documentos como cartas al editor, capitulos de libros, libros,
conferencias, posteres, y aquellos articulos que no contribuyeron a una comprension del fenémeno.
La basqueda se realizo en las bases de datos: Portal de bases de datos EBSCOhost; Web of Science
(WoS); PubMed Central (PMC); Biblioteca Virtual en Salud (BVS); Multidisciplinary Digital
Publishing Institute (MDPI). Los articulos fueron recolectados a través de un instrumento ad hoc
para estructurar los contenidos del estudio sobre las caracteristicas, antecedentes, atributos del
cuidado con enfoque intercultural en el parto. Para ello, se utilizaron los Descriptores en Ciencias
de la Salud (DeCS): cuidado materno (maternal behavior, cuidado maternal), parto (parturition,
pari¢do) y cultural (culture), realizando combinados en varias posibilidades en los campos de titulo,
resumen y palabras clave, teniendo en cuenta su aplicacion de forma individual o en conjunto con
el operador booleano AND para refinar los hallazgos.

Para el andlisis de datos, que permitieran el desarrollo de la sintesis, se empled un enfoque para
clarificar el concepto estudiado. Por ello, se utilizo el analisis categorial tematico para explorar los
materiales, realizar codificaciones y analizar los resultados obtenidos e interpretados.

Para la identificacion de los usos del concepto, se identificaron 1,694 articulos. Posteriormente, se
eliminaron aquellos que no cumplieron con los criterios de seleccidn, los duplicados y los que no
pudieron recuperarse. Luego, se llevo a cabo una lectura critica de los documentos, lo que resulto

en la aceptacion de 28 articulos, (Figura 1).
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Figura 1. Diagrama de Flujo. Cribado de los articulos seleccionados segin PRISMA 2020

[ Identificacion de estudios a través de bases de datos y registros ]

() Registros identificados desde:
£ Bases de datos (n=5) Registros eliminados antes de la evaluacion:
g EBSCO (n=105) Registros duplicados eliminados (n=507)
= Web of science (n=0) Registros marcados como no elegibles por
= PubMed Central (n=102) herramientas de automatizacion (n=144)
) Biblioteca Virtual de la salud (n=1469) Registros eliminados por otros motivos (n=143)
- Publisher of Open Access Journals (n=13)
v
) Expedientgs examinados - Registros excluidos
(n=895) g (n=385)
i v
B Se buscan informes para su recuperacion - Informes no recuperados
£ (n=510) 4 (n=150)
O
+ Informes excluidos:
Informes evaluados para elegibilidad Revision de la teoria (n=98)
— (n=360) Intervenciones (n=122)
+ Experiencias y narrativas 3 (n=112)
o Estudios incluidos en la revision
5 (n=28)
g Informes de estudios incluidos
- (n=28)

Fuente: Elaboracion propia

Resultados

a) Seleccionar el concepto, se identificd que, no existia un término que incluyera el conjunto de
palabras, 0 al menos no se encontro registrado en el diccionario de la Real Academia Espafiola 2,
Por ello, se propone el término “cuidado en el parto con enfoque cultural”. Un referente que aborda
este tema es la guia de atencion del parto con pertinencia cultural ¢, en la cual se menciona que
“las practicas de salud se centran en la mujer y su familia, lo que implica su participacion activa en
la planificacion, prestacion y evaluacion de la atencion, ademas de la necesidad de respetar las
creencias locales al momento del parto™.

b) Determinar los objetivos o propoésitos del analisis, al realizar la revision de literatura, se destaco

que el parto se ha definido como ®: segiin la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS), es
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“la atencion en los servicios de salud materna y perinatal, con la incorporacién del enfoque
intercultural en la atenciéon del proceso del parto” 4. La Secretaria de Salud del Gobierno de
México, menciona que “el enfoque intercultural parte de reconocer la diversidad cultural y generar
un cuidado con base en las acciones, practicas, creencias y los pasos para realizar la atencion del
parto culturalmente congruente” ®®. Asimismo, en un estudio se asumié como “el parto, es parte
de una experiencia y antecedente importante en cada madre, en el cual la atencion profesional
genera una experiencia positiva y de igual manera la aceptacion e incorporacion del contexto
cultural y social favorece a una vivencia mas positiva en el proceso de parto” ®. Leininger refiere
que el cuidado cultural es “la sintesis de los dos principios principales (cuidado-cultura) que guian
al investigador a descubrir, explicar y tener en cuenta la salud, el bienestar, las expresiones del
cuidado y otras situaciones humanas” ¢"-19),

Es importante enfatizar que cada vez que se habla de aspectos culturales en relacion con la salud,
se debe determinar desde un analisis antropoldgico, para lo cual se deben conocer aspectos los
usuarios (lengua materna, cultura, creencias, valores culturales, estilo de vida). En el &mbito de
enfermeria, Leininger es considerada la pionera en establecer la importancia de aplicar un cuidado
cultural en cualquier circunstancia de la practica de profesional ©292%,

¢) Identificar todos los usos del concepto, se pudo identificar que pueden descubrirse con base en
las definiciones revisadas y la literatura cientifica sobre el cuidado cultural al momento del parto,
se examinaron las siguientes caracteristicas conceptuales: a) aplicar la atencion dirigida a los
cuidados de la mujer al momento del parto ®2% b) proporcionar cuidados culturalmente
congruentes a la mujer y la pareja ©"9, c) resolver la desigualdad en la atencion al cuidado con
enfoque cultural e intercultural 7% d) La mujer es parte del cuidado, haciéndola una participante

activa en la atencion del parto 151622 ¢) enfermeria y la cultura se relacionan para brindar un
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cuidado culturalmente congruente a la mujer ?2639 y f) el cuidado posee un caracter (nico,
incorporando en el contexto cultural de la zona ¢0-32),

d) Determinar los atributos definitorios a la propuesta de concepto, se comprende que el cuidado
en el parto con enfoque cultural se define: “El cuidado implica una atencion integral y respetuosa
que considera las creencias, tradiciones y saberes ancestrales de la comunidad en la que la mujer
vive. Este cuidado promueve la participacion activa de la madre y su pareja en el proceso de parto,
fortaleciendo su autonomia en la toma de decisiones y garantizando su dignidad. Se caracteriza por
la individualizacion de la atencion y la validacion de précticas tradicionales seguras, en equilibrio
con estandares de seguridad materna-infantil. Ademas, fomenta el dialogo intercultural entre la
biomedicina y los conocimientos tradicionales, evitando intervenciones innecesarias y asegurando
un abordaje holistico y humano”.

Para identificar los casos de tipo modelo, limite y contrario, se redactan los siguientes ejemplos
elaborados ad hoc:

e) Identificar un caso modelo, Maria, una mujer indigena de 28 afios, acude al hospital para dar a
luz a su primer hijo. Desde su llegada, Ana la enfermera encargada, se present6 con respeto y le
pregunto sobre sus expectativas y costumbres relacionadas con el parto. Maria mencioné que en su
comunidad se acostumbra a parir en cuclillas y que su madre, quien la acompaiia, desea estar
presente en el proceso para brindarle apoyo emocional. Ana reconociendo la importancia de estas
tradiciones, consulté con el equipo médico para adaptar el plan de parto a las preferencias de Maria,
asegurando siempre la seguridad materno-infantil. Con el consentimiento de la madre, se habilito
un espacio donde pudiera adoptar una posicién mas comoda para ella y se permitiera la presencia
de su madre. Ademas, se respetaron préacticas tradicionales seguras, como el uso de infusiones
herbales para la relajacion, verificando que no interfirieran con la atencién biomédica. Durante el

trabajo de parto, Ana mantuvo comunicacion continua con Maria y su familia, explicando cada
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procedimiento de manera clara 'y asegurandose de que todas las decisiones fueran tomadas con base
en la autonomia de la madre. Gracias a este enfoque, Maria vivié una experiencia de parto digno,
respetada y en armonia con su cultura, fortaleciendo su confianza en los servicios de salud y
promoviendo un cuidado intercultural basado en el respeto y la seguridad.

f) Identificar casos limite y contrarios inventados, en caso limite: Elena, una mujer de 32 afios
proveniente de una comunidad rural, llegé al hospital en trabajo de parto. Desde su ingreso, expresé
su deseo de ser acompanada por su partera tradicional, quien ha asistido los partos en su comunidad
por generaciones. Sin embargo, el personal de salud no permite su ingreso, argumentando que solo
el equipo médico puede estar presente en la sala de parto. Durante el proceso, Elena solicit6 adoptar
una posicion vertical para el parto, como lo hacen en su comunidad, pero la enfermera le indicd
que debe permanecer acostada en la camilla, ya que es el procedimiento estandar en el hospital.
Ademas, se le administr6 oxitocina sin explicarle previamente la razén ni solicitar su
consentimiento informado. La madre de Elena intent6 comunicarse con la enfermera en su lengua
materna para pedir informacién, pero no habia personal que hablara su idioma, lo que generd
ansiedad y desconfianza en la familia. El parto transcurrio sin complicaciones médicas, pero la
experiencia de Elena fue angustiante. Sintié que sus creencias y tradiciones no fueron respetadas y
que su voz no fue tomada en cuenta en las decisiones sobre su propio cuerpo. Como resultado, su
comunidad desconfia ain mas de los servicios de salud, reforzando la brecha entre el sistema
biomédico y los conocimientos tradicionales.

Caso contrario: Rosa, una mujer de 25 afios de una comunidad indigena, llegé al hospital en trabajo
de parto con su pareja. Desde su ingreso, el personal de salud le indic6 que debia seguir
estrictamente los protocolos hospitalarios sin considerar sus costumbres ni sus preferencias. A
pesar de que Rosa expresé su deseo de ser acompafiada por su madre y su esposo durante el parto,

el equipo de salud neg6 la solicitud, argumentando que solo se permitia un acompafante y

10
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Unicamente en ciertos momentos. También se le informd que debia colocarse en posicion de
litotomia (acostada con las piernas elevadas), a pesar de que en su comunidad es comun parir en
cuclillas. Cuando Rosa menciono el uso de infusiones herbales para aliviar el dolor, la enfermera
respondié de manera despectiva, diciéndole que en el hospital solo se utilizan medicamentos
aprobados cientificamente. Ademas, sin explicarle ni pedir su consentimiento, le administraron
oxitocina para acelerar el trabajo de parto y realizar una episiotomia rutinaria. Después del parto,
Rosa se sintié humillada y desconectada de su experiencia de maternidad. Su familia, al ver la
forma en que fue tratada, reafirmé su desconfianza en los servicios médicos y decidié que en
futuros embarazos recurririan Unicamente a la parteria tradicional.

g) Identificar antecedentes y consecuencias, se pudo apreciar que un gran aspecto para el cuidado
cultural al momento del parto en México, es la posibilidad de reducir las desigualdades al momento
de la atencion del parto. Asimismo, la violencia obstétrica constituye un problema de salud
importante 2223y enfermeria puede impulsar un cambio a través del cuidado con bases tedricas
como lo propone Leininger en su teoria ?°2%, desde esta perspectiva, la disciplina de enfermeria
promueve una atencién humanizada que considera tanto a la madre como al recién nacido durante
el proceso de parto. En este sentido, el cuidado cultural brinda una oportunidad Gnica a enfermeria
para la atencién del parto con base en la préactica avanzada de enfermeria, ya que contribuyen al
acceso a un cuidado mas intercultural y fortalece la cobertura universal de salud en los tres niveles
de atencidon. Ademas, favorece la pertinencia del cuidado independiente y la autonomia de la
profesidon. Asimismo, el parto, con enfoque intercultural, permite una atencion integral que abarca
aspectos fisicos, psicoldgicos, religiosos o espirituales y sociales. Esto se sustenta en las actividades
y acciones de enfermeria, incorporando efecto, valores, compasion y humanismo durante el

proceso del parto ?26),

11
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h) Definir referentes empiricos para la medicion del concepto por medio de indicadores empiricos,
se determind una busqueda en las bases de datos, para poder analizar cada indicador, en los cuales
se determinaron instrumentos y escalas elaboradoras con base a la necesidad de zona de estudio:
escala de bienestar materno en situacion de parto 7, escala de adecuacion cultural para la atencion
del parto @®, y satisfaccion materna en el area de partos @9,

Discusion

De acuerdo con la literatura, se ha identificado la falta de integracion conceptual que da respuesta
al concepto, “cuidado en el parto con enfoque cultural”, este vacio permite fortalecer futuras
publicaciones que aborden la interseccion entre salud y cultura 3212830 Es importante incluir el
termino cuidado del parto con enfoque cultural para una atencién holistica, y desde diferentes
campos asistenciales y educativos donde se pueda utilizar y llevarlo de la teoria a la préctica, y que
la atencion en la mujer, hijo, esposo y familia sea una experiencia positiva en todo el proceso,
incorporando cuidado y cultura.

Ademas, en los Ultimos afios, enfermeria ha comenzado a integrar la cultura en su cuidado,
identificando oportunidades para mejorar las dimensiones culturales aplicadas en las estrategias de
cuidado mas holisticas 12, Esta apertura cultural permite una mayor satisfaccion y confianza en
las mujeres que acceden al sistema sanitario, debido a su participacion activa en el cuidado y la
integracion de sus valores, creencias y de la pareja ©2),

Es crucial mencionar que, al analizar este concepto, enfermeria sigue siendo el eje central en la
atencion al parto, contribuyendo al area de enfermeria materno infantil no solo al cuidado de la
diada materna, sino también incluyendo al padre o pareja y sus propias creencias. Es importante
considerar que, dentro de las creencias culturales sobre el parto, debe haber un enfoque respetuoso
hacia las costumbres y creencias de las mujeres. En el sector salud, se debe trabajar activamente

para evitar la marginacién de la madre durante el embarazo y parto, respetando sus creencias y
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practicas. Ademas, se deben combatir fendmenos como la violencia obstétrica, un acto que
constituye una violacion a los derechos humanos tanto a nivel nacional como internacional ¢1.23:30),
Es crucial seguir introduciendo més bases tedricas de enfermeria en el cuidado del parto con
enfoque cultural, cubriendo desde el embarazo, el parto y el puerperio. Esto permitird desarrollar
un enfoque més humanizado, intercultural y seguro, contribuyendo a una mayor cobertura en areas
donde se tiene escasa atencion, especialmente en enfermeria, al acompafiar a la mujer embarazada.
Este enfoque aboga por una evolucién en la gestion, prevencion y promocion de la salud, ademas
de tratar y cuidar los problemas que puedan surgir durante estos procesos ©9. La teorista Leininger
aborda el cuidado transcultural, pero es importante agregar otros aspectos culturales en la atencion
del parto, como lo menciona la evidencia cientifica 132, la atencion se debe de realizar de acuerdo
a creencias y costumbres, se puede decir que es necesario alcanzar competencias culturales en
enfermeria para ofrecer cuidado culturalmente congruente a las necesidades de las mujeres
indigenas en cuanto a los cuidados en el recién nacido , asi como lo refieren investigadores 233,
el parto culturalmente adecuado desde una perspectiva de enfermeria el cual muestra los
elementos que se pueden influenciar en el, por mencionar la religion ©2Y,

Las diferentes teorias que se pueden aplicarse desde a las intervenciones desde un marco teérico
no solo bioldgico, sino que también abordan los aspectos psicoldgicos, sociales y espirituales del
parto, con una integracion de las costumbres que la mujer pueda tener. Es fundamental considerar
otros modelos de enfermeria que promuevan el autocuidado y el cuidado humanizado ?®. Ademas,
es necesario implementar en los programas educativos de pregrado en enfermeria el enfoque
cultural en el parto, en materias obligatorias y optativas, como ya ocurre en algunos programas con
cursos sobre parto humanizado. Esto permitird concientizar a los estudiantes sobre la importancia

de atender las necesidades culturales, emocionales y sociales de la mujer durante este proceso.

13
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Asimismo, debe fomentarse la creacion de lineas de investigacion que profundicen en el estudio

de la cultura del parto, mejorando asi la formacion de los enfermeros en este proceso esencial.

Conclusiones

Se puede determinar que la atencién de enfermeria, al aplicar el cuidado en el parto con enfoque
cultural, presenta aspectos relevantes, como el fomento de un cuidado més holistico y humanizado
en el &rea de materno-infantil. A diferencia del parto con enfoque cultural, enfatiza principalmente
la integracion de las creencias y préacticas tradicionales en el proceso del parto, el parto con
enfoques cultural va méas alla, ya que no solo incorpora las instrumentes de la mujer, sino que
también las articula dentro de un marco de atencion profesional basada en la interculturalidad, la
seguridad y el respeto a los derechos humanos.

Este enfoque contribuye significativamente a la atencién de la mujer, el recién nacido y la pareja,
promoviendo una participacion activa de la madre en la toma de decisiones sobre su atencion. La
implementacién del cuidado en el parto con enfoque cultural, en enfermeria, fortalece la practica
independiente de la enfermera, asegurando que la atencion sea otorgada con base en un cuidado de
calidad, que sean las decisiones de la mujer y resulte culturalmente congruente.

Por lo tanto, es fundamental continuar promoviendo la sensibilizacion sobre la importancia del
cuidado cultural en la mujer y el recién nacido, desde la disciplina de enfermeria, con un enfoque
gue garantice una atencion humanizada. Esto implica la integracion activa de la madre en la toma
de decisiones sobre su proceso de parto, incluyendo su opinién sobre la posicién en el parto, el
apoyo recibido, los procedimientos aplicados y los cuidados brindados antes, durante y después del
nacimiento.
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