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RESUMEN

Durante la educacion superior surgen diversos factores que influyen a que estos sean
interrumpidos por un problema muy comun, ser madres durante sus estudios. Al ser este un
tema de mucha importancia para la sociedad y como forma de conocer como las estudiantes
llegan a cumplir el rol de ser madres. Esta investigacion de tipo cualitativa con los objetivos
de caracterizar, analizar y comprender la adopcidon del rol materno en las madres estudiantes
de la facultad de enfermeria de una universidad nacional, con un enfoque de estudio de caso,
buscd conocer como es la adopcion del rol materno en estudiantes universitarias. Se trabajo
con una muestra de 7 estudiantes del I al X ciclo que cumplieron con los criterios de
inclusién, delimitando dicha muestra utilizando la saturacion como organizacion de la
informacion; se utilizo la entrevista a profundidad como técnica de recoleccion de datos,
teniendo en cuenta en cada momento los criterios éticos y de rigor cientifico. Como resultado
de este proceso investigativo se obtuvieron 4 categorias: la incertidumbre a la
responsabilidad de ser madre, cuidado en el proceso de ser madre, relacion entre estudio y
rol materno y conflicto de roles, teniendo 2 subcategorias en cada una de ellas. En las
consideraciones finales: la adopcion del rol materno en estudiantes universitarias se lleg6 a
dar por un proceso que implicaron los estadios de la adquisicion del rol segin Ramona
Mercer (anticipacion, formal, informal y personal) y las etapas de desarrollo del rol segun

Reva Rubin (aceptacion, apoyo y abandono).

Palabras clave: madre estudiante, rol materno, adopcion



ABSTRACT

During higher education, various factors arise that influence their interruption due to
a very common problem, being mothers during their studies. As this is a very important
issue for society and as a way to know how students come to fulfill the role of being
mothers. This qualitative research with the objectives of characterizing, analyzing and
understanding the adoption of the maternal role in the student mothers of the nursing
faculty of a national university, with a case study approach, sought to know how is the
adoption of the maternal role in university students. We worked with a sample of 7
students from I to X cycle who met the inclusion criteria, delimiting said sample using
saturation as the organization of the information; the in-depth interview was used as a
data collection technique, taking into account at all times the ethical and scientific rigor
criteria. As a result of this research process, four categories were obtained: uncertainty
about the responsibility of being a mother, care in the process of being a mother,
relationship between study and maternal role and role conflict, having 2 subcategories
in each of them. In the final considerations: the adoption of the maternal role in
university students was given by a process that involved the stages of the acquisition
of the role according to Ramona Mercer (anticipation, formal, informal and personal)
and the stages of development of the role according to Reva Rubin (acceptance,

support and abandonment).

Keywords: student mother, maternal role, adoption



INTRODUCCION

Dentro de la juventud, las mujeres tienen mejores oportunidades de desarrollo dentro
de la sociedad, por lo que tiene que preparase cada vez mas y para forjarse un mejor futuro
igual o mejor a la de sus padres, salen de casa buscando nuevas oportunidades de estudio
implicando residir en diferentes zonas del pais, enfrentando diversas culturas, costumbres
tradiciones que la biodiversidad peruana presenta. Las jovenes aparte de migrar a un lugar
diferente y romper el vinculo familiar, se van a encontrar con problemas econémicos y al no
contar con personas allegadas, tienen que vivir solas, en casa o cuartos de alquiler que a

veces son compartidas.

Esto se comprob6 que en el afio 2016, se tiene que el 35.8% de jovenes peruanos
cuenta con educacidn superior, de los cuales 21.5% con educacion superior universitaria y
14.3% con superior no universitaria, de acuerdo con los resultados de la Encuesta Nacional
de Hogares (Enaho). Ademas, afiadio que, la proporcion de jovenes con educacion superior
se incremento cerca de cinco puntos porcentuales en relacion con el afio 2011 (30.9%). En
el afio 2016, el 55.7% cuentan con educacion secundaria y el 8,5%, educacion primaria. De
acuerdo al &rea de residencia, presentaban mejor nivel educativo los jovenes del area urbana,
donde el 41.3% tiene estudios superiores (16% no universitarios y 25.3% universitarios),
que, en el area rural, en que solo 13.9% cuenta con estudios superiores (7.7% y 6.3%,

respectivamente)’.

Frente a estos porcentajes, las familias, poco a poco, se vuelven ajenas a los
sentimientos y pensamientos del vivir diario de las estudiantes, y la relacion se acorta dia a
dia, méas adn si la comunicacién no es continua ni fluida, situacion que las lleva a crear

nuevas relaciones que llenen el vacio y complementen sus actividades. Muchas veces la



comunicacion al verse quebrantada entre padres e hijos, no permite intercambiar ideas,

pensamientos de forma abierta y voluntaria, creando un ambiente de desconfianza?>.

Las estudiantes al enfrentarse a diversos problemas y al encontrarse en esta situacion
con sus padres, buscan soporte en sus allegados, llegdndose a comprometer afectivamente,
de las cuales muchas veces terminan en un embarazo no deseado y al no contar con el apoyo
familiar, el proceso de adopcion del rol materno demoraré en desarrollarse. Frente a esta
situacion las nuevas madres universitarias manifiestan frustracién ante los cuidados que
requiere el bebé (higiene, alimentacion y su desarrollo psicomotor), expresando desencanto

al no contar con los conocimientos suficientes respecto a un recién nacido.

La estudiante al no tener experiencia y los conocimientos necesarios, la nueva madre
universitaria brindara un cuidado empirico de acuerdo a las costumbres y practicas culturales
aprendidas en casa, incluso adelantando o atrasando procesos alimenticios que no son

acordes con la edad de sus nifos.

Regularmente las estudiantes universitarias abarcan una edad de 15 a 19 afios, y
segun ENDES 2017, la fecundidad de adolescentes en los ultimos cinco afios se ha
incrementado ligeramente en 0,2 puntos porcentuales (de 13,2% a 13,4%). Del total de
adolescentes de 15 a 19 afos, el 13,4% estuvo alguna vez embarazada, de estas el 10,6% ya
eran madres y el 2,9% estaban gestando por primera vez. Al igual que en la Encuesta de
2012, los resultados 2016-2017 muestran el rapido incremento en la proporcion de mujeres
que inician el proceso de procreacién al aumentar la edad, llegando a 26,4% en las de 19

afios de edad. Presentando un porcentaje de 6.8% en mujeres con educacion superior®.

La finalidad de ésta investigacion es dar a conocer como es el proceso de adopcion
del rol materno durante la etapa de madres estudiantes universitarias. El ser estudiante

universitario es una de las experiencias mas divertidas e inolvidables durante la juventud,
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conoces, experimentas, aprendes, pero si no tenemos un orden y responsabilidad en lo que
hacemos y/o decimos, se puede volver un caos, mas aun cuando la realidad es distinta y se

tiene un embarazo no deseado.

El conocer como es la Adopcion del Rol Materno en las madres estudiantes de
Enfermeria de una Universidad Nacional, debemos saber como es su propia rutina como
estudiante, la cual realiza sus practicas hospitalarias y comunitarias de seis horas diarias de
lunes a miércoles y los demaés dias complementando con clases tedricas; por las tardes, recibe
conocimientos de otras asignaturas que complementan su formacion profesional. Es por ello,
que debido a la formacion que llevan en la universidad, muchas de ellas retornan a sus
hogares pasada las 8 de la noche, considerando que algunas de ellas viven en zonas alejadas,
no pudiendo cumplir con sus diversos roles. Sin embargo, sumado a esta situacion, en
algunas ocasiones se observa la falta de comunicacion y comprension por parte de sus

compafieras y docentes, haciendo mas dificil la adopcion de este nuevo rol.

Al saber de estos hechos es que surgen algunas preguntas: ¢Existe apoyo familiar a
las madres universitarias? ;Coémo son las actitudes de las madres universitarias frente al rol
materno? ;Como es el desarrollo del rol materno en las madres universitarias? ¢ Existe apoyo
académico en el proceso de adopcion del materno para las estudiantes universitarias? ¢Existe
conflicto de roles en las madres universitarias?, 1o que conllevo a plantearnos el siguiente
problema de investigacion ¢;Como es la adopcion del rol materno en las madres estudiantes

de una Universidad Nacional?

Esta investigacion tiene como objeto de estudio la adopcion del rol materno en
madres estudiantes de una universidad nacional; del mismo modo, cuenta con dos objetivos:
caracterizar la adopcion del rol materno y, analizar y comprender la adopcion del rol materno

en las madres estudiantes de enfermeria.



El ser madre es un rol que toda mujer cumple en algin momento de su vida, pero al
llegar esta etapa en el intervalo que son estudiantes, es un esfuerzo mas que se requiere para
poder cumplir con sus funciones que deben ejercer, que por infortunios de la vida de diversas
circunstancias se pueden ver afectado ambos roles ya que deben cumplir tanto actividades
académicas como actividades que van desde el cuidado hasta la busqueda del bienestar de

su bebé.

El rol materno que cumple cada estudiante como madre en el cuidado de sus hijos
genera probablemente un factor negativo a la hora de cumplir con la responsabilidad de sus
estudios, que, en ocasiones al no contar con el apoyo de su familia, algunas de ellas prefieren

ocultar la existencia del nuevo ser.

Esta investigacion al tomarse de una universidad nacional, por la diversidad de
estudiantes que existe, es que se pudo apreciar como esto influye en adopcion del rol materno
y al ser la Facultad de Enfermeria una entidad donde se forman profesionales de la salud,
lugar donde se empieza a adquirir conocimientos sobre diversos temas que se llevan en el
dia a dia y de esta forma saber como enfrentarse a ellos; es por ello que se tomd en cuenta a
las estudiantes de enfermeria para ver como adoptan su rol materno en su entorno académico,
en el contexto interpersonal entre comparieras/docentes y su entorno socio familiar. Asi
como también, al no evidenciarse estudios cientificos que registren y analicen el proceso de
adopcion del rol materno es estudiantes universitarias de la facultad de enfermeria,

justificamos el presente estudio.

Para el profesional docente de enfermeria es significativo conocer este proceso de
adopcion del rol materno por el que pasa cada estudiante, porque son estas las que se

encargan de brindar conocimientos a cada una de ellas, por tanto, a través del desarrollo de



esta investigacion se permite difundir las dificultades que presentan las estudiantes al asumir

el proceso de adopcidn del rol materno durante su etapa universitaria.

Esta investigacion esté sustentada con un marco tedrico de adopcion del rol materno

basado en las teorias de Ramona Mercer y Reva Rubin en estudiantes universitarias.

Mercer explica el proceso que enfrenta la mujer para convertirse en madre y las
variables que influyen en este proceso desde el embarazo hasta el primer afio después del
nacimiento del hijo. Convertirse en madre hace referencia a las percepciones de la mujer
respecto a su competencia para brindar cuidados al hijo. Al establecer su competencia, la
madre anticipa el comportamiento del hijo, sabiendo cdmo, qué, cuando y por qué se hace
algo para o con él con el fin de obtener el bienestar del hijo. Es decir, Mercer define
competencia en el rol, como la capacidad de la mujer para proporcionar atencion experta 'y
sensible sabiendo cémo, qué, cuando, y por qué hace algo por su hijo, fomentando el

desarrollo y bienestar del nifio®.

Por otro lado, Reva Rubin, define como el proceso de informacion de identidad
materna relacionado con el proceso del desarrollo del vinculo emocional del nifio. Ambos
procesos son necesarios para la mujer a fin de desarrollar un sentimiento de capacidad en ser

una “madre para su nifio”®.

Todo lo mencionado, es el resultado de un proceso investigativo, a partir de las
experiencias y percepciones del grupo entrevistado frente al desempefio de los roles como
madre y estudiante, lo que permitié describir las significaciones que le atribuyen a su

cotidianidad por desempefiar simultdneamente estos roles.

Los resultados de esta investigacion serviran de base para futuras investigaciones y

la formacion de nuevas generaciones, dando a conocer como es la adopcion del materno en



las estudiantes universitarias que deben cumplir este nuevo rol de ser madres durante todo

su proceso de formacion y como se adaptan al cumplimiento de ambos roles.

Este trabajo consta de cinco capitulos: en el CAPITULO I: Disefio tedrico, consta de
los antecedentes los cuales aportaron informacion y puntos clave que en conjunto a la base
tedrica se tuvieron en cuenta para al analisis de resultados. En el CAPITULO II: Métodos y
materiales, precisando el tipo y disefio de la investigacién empleada, la poblacion y las
técnicas aplicadas para desarrollar y analizar de la informacion. EI CAPITULO III:
Resultados y discusion, se presentan a detalle cada categoria y subcategoria correspondiente
al andlisis y guia de la base tedrica, empleando las teorias de Ramo Mercer y Reva Rubin
segun sus fases correspondiente. En el CAPITULO 1V: Consideraciones finales, que estan
basadas de acuerdo al anélisis de la informacion respondiendo a los objetivos planteados, y
por Gltimo el CAPITULO V: Recomendaciones, brindadas a la universidad, la facultad y a

las mismas estudiantes.



CAPITULO I:
DISENO TEORICO
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1.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

Antecedentes Internacionales

Reina B.Y., Lopez S. L. y Piraban Barrios M. (Bogota 2010)’ en su investigacion
titulada “Vivencias de los roles de las madres estudiantes de tres programas de la
Facultad de Ciencias Econdémicas y Sociales de la Universidad de la Salle” con el
objetivo de describir las vivencias de los roles de las madres estudiantes de tres
programas de la Facultad de Ciencias Econdémicas y Sociales, de La Universidad de La
Salle, y como objetivos especificos: identificar las caracteristicas sociodemogréficas de
las madres estudiantes, describir las percepciones en torno a la maternidad y al ser madre
estudiante, e indagar sobre el desempefio de los roles, sus conflictos desde su condicion
de madres estudiantes. Este estudio tuvo como poblacion a 20 (veinte) madres
universitarias. La investigacion fue desarrollada con base a la metodologia cualitativa,
donde utilizaron la entrevista semiestructurada para la recoleccion de informacion; los
resultados de ésta investigacion se estructuraron en tres capitulos los cuales dan cuenta
de los tres objetivos especificos de la investigacion: Caracteristicas socio-demograficas;
Percepciones entorno a la maternidad y al ser madre estudiante; y Roles materno y

estudiantil y conflictos de roles.

Las investigadoras concluyen con que el tiempo es un factor que determina el
desempefio de las actividades, por ello para las madres estudiantes este se ha convertido
en el conflicto mas relevante, considerando que para desempefiar simultaneamente roles
de trabajadora, estudiante y madre este es poco, lo que genera en ocasiones
incumplimiento en alguno de los roles, casi siempre en el laboral y académico, asi

mismo el tiempo se ha convertido para las universitarias en un aprendizaje ya que les ha

11



permitido organizar, establecer y priorizar sus responsabilidades logrando asi el

cumplimiento de las mismos.

Sanchez, R, (Chillan 2013)® titulada "Vivencia del Rol Materno en Mujeres
Universitarias: Un Analisis Feminista", tuvo como objetivo comprender la experiencia
de la maternidad, en un grupo de mujeres que estudian en la Universidad; la poblacion
estuvo conformada por 4 mujeres. Esta investigacion fue del tipo cualitativa donde se
utilizé la técnica de entrevista a profundidad y grupo focal. Las autoras de esta
investigacién obtuvieron como resultados que rol materno y bajo rendimiento, se tiende
a relacionar el rol materno en estudiantes, con una caracteristica de “irresponsabilidad”.
Cambio en las dinamicas familiares, que, en muchas ocasiones, se vieron enfrascadas

en discusiones en cuanto a “estilos de crianza” y roles de género.

Asi mismo que los desafios de la vivencia del doble rol, es el principal reto que
deben enfrentar, es lograr rendir en lo académico, sin que eso afecte su rol materno. Rol
de estudiante como meta de superacion personal, se esfuerzan doblemente para poder
cumplir con lo académico, debido que sus tiempos son restringidos, anticipando los
trabajos que se les exigen, para poder lidiar con “los imprevistos”, que pudiesen surgir
de su rol materno. Trabajo de doble jornada, deben cumplir con su rol materno, con las
labores domeésticas y con su rol de estudiante. Refieren que, asumir estas tareas, “genera
un gran desgaste fisico y emocional”. Universidad, contexto adverso para el desarrollo
del rol materno, aqui refieren que, las personas pertenecientes al contexto académico,
“las juzgan” constantemente, desde tematicas relacionadas al “apego”, al “cuidado de
hijos/as”, inclusive a si es “pertinente”, o no, que participen, en ciertas actividades. la
investigadora concluyé que el asumir el rol materno y ser mujer universitaria, es visto

como “fuera de contexto”, demostrando que aun existe la imposicion social sobre las
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mujeres de deber “masculinizarse”, abandonando otros roles, con el fin de “ganar” un

espacio, restringido y desigual, en el ambiente académico.

Antecedentes Nacionales

Vilchez E, (Chimbote, 2015)° en su investigacion “Vivencias de ser madre
estudiante de enfermeria en la Universidad Nacional del Santa”. sus objetivos fueron el
analizar la vivencia de ser madre estudiante de enfermeria y comprender el significado
de ser madre estudiante de enfermeria. Esta investigacion tuvo como poblacion a doce
madres estudiantes de enfermeria, para determinar el tamafio de la muestra utilizaron la
saturacion de los discursos, fue una investigacion cualitativa de trayectoria
fenomenoldgica, para la recoleccion de datos utilizaron la entrevista a profundidad. Los
resultados que se obtuvieron fue segin unidades: Unidad | que corresponde a
vivenciando la noticia, que la estudiante de enfermeria como no planificé su maternidad
ademas de atravesar sentimientos de tristeza, miedo a lo desconocido desarrolla
sentimientos de ambivalencia como alegria-tristeza. En la unidad II: afrontando doble
rol, aqui la madre estudiante de enfermeria al vivir auténticamente se preocupa y ocupa
de cuidar ésta doble responsabilidad. Asi mismo en la unidad Ill: sintiendo el rechazo
familiar: La aceptacion de la maternidad por parte de la madre de la estudiante sobre
todo se relaciona con la aceptacion familiar, con la aceptacion de su nuevo rol. Dentro
de la unidad IV: recibiendo apoyo familiar, se obtuvo como resultado, que para la madre
estudiante de enfermeria sus familiares desempefian un papel fundamental; otra de las
unidades es recibiendo ayuda de profesores y compafieros. Las investigadoras
concluyeron que para la madre estudiante de enfermeria hacer frente a su doble
responsabilidad representa una experiencia dificil, estresante si bien reconoce que no

era el momento para su maternidad, cuida de su hijo y de sus estudios asumiendo toda
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la sobrecarga de actividades que representa ser madre-estudiante como un reto y para

hacer frente a esta situacion necesitan el apoyo de su familia.

Rojas A., (Chachapoyas, 2014)™ en su investigacion “Vivencias de las estudiantes
de enfermeria en su rol de madre. Universidad nacional Toribio Rodriguez de Mendoza
de Amazonas. Chachapoyas- 2014 “Rol que genera sentimientos encontrados” cuyo
objetivo fue comprender el fendmeno de las vivencias de las estudiantes de enfermeria
en su rol de madre en la Universidad Nacional Toribio Rodriguez de Mendoza de
Amazonas. Chachapoyas- 2014. Para el desarrollo de esta investigacion se tuvo una
poblacidon de 12 estudiantes de las cuales se saturd solo en 10 entrevistas de madres que
estudian en la Facultad de Enfermeria de la Universidad Nacional Toribio Rodriguez de
Mendoza de Amazonas. La investigacion es de tipo cualitativa enfoque
fenomenologico, se utilizé la entrevista a profundidad, obteniendo como resultados que
las estudiantes madres sienten que es bonito; asi mismo que es una gran responsabilidad
el desempefiar este rol ya que es complicado, dificil y sacrificado; ademas de sentir
tristeza y miedo. En la idiosincrasia encontraron que tener un hijo es un regalo de Dios.
Concluyendo asi que desempefiar ambos roles genera sentimientos encontrados, ya que

implica dividir su tiempo entre estudiar y atender al bebé.
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1.2. BASE TEORICA CONCEPTUAL

Adolescente: Segun la OMS define la adolescencia como el periodo de crecimiento
y desarrollo humano que se produce después de la nifiez y antes de la edad adulta,
entre los 10 y los 19 afios. Se trata de una de las etapas de transicién méas importantes
en la vida del ser humano, que se caracteriza por un ritmo acelerado de crecimiento
y de cambios, superado Unicamente por el que experimentan los lactantes. Esta fase
de crecimiento y desarrollo viene condicionada por diversos procesos bioldgicos. El
comienzo de la pubertad marca el pasaje de la nifiez a la adolescencia®®.

La adolescencia es un periodo de preparacion para la edad adulta durante el cual se
producen varias experiencias de desarrollo de suma importancia. Mas alla de la
maduracién fisica y sexual, esas experiencias incluyen la transicion hacia la
independencia social y economica, el desarrollo de la identidad, la adquisicion de las
aptitudes necesarias para establecer relaciones de adulto y asumir funciones adultas
y la capacidad de razonamiento abstracto. Aunque la adolescencia es sinobnimo de
crecimiento excepcional y gran potencial, constituye también una etapa de riesgos
considerables, durante la cual el contexto social puede tener una influencia
determinante®!.

Adultez: Para Medellin'?, abraca las edades entre los 20 y 40 afios; es la etapa en la
cual las experiencias y situaciones que el individuo ha tenido en el proceso de
desarrollo, le ayudan a cristalizar una serie de cambios que pueden proporcionarle
estabilidad y seguridad, tanto fisica como emocional, de acuerdo con la forma como
haya evolucionado en las etapas anteriores.

Primera Infancia: El desarrollo de un nifio o nifia durante la primera infancia® (de
0 a 6 afos) depende esencialmente de los estimulos que se le den y de las condiciones

en que se desenvuelva. Es por esto que en la etapa comprendida entre los cero y los
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cinco afios de edad es necesario atender a los nifios y las nifias de manera armonica,
teniendo en cuentan los componentes de salud, nutricidn, proteccién y educacion
inicial en diversos contextos (familiar, comunitario, institucional), de tal manera que

se les brinde apoyo para su supervivencia, crecimiento, desarrollo y aprendizaje.

Desde la Psicologia Social’, rol es el comportamiento que una persona asume de
acuerdo a la interaccién que desarrolla con la sociedad en la que se desenvuelve. George
Mead (1963) hace referencia al rol, planteando que es un proceso de “desarrollo de si
mismo” porque se madura el ser en la interaccion con otras personas, este autor
determina tres procesos en la construccion del rol: El primero es el juego: en donde el
nifio analiza las acciones que ejercen las otras personas sobre el mismo, por lo tanto, es
el proceso en donde cada persona lo trata de acuerdo al rol que desemperia. El segundo
proceso que sefiala Mead es el Generalizador: en donde el nifio aprende las pautas y las
acciones de la comunidad, grupo o familia al que pertenece y el tercer y ultimo proceso
en la construccion de rol es el lenguaje: en el que de acuerdo a la interaccion con los
demas el sujeto forma su rol desde la aceptacion del pensamiento del otro. La vision de
éste autor determina que el rol es el resultado de la interaccion del sujeto con otras
personas, esta se da desde el nacimiento del nifio en donde el analiza, aprende y acepta

las conductas, pautas y acciones de las demas personas y asi forma un rol para si mismo.

En el Trabajo Social’, el término rol “es el conjunto de tareas, funciones,
responsabilidades y prerrogativas asignadas cultural y socialmente a la mujer y al
hombre. Las cuales producen relaciones, expectativas, normas y exigencias de acuerdo
al género de la persona”. Esta autora determina que el rol son las construcciones

socioculturales de una mujer y de un hombre en donde se desempefian funciones de
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acuerdo al género y alli se generan una serie de elementos que permiten al individuo

movilizarse en cualquier contexto de acuerdo a las expectativas propias y sociales.

Segun Raguz Maria’ el rol esta determinado por la identidad genérica definiendo
los distintos papeles que pueden desempefiar tanto hombres como mujeres, los cuales los
separa y refiere al rol masculino a lo productivo, remunerado y a la proteccion de la
familia en la sociedad y el rol femenino es estereotipado por aspectos reproductivos, de
cuidado al otro, y relacionados con los valores supuestamente femeninos “ternura,
comprension, abnegacion”. Por lo tanto los roles son formas generalizadas del
comportamiento donde se tiene en cuenta no solo la conducta, sino las capacidades,
maneras de pensar, habilidades, y demas atribuciones propias. Siguiendo estas lineas,
desde Burin Mabel, el rol femenino se enfatiza en las relaciones, la intimidad, la cercania,
el vinculo afectivo y los elementos especificos del rol maternal. Es asi como el rol
femenino se determina por los lazos personales y afectivos aprendiendo especificamente

roles familiares y reproductivos.

Por estas razones esta autora sustenta tres tipos de roles femeninos tradicionales,
como lo son: rol maternal desde la psicologia se enmarca en las siguientes capacidades:
Nutricionales: referentes a aspectos de alimentacion; emocionales: puesto que la madre
es el eje mediador en los conflictos conyugales posibilitando de esta forma la estabilidad
familiar, y de cuidados: aluden al papel de la madre en cuanto a los cuidados personales
de los hijos, y su condicion de cuidadora le exige entender sus necesidades para poder

satisfacerlas.

En el universo académico existen diversos significados de lo que es ser un
estudiante?®, esta palabra permite referirse a quienes se dedican a la aprehension, puesta

en practica y lectura de conocimientos sobre alguna ciencia, disciplina o arte. Segun la
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real academia espafiola’*, nos dice que es una persona que cursa estudios en un

establecimiento de ensefianza.

Por otro lado, no alejandose del significado, ser estudiante universitario significa
tener pasion por descubrir y conocer la verdad, tener sed de entender y hambre de poder
explicar el porqué de los fendmenos que observamos, busca ser el protagonista de su
propia carrera, es decir conducir las riendas de su formacion superior; no se contenta con

que alguien le transmita los conocimientos, sino que construye su propio conocimiento®®.

El ser estudiante universitario, es adoptar nuevas responsabilidades que nos
ensefian a ser personas de bien con futuros firmes, es tener el poder de administrar el
tiempo y elegir como queremos que nos vean cuando lleguemos a la edad adulta. Sin
embargo, ser un estudiante universitario implica exigencias®® a nivel personal, lo cual
implica un progreso en el grado de madures personal la que se encuentra asociado de un
crecimiento psicologico, fundamentada en la responsabilidad individual en la que se
aprende a: buscar técnicas de estudio, organizar su tiempo en horas de estudio, de
relajacion personal e interaccion social, aprender a confiar en si mismos, llegar a
controlar momentos de estrés y/o ansiedad, y perder la timidez/ verglienza a preguntar

dudas que se pueden presentar.

El ser estudiante universitario presenta caracteristicas y actitudes'’ dentro de las
cuales tenemos que son responsables y activos, debido a que los estudiantes se
involucran en sus estudios, aceptan la responsabilidad de su propia educacién y son
participantes activos en ella. Tienen bien definidas sus metas educativas y estan
motivados por lo que ellas representan para sus aspiraciones profesionales y sus deseos
de triunfo en la vida; asi como también van a minimizar las distracciones de la clase que

interfieren con su aprendizaje.
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La Disciplina es un régimen al que se someten los estudiantes universitarios,
aceptando las reglas y obligandose a si mismos a cumplir sus propésitos. Hacen uso de

su inteligencia para buscar una salida adecuada a cada problema que se le presenta.

Los estudiantes universitarios deben mostrar entusiasmo el cual lo deben
mantener siempre para estar animados y alegres, ya que al estar desanimados no se
adquieren los conocimientos brindados, también deben mostrar su tenacidad ya que se
esfuerzan por aprender cada dia y son perseverantes para asi triunfar y lograr el objetivo.
Aqui los estudiantes tienen iniciativa propia, son creativos, intentan ser Unicos haciendo
uso de su originalidad y mostrar seguridad de si mismos. También muestran
responsabilidad, porque cuando se le asigna una tarea, una mision, no la evade, sino que

cumple con el compromiso que ha adquirido®’.

Para realizar esta actividad se requieren de 3 elementos claves: El tiempo, una
carrera universitaria requiere que se le dedique tiempo y de una organizacion personal,
que seria el segundo elemento, en la que se ordenan las actividades cotidianas para tener
como prioridad estudiar, como tercer elementos son los habitos y técnicas de estudio,
las técnicas que opten permitiran una mayor calidad y cantidad de estudio, renovando
estrategias para poder abordar un nueva realidad, ademas al adoptar un habito de estudio

paulatino, diario, permite llevar los cursos al dia y asi su mejor aprovechamiento®®.

El ingresar a la universidad, aparte de las exigencias que deben cumplir, significa
muchas veces hacer un cambio radical a las rutinas diarias acostumbradas. Son grandes
mudanzas que afectan el nuevo entorno, asi como también la presion para obtener el

éxito, horas dedicadas a estudiar, diversién nocturna, entre otros.

En algunos casos se pueden presentar algunas dificultades® que se pueden

manifestar como en aumento de peso por llevar una vida sedentaria, el exceso de
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ansiedad y miedo a desaprobar, el nerviosismo, falta de método y técnicas de estudio,
fracaso escolar, la pérdida de la confianza en si mismo, la pereza, la timidez y vergienza
a preguntar, temor al ridiculo y a quedar mal. Por otro lado, también puede estar alterado
el estilo de vida y presentar riesgos que alteren el estado de salud como es la obesidad

y/o sobrepeso, trastornos intestinales, el estrés, adicciones, embarazos.

IMPLICANCIAS DEL EMBARAZO

Se busca llegar a analizar algunas de las repercusiones que las responsabilidades
de ser madre que se ven implicadas en la vida académica de las estudiantes universitarias,
quienes de forma imprevista su vida se ve transformada cambiando lo cotidiano a
cumplir nuevas actividades que estan fuera de la carga académica, llegando a ser un
obstaculo dificil de enfrentar, en esta fase es interesante de modo particular ver como
afecta las responsabilidades maternales a su desempefio escolar. Ademas, es preciso
considerar que en los primeros semestres del nivel superior, las jovenes todavia pueden
considerarse como adolescentes; mientras que otras, durante el transcurso de sus estudios

de licenciatura, han asumido el papel de jefas de hogar?é.

Ahora, las estudiantes al verse en situacion de una maternidad precoz o en la
adolescencia se enfrentan a una serie de sucesos sociales que sancionan el ejercicio
sexual evidente, en las sociedades més tradicionales se llega a la expulsion o la
marginacién de la joven de los sistemas educativos; esto sin contar el aislamiento y

rechazo social consiguiente que restringe la aceptacion de una sexualidad libre®8,

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)® el embarazo comienza
cuando termina la implantacion, que es el proceso que comienza cuando se adhiere
el blastocito a la pared del Gtero (unos 5 o 6 dias después de la fecundacion). Entonces

el blastocito atraviesa el endometrio uterino e invade el estroma. El proceso de
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implantacién finaliza cuando el defecto en la superficie del epitelio se cierra y se
completa el proceso de nidacion, comenzando entonces el embarazo. Esto ocurre entre

los dias 12 a 16 tras la fecundacion.

Durante el embarazo “se producen en la mujer importantes cambios fisiologicos,
metabolicos, encaminados a proteger, nutrir y favorecer el desarrollo del feto. Se
interrumpe el ciclo menstrual y aumenta el tamafio de las mamas, preparando a la mujer
para la lactancia del bebé”. Cuando sucede este proceso natural reproductivo en la mujer
se generan cambios en el cuerpo, tanto fisiolégicos como metabolicos, destinados a
proteger, nutrir y proporcionar todo lo necesario para el desarrollo adecuado del feto
dentro del vientre materno, a la vez que se ponen en marcha procesos hormonales que
afectan a casi la totalidad de los 6rganos del cuerpo de la mujer provocando lo que

conocemos como sintomas de embarazo?.

CAMBIOS EN EL EMBARAZO

En los proximos 9 meses va a experimentar una serie de cambios normales tanto
fisicos como psicologicos, cada mujer los vive de forma diferente. Conocerlos y saber
por que se producen puede ayudarle a sobrellevarlos y evitar preocupaciones
innecesarias. Los cambios hormonales y el crecimiento del tamafio del Utero van a ser

los responsables de la mayoria de los sintomas que acompafian a la gestacion?.

Cambios fisicos

En el embarazo se producen diferentes cambios los cuales se dan en:

Cambios en el atero: Durante la gestacion el Gtero experimenta una serie de
cambios para cumplir dos funciones principales: Albergar al feto, la placenta y
la bolsa de liquido amni6tico. Convertirse en un potente 6rgano gue se contrae
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y que es capaz de generar la fuerza necesaria para lograr la expulsion de su hijo/a
en el momento del parto.

Vagina: Su vagina cambia a un color rojo vinoso, hay un aumento de flujo sobre
todo al final del embarazo.

Vulva: La vulva también adquiere un color violaceo pudiendo aparecer edemas
y varices conforme avanza el embarazo.

Cambios en las mamas o pechos: Desde la fase mas precoz de la gestacion y
como consecuencia de los cambios hormonales puede notar un aumento de
sensibilidad, molestias, tension y hormigueos en los pechos. Ademas, la region
de la areola y el pezon se volveran mas oscuros®. En el primer trimestre del
embarazo, los tubérculos de Montgomery aumentan de tamafio produciendo una
secrecion sebéacea que lubrica y protege el pezon'®. A partir del segundo mes de
embarazo las mamas aumentan de tamario y al final del primer trimestre (4° o 5°
mes) puede salirle una secrecidn clara, se trata de un liquido amarillento y espeso
llamado calostro?.

Peso: Su peso aumentara de forma gradual a lo largo de estos meses en total de
8 a 12 kg, en el primer trimestre debe de ganar un kilo, en el segundo 4 kg y en

el tercer trimestre alrededor de 4 kg?'.

Cambios en la Piel:

En el tercer trimestre suelen aparecer las denominadas estrias; su numero
depende del caso asi como su longitud y anchura. La superficie suele ser lisa,
aunque en algunos casos suele aparecer pliegues. Su color es rojo violeta en las

recientes y blanco nacarado en las antiguas. La localizacion de las estrias mas

22



frecuente la tenemos en: nalgas, abdomen, mamas y otros. Las estrias persisten
durante toda la vida?2.

Los factores que provocan las estrias no estan muy claros, podemos atribuirlo a
dos factores fundamentalmente: la distension de la piel y/o al efecto de
produccion de corticoides que suele alterar al tejido elastico. Existe también un
aumento de la pigmentacion de la piel, sobre todo en ciertas zonas: aumento de
la pigmentacién en la linea alba (localizada desde el borde superior del pubis al
ombligo). Aumento de la pigmentacién de la areola mamaria y de los pezones.
Cloasma o aumento de la pigmentacion en las mejillas, frente y nariz, el color es
pardo amarillento?,

La explicacién dada para este aumento de pigmentacién es por un aumento de la

hormona hipofisaria que a su vez estimula los melanocitos®.

Cambios sanguineos

En la sangre también se producen cambios, va a existir una anemia fisioldgica

del embarazo por lo que aumentan las necesidades de hierro?L.

El corazdn aumenta su frecuencia cardiaca (latidos por minuto), disminuye la
tension arterial, la circulacion sanguinea es mas lenta sobre todo en las piernas debido
al peso del utero que dificulta el retorno venoso de ahi la aparicion de varices en piernas
y vulva y el edema en los pies al estar mucho tiempo en pie. Todo esto contribuye

también a la posible aparicion de trombosis venosa profunda en la embarazada?:.
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Cambios en el aparato urinario.

Se produce dilatacion de la pelvis renal, calices y los uréteres, provocando
aumento del espacio muerto urinario. El incremento del espacio muerto urinario unido
al crecimiento de la vascularizacién renal y el mayor volumen intersticial ocasionan
aumento en la longitud del rifidén, de aproximadamente 1 a 1.5 cm, en comparacion con

el rifién de la mujer no gestante®.

Los trastornos que con mas frecuencia aparecen durante el embarazo con
relacion al aparato urinario son: — Poliuria. — Polaquiuria. — Nicturia. — Glucosuria. —

Pielonefritis?.

Poliuria Secrecion y emision abundante de orina. EI aumento de la volemia
condiciona un aumento de la funcién renal que tiene como consecuencia el aumento de
la diuresis. Polaquiuria Emision anormalmente frecuente de orina, no necesariamente
acompafada de poliuria. La compresion del Utero contra la vejiga provoca un aumento
del nimero de micciones diarias. Nicturia Emision de orina mas abundante o frecuente
por la noche que durante el dia. Durante el descanso nocturno se descomprime la presion
sobre la cava provocando un incremento de la funcion renal durante ese tiempo, lo que
origina la consiguiente nicturia. Glucosuria Presencia de glucosa en orina que excede
las cantidades normales (150 mg/24 h). El aumento de la filtracion glomerular es el
responsable de que no se pueda reabsorber adecuadamente toda la glucosa que se filtra,
apareciendo el excedente en la orina excretada. Pielonefritis Inflamaciéon del rifién o la
pelvis renal. La disminucion del tono uretral facilita el reflujo vesicouretral, dando lugar

a pielonefritis?.
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Cambios en el Aparato digestivo

En el aparato digestivo pueden aparecer varios trastornos como son: nauseas,
vomitos, malestar a primeras horas de la mafiana, pirosis, estrefiimiento, hemorroides y
colestasis. Las causas de las nauseas y los vémitos son muy variadas, aunque existe un
componente hormonal que es fundamental. La gonadotropina coridnica es muy elevada
en el primer trimestre del embarazo, donde se produce una exacerbacion de este cuadro.
A partir del 2° trimestre (alrededor de la 122 semana de gestacion) suele desaparecer este
cuadro. También existe un componente psicoldgico, ya que muchas mujeres gestantes
asocian los vomitos y las nauseas a olores (comidas, guisos, etc.), al trabajo (estrés), a

conducir, viajar, etc?,

La pirosis suele aparecer a partir del 3er trimestre (6° mes). Las causas pueden
ser mecanicas y hormonales. La causa mecanica es debida a una digestion lenta
producida por la compresion del estbmago de la gestante, que acaba provocando un
retardo en el vaciamiento del mismo. La causa hormonal es debida a la progesterona

que actlia sobre el cardias?.

Cambios en el Sistema musculo esquelético:

Lo mas caracteristico es la Lordosis Progresiva, se trata de un mecanismo
compensador del aumento de peso en la parte anterior del cuerpo, es decir, se arquea la
columna, estos cambios pueden producir dolores de espalda sobre todo al final del

embarazo y una forma de andar caracteristica llamada “marcha de pato”?!.
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MANIFESTACIONES PSICOEMOCIONALES:

Durante la gestacion, las mujeres experimentan, ademas de las modificaciones

fisioldgicas, cambios emocionales, aunque el embarazo haya sido deseado?.

Segln el grado de evolucion podriamos clasificar una serie de inquietudes que

presenta la gestante; asi podemos diferenciar por trimestres:

Primer trimestre. El primer trimestre de gestacion suele estar marcado por la
ambivalencia. Cuando se diagnostica el embarazo, surgen las dudas sobre si es el
momento adecuado para tener un hijo por motivos laborales, econdmicos o familiares?,
Debemos investigar el grado de aceptacién o rechazo que presente la mujer de su
embarazo. Se suele observar unos sentimientos encontrados de aceptacién o rechazo.
Miedos y dudas sobre su imagen corporal, que evidentemente cambiaréa con el paso del
tiempol/, ansiedad y miedo, dificultad en la adaptacion de la nueva condicion,
sentimientos contradictorios respecto a la maternidad, estrés e inseguridad emocional,
temor a perder el embarazo, dudas de si estd embarazada, euforia y a alegria si es deseado,
ansiedad y depresion si no fue planificado, panico a los vomitos o nauseas, probabilidad

de disminucion de la apetencia sexual. Vulnerabilidad debido al estallido hormonal?.

Segundo trimestre. El segundo trimestre se caracteriza por la aceptacion. Los
ultrasonidos, el conocimiento del sexo del nifio y el nombramiento del nifio fueron
identificados como elementos clave para el desarrollo del apego prenatal. En esta etapa
se alivian las molestias del primer trimestre y, ademas, la madre es capaz de percibir los
movimientos fetales; aceptando la nueva situacion. Caracterizado por la estabilidad y

adaptacion'®. Suele ser, en resumidas cuentas, el trimestre mas tranquilo?.
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Tercer trimestre. A medida que se va acercando la fecha final del embarazo, la
ansiedad de la mujer va aumentando. Los miedos los podemos resumir: dolor en el parto,
posibles malformaciones del feto, etc. La mayoria de las mujeres se adaptan al proceso
del embarazo sin ningin problema, sin embargo a lo largo de la gestacion puede que
surjan una serie de problemas derivados del intenso estrés que puede plantearse por el
hecho del nacimiento del proximo hijo. Durante el embarazo pueden aparecer Con una
buena preparacion al parto y una educacion maternal adecuada los temores y la ansiedad
disminuirdn en gran medida, en este punto todo el equipo tiene un papel fundamental,
sobre todo la matrona/o que se convierte en el punto de referencia de la mujer embarazada,
una relacion empatica suele ser fundamental tanto para el profesional como para la

gestante?,

e Ansiedad: La ansiedad es una respuesta emocional ante un estimulo o amenaza
no identificados, que se caracteriza por la presencia de sentimientos de inquietud,
excitacion e inseguridad en grados variables. Se trata del sintoma psicologico
mas frecuente en la embarazada, y se encuentra muy relacionado con el grado
de informacion que la madre posea. La prevalenciay la frecuencia de la ansiedad
son mayores que las de la depresion en todas las etapas del embarazo. Alrededor
del 54% de las mujeres presentan ansiedad en algin momento de su embarazo,
siendo mas frecuente y mas grave en el primer y el tercer trimestre?,

e Estrés: El parto es una experiencia a la que se enfrentan las mujeres a veces con
cierto temor, ya que se trata de un proceso doloroso y de inseguridad en el que
pueden surgir complicaciones imprevisibles que afecten a la salud de la madre
y/o del hijo. Esta es la razén por la que el momento del parto puede verse como
algo altamente amenazante y que genere una respuesta de estrés, que podria

producir tanto consecuencias fisiologicas (activandose el eje hipotdlamo-
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hipofisis- suprarrenal), como consecuencias psicologicas, activando procesos
cognitivos y conductuales que actiien para afrontar esta situacion?.

Se caracteriza principalmente por el llanto facil, y también pueden aparecer
irritabilidad, insomnio, labilidad emocional, cefaleas, cambios de apetito,
sentimiento de minusvalia, preocupacion excesiva por sus otros hijos y
respuestas elevadas a los estimulos, que alcanza su méxima intensidad
aproximadamente a los 3-5 dias después del parto?.

Se trata de un periodo en el que la madre se encuentra muy hipersensible y
vulnerable emocionalmente, especialmente si recibe sensaciones negativas por
parte de los familiares o incluso del personal sanitario que le atiende. Se ha
llegado a considerar un proceso mental fisiologico de adaptacién a la nueva
situacion en la que se encuentra la madre?,

e Tristezay Melancolia: En el puerperio precoz o mediato (2-10 dias después del
parto) se produce una de las respuestas emocionales que mas frecuentemente
acontece sobre un alto porcentaje de puérperas. Suele aparecer entre el segundo
y el cuarto dia después del parto, aunque puede comenzar hasta 10 dias después,
y desaparece de manera espontanea en un plazo de dos semanas, sin dejar
secuelas?.

e Depresidn: Este trastorno mental puede presentarse antes y después del parto y,
aungue la forma mas conocida en la maternidad es la llamada depresion

postparto,

Algunos sintomas que pueden ser propios del estado de gravidez, como la
astenia, la labilidad emocional y las alteraciones del suefio y del apetito, a su vez son
sintomas propios de la depresion. Por otro lado, cuando las embarazadas padecen

ademas patologias asociadas a la gestacion como anemia, diabetes gestacional o

28



disfuncidn tiroidea, a menudo se asocian a sintomas depresivos. Por ello es aconsejable

explorar sistematicamente los sintomas de depresion durante la gestacion?,

Esto es importante, porque una depresion no identificada durante el embarazo,
puede derivar en cambios conductuales como el abandono de los controles prenatales,
el deterioro del autocuidado que requiere la gravidez, la mala adherencia a las
indicaciones médicas, el abuso de tabaco, alcohol y drogas o incluso el suicidio, que a

su vez se pueden traducir en complicaciones obstétricas en el mejor de los casos?.

El estado psicoldgico de la madre ante la maternidad estara influenciado por
diversas variables. En primer lugar, estara marcado por la relacién que haya tenido con
su familia a la hora de afrontar sus necesidades emocionales y de comunicacién. Otro
factor fundamental serd su estabilidad psicoafectiva, es decir, el estado de las relaciones
con su pareja y su capacidad para afrontar y resolver posibles situaciones adversas. Un
tercer aspecto digno de tener en cuenta son los recursos, tanto econdmicos como de

apoyo social, de los cuales la mujer pueda disponer en cualquier momento?,

CONFLICTO DE ROLES

Uno de los origenes del conflicto de roles’

se encuentra en las demandas y
expectativas de conducta que se esperan de una misma persona, en los roles distintos
que debe o quiere compatibilizar en su vida” por ejemplo, en el ambito familiar y en el
ambito educativo. Las personas (generalmente mujeres) que se tienen que desemperfiar
como madre, deben prestarle cuidado a su hijo, pero que ademas se desempefia como
estudiante, en un contexto que también le exige responsabilidades, pueden vivir
momentos en los que los distintos roles que desempefian entran en una situacién de

conflicto porque son muy dificiles de cumplir a cabalidad por razones de tiempo de

dedicacion y demandas de cada uno de ellos. Se puede afirmar que una persona vive una
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situacion de «sobrecarga de rol» cuando los distintos roles que ejerce entran en conflicto
con el tiempo de que dispone y, por ello, exceden su volumen de respuesta, bien sea por
el exceso de nimero de tareas requeridas, para el cumplimiento del mismo. Provocando

asi un conflicto de roles’.

Desde el ambito familiar y académico se sostiene que, al momento de estar
dentro de diferentes grupos sociales, inmediatamente responde a una multiplicidad de
roles, multiplicidad que genera ambigtiedad en el ejercicio de roles y a su vez genera
conflictos internos y externos en las personas. El punto esta en como se afrontan estos
conflictos, un abordaje inadecuado traeria estrés, problemas emocionales los cuales
influiran en los distintos campos de interaccion en los que se encuentra cada persona,

por tanto, es necesario hacer alusion a las formas de afrontamiento de los conflictos’.

REDES SOCIALES

Al indagar sobre las vivencias de roles es necesario conocer las redes’ y los tipos
de apoyo con los que cuentan las madres estudiantes, por lo tanto “la red es entendida
como la trama de relaciones que definen la realidad vivida, ellas representan un apoyo
social, ya que gracias a ellas no solo se establecen contactos personales, sino ademas se
convierten en una fuerte potencial de respaldo y ayuda” (Uribe y Uribe 2006:66). Por lo
anterior las redes posibilitan la creacion de espacios de convivencia en pro de satisfacer
necesidades y prevenir situaciones de riesgo, asimismo las redes brindan colaboracion
y acciones que aportan al tejido social y la resolucion de conflictos a nivel individual,

familiar y comunal’.

Segun Uribe y Uribe, las redes sociales se dividen en redes sociales primarias y
redes sociales secundarias entendiendo las primeras como las que se conforman por un

grupo de personas que posee conocimiento social y lazos afectivos construidos durante
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un tiempo determinado que pueden ser relaciones familiares, de amistad, vecindad,
trabajo, estudio y ocio, dichas relaciones adquieren un carécter significativo en la
medida que encierran un conocimiento establecido en un espacio y tiempo

determinado’.

ADOPCION DEL ROL MATERNO

Para las investigadoras, la adopcién del rol materno es un proceso por el cual
pasan todas las madres cada una con diversas caracteristicas y formas de adoptarlas
durante el proceso del embarazo y posterior a éste. Este es un proceso complejo que
abarca diversas caracteristicas como son las costumbres de casa adquiridas por madres
y abuelas, el tipo de relacion que lleva con sus padres, si es madre primeriza 0 no,
acontecimientos vividos, si fue un embarazo planificado, todo ello afectando en el

desarrollo del este rol relacionandolo al momento de realizar los cuidados a su bebe.

Al brindar a la persona un cuidado holistico se emplean diversos modelos
teoricos en los que se pueden incluir a Reva Rubin y Ramora Mercer, quienes
desarrollan su teoria en la adopcion del rol materno, los cuales se tomaron en cuenta en
esta investigacion. Estas teorias fueron empleadas al momento de realizar la
categorizacion de la informacion brindada por cada una de las participantes, por ello se

utilizo parte de su teoria en esta investigacion.

En la Teoria De Ramona Mercer?®, encontramos diversos Conceptos

principales y Definiciones que se toman en cuenta en este modelo como son:

- Adopcion del rol materno: Proceso interactivo y de desarrollo que se produce
a lo largo del tiempo en el cual la madre crea un vinculo con su hijo, aprende las

tareas de cuidado del rol y expresa el placer y la gratificacion con el rol. «EI
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movimiento hacia el estado personal en el cual la madre experimenta un sentido
de armonia, confianza y competencia en la realizacion del rol es el punto final
para la adopcion del rol materno: la identidad materna»

Identidad materna: Tener una vision interiorizada de si misma como madre.
Autoconcepto: Mercer lo define como «la percepcion general del yo que incluye
la autosatisfaccion, la autoaceptacion, la autoestima y la coherencia o
discrepancia entre la identidad y la identidad ideal».

Flexibilidad: Los roles no estan fijados; por tanto, carece de importancia qué
persona asume y cumple los distintos roles. «La flexibilidad de las actitudes de
crianza aumenta a medida que aumenta el desarrollo... Las madres mas mayores
poseen el potencial para responder de modo menos rigido con respecto a sus
hijos y para considerar cada situacion segun las circunstancias».

Ansiedad: Describe la ansiedad como «una caracteristica de la persona propensa
a percibir las situaciones estresantes como peligrosas 0 amenazantes y como un
estado especifico a la situacion»

Depresion: Consiste en «padecer una serie de sintomas depresivos y, en
particular, el componente afectivo del estado depresivo».

Tension debida al rol: El conflicto y la dificultad que una mujer siente cuando
debe afrontar la obligacion del rol materno.

Gratificacion-satisfaccion: Describe la gratificacion como «la satisfaccion, la
alegria, la recompensa o el placer que una mujer experimenta en la relacion con
su hijo y al cumplir las tareas normales relacionadas con la maternidad».
Union: Un elemento del rol parental y de la identidad. La union se contempla
como un proceso en el cual se crea un vinculo afectivo y emocional con un

individuo.
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Sefiales de los lactantes: Las sefiales de los lactantes son conductas que

provocan una respuesta de la madre.

- Familia: Define a la familia como «un sistema dindmico que incluye
subsistemas: individuos (madre, padre, feto/nifio) y grupos de pares (madre-
padre, madre-feto/nifio y padre-feto/nifio) dentro del sistema general de la
familia».

- Padre o compafiero: Contribuye al proceso de adopcion del rol materno como
no puede hacerlo ninguna otra persona. Las interacciones del padre ayudan a
diluir la tensién y facilitan la adopcién del rol materno.

- Estrés: Sucesos de la vida percibidos de modo positivo y negativo, y variables
ambientales.

- Apoyo social: Es «la cantidad de ayuda que recibe realmente, la satisfaccion que

produce esa ayuda y las personas (red) que la proporcionans.

Mercer presenta cuatro areas de apoyo social®®, siendo la primera el Apoyo
emocional que es el sentirse amado, cuidado, digno de confianza y comprendido», el
segundo es el Apoyo informativo que va a ayudar al individuo a solucionar problemas
por si solo ofreciéndole informacién util para cada problema y/o situacion», como
tercero esta el Apoyo fisico que es un tipo directo de ayuda y por ultimo tenemos esta
el Apoyo de valoracion que informa a la persona sobre como esta llevando a cabo su
rol y permite al individuo evaluarse a si mismo en relacion con la realizacion del rol de
los demés».

Los Principales Supuestos?® que Ramona Mercer toma en cuenta para la

adopcion del rol materno, son los siguientes:
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Enfermeria: «las enfermeras son los profesionales sanitarios que mantienen una
interaccion mas prolongada e intensa con las mujeres en el ciclo de la maternidad». Son
las responsables de promover la salud de familias y nifios, y las pioneras desarrollando

y compartiendo las estrategias de valoracion para esas pacientes®.

Persona: no dio una definicidn especifica de la persona, pero se refirié al yo y
al ndcleo propio. Considera que la identidad o el yo es independiente de los roles que se
ejecutan. Por medio de la individualizacion de la maternidad, una mujer puede aumentar
su conciencia como persona; de este modo, extrapola su identidad a partir de la dualidad
madre-nifio. EI nucleo propio evoluciona a partir de un contexto cultural y determina
coémo las situaciones se definen y se conforman. Los conceptos de autoestima y
confianza en si mismo son importantes para la adopcién del rol maternal. La madre
como persona se considera una entidad independiente, pero en interaccién con el nifio,

el padre u otra persona significativa. Ella influye y se deja influir por ambos?.

Salud: define el estado de salud como la percepcion que la madre y el padre
poseen de su salud anterior, actual y futura, la resistencia susceptibilidad a la
enfermedad, la preocupacién por la salud, la orientacion de la enfermedad y el rechazo
del rol de enfermo. El estado de salud del recién nacido es el grado de enfermedad
presente y el estado de salud del nifio segun las creencias de los padres de la salud

global®,

Entorno: Mercer definio el entorno segln la definicion de Bronfenbrenner del
entorno ecologico, en el que también basd su modelo. Este modelo ilustra el entorno
ecoldgico en el que se desarrolla la adopcion del rol maternal. Mercer afirmo: «El
desarrollo de un rol/persona no puede considerarse independiente del entorno. Existe

una adaptacion mutua entre la persona en desarrollo y las propiedades cambiantes de
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los ambientes inmediatos, las relaciones entre los ambientes y los contextos mas grandes
en los que se incluyen los ambientes». El estrés ambiental influye tanto en el rol materno

como en el paterno y en el desarrollo del nifio®.

Ramona Mercer con su teoria Adopcién del Rol Maternal, propone la necesidad
de que los profesionales de enfermeria tengan en cuenta el entorno familiar, la escuela,
el trabajo, la iglesia y otras entidades de la comunidad como elementos importantes en
la adopcion de este rol. El cual es entendido como un proceso interactivo y evolutivo
que se produce durante cierto periodo de tiempo, en el cual la madre involucra una
transformacion dindmica y una evolucidn de la persona-mujer en comparacion de lo que
implica el logro del rol maternal se va sintiendo vinculada a su hijo, adquiere
competencia en la realizacién de los cuidados asociados a su rol y experimenta placer y
gratificacion dentro del mismo igualmente hay desplazamiento hacia el estado personal
en el cual la madre experimenta una sensacion de armonia, intimidad y competencia
constituyendo el punto final de la adopcion del rol maternal, es decir la identidad

materna?.

El modelo de la adopcion de Mercer se sitia en los circulos concentricos de
Bronfenbrenner!® siendo estos el microsistema, mesosistema y macrosistema. En el
microsistema que es el entorno inmediato donde se produce la adopcion del rol
maternal, que incluye la familia y factores con el funcionamiento familiar, las relaciones
entre la madre y el padre, el apoyo social y el estrés. La adopcion del rol maternal se
consigue en el microsistema por medio de las interacciones con el padre, la madre y el
nifo. El mesosistema, influye e interactia con las personas en el microsistema,
interviniendo en lo que ocurre al rol maternal. Incluye el cuidado diario, trabajos,

asistencias, mediante explicacion justificar sus ausencias o tardanzas?.
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El macrosistema incluye influencias sociales, politicas y culturales sobre los
otros dos sistemas. El entorno de cuidado de la salud y el impacto del actual sistema de

cuidado de la salud sobre la adopcion del rol maternal origina el macrosistema?®.

Ramona Mercer establece estadios de la adquisicion del rol maternal®! que van
de la mano con varios factores maternales para el alcance de su rol materno. Los cuatro

estadios de adquisicién son:

La anticipacion, empieza durante la gestacion e incluye los primeros ajustes
sociales y psicoldgicos al embarazo. La madre aprende las expectativas del rol, fantasea
sobre él, establece una relacion con el feto que esté en el Gtero y se inicia la adopcion

del rol?8,

El otro estadio es el formal, este empieza cuando el nifio nace e incluye el
aprendizaje del rol y su activacion. Las conductas de rol se orientan por medio de las

expectativas formales y consensuadas de los otros en el sistema social de la madre?®.

El informal empieza cuando la madre desarrolla sus propias maneras de realizar
el rol no transmitidas por el sistema social. La mujer hace que el nuevo rol encaje en su

estilo de vida basandose en experiencias pasadas y en objetivos futuros?®.

Y por ultimo el estadio personal o de identidad de rol se produce cuando la
mujer interioriza el rol. La madre experimenta un sentimiento de armonia, confianza y

competencia en el modo en que lleva a cabo el rol y alcanza el rol maternal®®.

Los estadios de adopcién del rol se solapan y se ven modificados por el
crecimiento y el desarrollo del nifio. El Gltimo estadio de la identidad del rol materno

puede alcanzarse en un mes 0 en varios meses. Los estadios se ven influidos por el apoyo
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social, el estres, el funcionamiento de la familia y también por la relacion entre la madre

y el padre o algln otro familiar?®.

Las caracteristicas y las conductas tanto de la madre como del nifio pueden
influir en la identidad del rol materno y el nifio. Las caracteristicas y conductas maternas
incluidas en el modelo de Mercer son la empatia, la sensibilidad a las sefiales emitidas
por el nifio, la autoestima y el auto concepto, la relacion con sus padres cuando la madre
era nifia, la madurez y la flexibilidad, la actitud, el embarazo y la experiencia del

nacimiento, la salud, la depresion y el conflicto de rol®.

Las caracteristicas del nifio que afectan a la identidad del rol materno son el
temperamento, la capacidad para enviar mensajes, la apariencia, las caracteristicas
generales, la respuesta y la salud. Los ejemplos de respuestas del desarrollo del nifio que
interactian con el desarrollo de la identidad materna de la madre, incluyen los
siguientes?:

a. Contacto visual con la madre mientras le habla, reflejo de prension.
b. Reflejo de sonreir y conducta tranquila en respuesta a los cuidados de la madre.
c. Conductas interactivas coherentes con la madre.

d. Respuestas de obtencidn por parte de la madre; aumento de la movilidad.

Segun Mercer: La etapa de identidad del rol personal se consigue cuando la
madre ha integrado el rol en su propio sistema con una congruencia de su rol y del de los
demas; esta segura de su identidad como madre, estd emocionalmente entregada a su hijo

y siente armonia, satisfaccion y competencia en su rol?>.
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En esta investigacion también tomamos en cuenta a la tedrica Reva Rubin con su
teoria “Adaptacion Psicolégica al Rol Maternal” donde describe tres etapas después

del nacimiento, las cuales son®’:

La etapa de aceptacion, es la primera etapa después del nacimiento. Se
caracteriza por una conducta dependiente y puede durar desde varias horas hasta dos
dias después del parto. Durante este periodo la mujer presta una intensa atencion sobre
ella misma. La madre suele estar agotada y solo desea alimentos y descanso. Durante
estos primeros dias estd introspectiva y meditabunda, retrocediendo la “pelicula del
parto” y se forma un concepto de la experiencia del nacimiento. Emergen dudas sobre
su capacidad como madre y cuidadora. Acepta de buena gana todo lo que suponga ayuda

para cubrir sus necesidades fisicas?’.

La etapa de apoyo o también llamada de hacerse cargo, es la segunda etapa. La
mujer comienza a recuperar su energia y experimenta una mejoria del bienestar fisico.
Se preocupa de su normalidad funcional y empieza a asumir responsabilidades sobre el
cuidado de su hijo. Es una etapa muy receptiva para la educacion y ensefianza de la
lactancia, y otros procedimientos sobre el cuidado. Necesita que se le confirme que

realiza bien su papel de madre?”.

Por ultimo la etapa de abandono, también llamada de dejar hacer, coincide esta
etapa con el alta maternal. La mujer adopta conductas méas independientes en su papel
maternal. Comienza a ver al recién nacido como un ser independiente. La mujer necesita
desarrollar su relacion con su pareja y el resto de la familia. Las nuevas
responsabilidades y las exigencias afiadidas pueden llevar a sentimientos de tristeza o

depresion postparto?’.
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Reva Rubin menciona que la depresion puerperal estd considerada como una
reaccion emocional pasajera de corta duracioén que ocurre entre el 50 y el 70% de las
mujeres durante el periodo postparto. Suele aparecer al tercer dia y resolverse en el plazo

de una semana a 10 dias?’.

Tras la excitacion del parto a veces la madre experimenta un sentimiento de
decepcidn, pudiendo estar llorosa, irritable, cansada, sin capacidad para concentrase,
triste, intranquila y angustiada, en definitiva, extremadamente sensible. Los cambios en
el estado de &nimo coinciden con la caida brusca de las hormonas estrogenicas y la

progesterona, que alcanzan los niveles mas bajos en esos dias?’.

Otros factores que se creen relacionados con este estado son la falta de suefio,
las molestias, el dolor, la incomodidad, la preocupacion por el hijo, y las dificultades
para dar el pecho. Cuando los sintomas contintian o se agravan pueden desembocar en

una psicosis postparto que requiere actuacion profesional mas especializada?”.
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CAPITULO II:

MATERIALES Y
METODOS



II. METODOSY MATERIALES

2.1. TIPO DE INVESTIGACION

El tipo de investigacion que se utilizo fue de tipo cualitativo, el cual es un tipo
de investigacion que ofrece técnicas especializadas para obtener respuestas a fondo
acerca de lo que las personas piensan y sienten. Este tipo de investigacion es de indole
interpretativa y se realiza con grupos pequefios de personas cuya participacion es activa
durante todo el proceso investigativo y tienen como meta la transformacién de la

realidad®®

En el cual se estudia la calidad de las actividades, relaciones, asuntos, medios,
materiales o instrumentos en una determinada situacion o problema. La misma procura
por lograr una descripcion holistica, esto es, que intenta analizar exhaustivamente, con
sumo detalle, un asunto o actividad en particular. Se interesa mas en saber como se da

la dindamica o como ocurre el proceso de en qué se da el asunto o problema?.

Este estudio se realizO en estudiantes de la Facultad de Enfermeria de la
Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo que cursan del primer al décimo ciclo, donde
se busco revelar como se es la adopcién del rol materno en estudiantes universitarias,
que al asumirlo descuidan sus estudios bajando sus promedios, faltando a clases,
incumpliendo con responsabilidades que deben cumplir como estudiantes o

simplemente no logrando cumplir en su totalidad el ser madres.
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2.2. DISENO O ENFOQUE: ESTUDIO DE CASO

Dentro de los variados tipos de investigacion cualitativa se encuentra el estudio

de caso el cual constituyo el abordaje metodolégico de la presente investigacion.

El estudio de caso se dirige a investigar a profundidad sobre individuos,
instituciones u otras entidades sociales. Determina la dindmica del porqué el sujeto
piensa, se comporta o se desarrolla de cierta manera en particular brindando al
investigador la oportunidad de llegar a conocer intimamente las condiciones,
pensamientos, sentimientos, actos pasados y presentes, las intenciones y el entorno del

sujeto 19:30-

Bajo este disefio, el presente estudio permitid caracterizar, analizar y comprender

como es la adopcion del rol materno en las madres estudiantes universitarias.

Las investigadoras tuvieron en cuenta los principios del estudio de caso segun el

modelo de Ludke y André®:

El estudio de caso se dirige al descubrimiento. Esta caracteristica se fundamenta
en que el conocimiento no es algo acabado. A pesar que el investigador parte de algunos
supuestos tedricos iniciales, él procurara mantenerse atento a nuevos elementos
importantes que pueden surgir durante el estudio; por ello las investigadoras tuvieron

en cuenta datos importantes que ayudaron en la produccién del objeto en estudio.

El estudio de caso enfatiza la interpretacion en el contexto. Para lograr una
comprensién total del objeto de estudio es preciso tener en cuenta el contexto, donde se
sitla. La presente investigacion se ejecutod teniendo en cuenta el contexto en el que se

desenvuelve cada estudiante universitaria al momento de adoptar su rol materno como
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es en sus acciones, comportamientos e interacciones de la madre estudiante

relaciondndolo con el contexto personal, familiar y social en relacion a la universidad.

El estudio de caso busca retratar la realidad en forma compleja y profunda:
consiste en revelar las dimensiones presentes en una determinada situacion o problemas
enfocandolo como un todo como es la adopcidn del rol materno interrelacionandolo con

Sus componentes.

En este tipo de abordaje permitié a las investigadoras a explicar como se
desarroll6 el rol materno de acuerdo a sus diversos roles que desempefia cada estudiante

enfatizando mas en el objeto de estudio.

El estudio de caso utiliza una variedad de fuentes de informacion. En el
transcurso de la investigacion las investigadoras se agenciaron de una variedad de datos
recolectados en diferentes momentos en situaciones variadas como son las respuestas
de entrevistas realizadas a las estudiantes universitarias, asi mismo de investigaciones
encontradas, para de esta manera poder comparar los datos encontrados en el marco

teorico con los datos obtenidos.

Revelan experiencias vicarias que permiten generalizaciones naturales. Con
los datos obtenidos de la investigacidén y de las entrevistas realizadas a las madres
estudiantes, se pudo realizar la discusion profunda de las categorias obtenidas después

de la ejecucidn de este proyecto.

El estudio de caso procura representar los diferentes y a veces conflictivos
puntos de vista presentes en una situacion social. En este principio el investigador
luego de haber ejecutado su proyecto, se puede encontrar con opiniones diferentes a las
que se van a necesitar en el estudio, para ello el investigador va a procurar traer para el

estudio esas diferencias de opiniones, revelando incluso su propio punto de vista sobre
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la situacion. En este estudio las investigadoras tomaron en cuenta la variedad de
informacion respecto a las respuestas de cada una de las estudiantes entrevistadas para
posteriormente analizarla, lo cual permitid elaborar las consideraciones finales de

acuerdo a los diferentes puntos de vista.

Los relatos del estudio de caso utilizaran un lenguaje y una forma mas
accesible en relacion a otros informes de investigacion. Este principio nos permitio
presentar los relatos escritos con estilos informal, narrativo, dependiendo del tipo de
usuario a que se destina. En este estudio las investigadoras utilizaron un lenguaje claro

y comprensible, de tal modo que los relatos fueron de forma narrativa y clara.

Segun Nisbest e Watt®!, caracterizan el estudio de caso en tres fases o

momentos:

Fase Exploratoria. - El estudio de caso comenzd con un plan incipiente que se
va delineando méas claramente en la medida en que se desarrolla el estudio. La fase
exploratoria es fundamental para la definiciébn més precisa del objeto de estudio. Pueden
existir inicialmente algunas preguntas o puntos criticos, que van siendo explicados,
reformulados o eliminados en la medida en que se muestran mas o menos relevantes en

la situacion estudiada.

Estas preguntas o puntos criticos iniciales pueden tener origen en el examen de
la literatura pertinente, pueden ser producto de observaciones y declaraciones hechas por
especialistas sobre el problema, pueden surgir de un contado inicial con la

documentacion existente y con las personas ligadas al fenémeno estudiado.

Esta investigacion inicio6 con la identificacion de la problematica a estudiar para

que posteriormente se diera la oportunidad de establecer una reunion con cada una de las
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madres estudiantes, explicando asi el motivo de nuestra reunién y la importancia que

tendria su participacion en la realizacién de dicha investigacion.

Delimitacion del Estudio. - Una vez identificados los elementos claves y los
limites aproximados del problema, el investigador pudo proceder a recolectar
sistematicamente la informacién utilizando instrumentos mas o menos estructurados,
técnicas mas o menos variadas, la eleccion estd determinada por las caracteristicas

propias del objeto de estudio.

Durante la investigacion esta fase fue necesaria, ya que aqui se utilizé la técnica
de la entrevista a profundidad la cual permitié a las investigadoras llegar a un

conocimiento mas completo de la situacion investigada y del objeto de estudio.

Fase de Anélisis Sistematico y Elaboracion del Informe. - Desde la fase
exploratoria surge la necesidad de unir la informacion, analizarla y tornarla disponible a
los informantes para que manifiesten sus reacciones sobre la relevancia e importancia de
lo que ha relatado. Determina la dinamica del porqué el sujeto piensa, se comporta o se
desarrolla de cierta manera en particular brindando al investigador la oportunidad de
Ilegar a conocer intimamente las condiciones, pensamientos, sentimientos, actos pasados

y presentes, las intenciones y el entorno del sujeto.

Obtenidos los relatos, se analizaron detenidamente para conocer su contenido,
procediendo a realizar el desglosamiento, segun las respuestas de dichos discursos
asegurando que sean especificas, precisas y pertinentes en relacion a la investigacion, lo

cual dara lugar a las categorias.

Luego se realizo el analisis tematico de los resultados, los cuales se compararon

con la literatura, todo ello en relacion al objeto, objetivos de la investigacion y al contexto

45



en la que esta se realiz6. Lo que permitio llegar a las consideraciones finales, elaborando
un informe de los resultados obtenidos en la investigacion, utilizandose un lenguaje

sencillo y de facil entendimiento para el usuario.

2.3. POBLACION Y MUESTRA

En la investigacion, la poblacion estuvo conformada por las madres estudiantes
de la Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo en la Facultad de Enfermeria, matriculadas
del I al X ciclo y que asisten a clases de las cuales 12 son madres, la muestra estuvo
conformada por 7 madres estudiantes que cumplieron con los criterios de inclusion y la
técnica de muestreo fue obtenida por saturacion y redundancia; se desarrollaron estas
estrategias para evitar que se presenten temas repetitivos en relacion a otros discursos

dados anteriormente por las madres estudiantes ya entrevistadas.

2.4. CRITERIOS DE INCLUSION:

Estudiantes del I hasta el X ciclo que sean madres de la Facultad de Enfermeria de la

Universidad Nacional Pedro Ruiz Gallo

- Estudiantes de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Nacional Pedro Ruiz

Gallo que sean madres con un rango de edad entre 17 a 24 afios.

- Estudiantes de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Nacional Pedro Ruiz

Gallo que tengan por lo menos un hijo de 0 a 5 afios de edad.

- Que aceptan participar en el estudio y que firmen el consentimiento informado.

2.5. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Para la recoleccion de datos se utilizé la entrevista en profundidad®, la cual se

baso en el seguimiento de un guion de entrevista, en él se plasmaron todos los temas que
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se desean abordar a lo largo de los encuentros, por lo que previo a la sesion se prepararon
los temas segun la investigacion, con el fin de controlar los tiempos, distinguir los temas
por importancia y evitar extravios y dispersiones por parte del entrevistado. El guion se
estructurd en base a los objetivos de la investigacion, en él se incluyd una introduccion
donde el entrevistador dio a conocer el propdsito de la entrevista, como estuvo

estructurada y qué alcances se desearon obtener.

La entrevista no estructurada es mas flexible y abierta, aunque los objetivos de
la investigacion rigen a las preguntas, su contenido, orden, profundidad y formulacién se
encuentran por entero en manos del entrevistador. Si bien el investigador, sobre la base
del problema, los objetivos y las variables, elabora una guia o lineamientos para el
desarrollo de la entrevista, hay mayor libertad para que modifique el orden, la forma de
encauzar las preguntas o su formulacion para adaptarlas a las diversas situaciones y
caracteristicas de los sujetos de estudio. Tambien el entrevistado goza de mayor libertad
para dar la informacion que considere pertinente respecto al asunto sobre el cual esta
siendo interrogado. Para realizar esta entrevista usualmente se utilizo un instrumento que
consiste en una guia, la cual ademas de las orientaciones al entrevistado, contiene los

temas que se trataran con él%,

Segun lo mencionado, el instrumento adecuado para desarrollar esta
investigacion fue la entrevista no estructurada que permitid flexibilidad al momento de la
entrevista al estudiante, proporcionando una informacion clara, sencilla y de fécil
adaptacion al tema de interés, permitiendo dar lugar a las diversas categorias que se
pudieron presentar. Este instrumento se aplicd a las madres estudiantes en las aulas

después del horario de clases o en sus horas libres, previo consentimiento informado. Con
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el fin de hacer méas asertiva la discusion, dando inicio a la entrevista con la pregunta

orientadora la cual propone generar el dialogo a partir de una idea en general.

La informacion obtenida de las estudiantes fue plasmada por las investigadoras
tal y cual dieron sus respuestas las estudiantes; mostrando asi credibilidad, honestidad y
respeto en la informacion conseguida segun las diferentes realidades que estas puedan

presentar.

2.6. PROCEDIMIENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Para el analisis® de datos, previamente se siguieron pasos que ayudaron durante

todo el proceso de la recoleccion de datos, los cuales se dan en 4 fases:

La primera que es antes de la entrevista, se dialogo sobre el tema y el propésito
de la entrevista. Luego se procedié a entregar el consentimiento informado a la persona
entrevistada. Durante la entrevista, Se mantuvo una escucha activa, logrando mantener la
conversacion sin transmitir tension, respetando los silencios, asegurandonos de que el
entrevistado haya terminado de contestar la pregunta antes de pasar a la siguiente.
Siempre captando los aspectos verbales y no verbales del entrevistado; y grabando la

entrevista de forma discreta con la aprobacion de la entrevistada.

Al final de la entrevista se pregunté al entrevistado si tenia algo que agregar o
quitar o si tenia alguna duda, posteriormente se compartié algunas de las interpretaciones

que se lograron hacer.

Después de la entrevista se procedio a transcribir y realizar un resumen de la
entrevista, para luego analizar su contenido (¢ Qué me dijo y por qué? ;Coémao transcurrio
la entrevista? Etc.), y por consiguiente se analiz6 y reviso la entrevista guia para
mejorarla, para que durante el proceso se pueda obtener una guia adecuada y suficientes
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casos (lograr la saturacién, de la cual ya se menciond que se comentara en una parte de

analisis).

2.7.

CONSIDERACIONES ETICAS

Principio de respeto de la dignidad humana: La dignidad intrinseca de la persona
humana prohibe la instrumentalizacion de ésta. La persona humana es considerada
siempre como sujeto y no como objeto. El valor de la persona humana no depende
de factores ajenos a su dignidad. El ser humano es respetado no sélo como persona,
sino también conforme a su pertenencia a la familia humana. Las diversidades
culturales y plurales de nuestro pais no pueden representar una justificacion para
transgredir los legitimos limites que establece el reconocimiento del principio de
respeto de la dignidad humana®:.

Este principio se aplicd en la presente investigacion, en el que a cada una de las
madres universitarias, se le permitié su participacion de manera voluntaria en la
investigacion haciendo que ellas fueran las actoras de sus propias respuestas y no
solo un instrumento para obtener informacion, todo ello con previo consentimiento
informado, conocimiento de los objetivos y finalidad en la obtencién de la
informacion. De igual forma se les brind6 un trato amable, empatico y de respeto en
todo momento.

Principio de primacia del ser humano: El interés humano debe prevalecer sobre el
interés de la ciencia. La investigacion y aplicacion cientifica y tecnoldgica deben
procurar el bien integral de la persona humana. Cualquier investigacion realizada en
personas humanas considerard la aplicacién del principio de lo mas favorable para la

persona humana, buscar hacer siempre el bien y evitar el mal®,
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En esta investigacion se aplico este principio, las investigadoras buscaron hacer
siempre el bien y evitar el mal respetando la confidencialidad de la informacion
manifestada durante todo el proceso de la investigacion y conservando su anonimato.
Principio de autonomia y responsabilidad personal: La autonomia debe siempre
estar orientada al bien de la persona humana y nunca puede ir en contra de su
dignidad. En este entendido viene integrada a la responsabilidad personal. Toda
investigacion y aplicacion cientifica y tecnoldgica se desarrollard respetando el
consentimiento previo, libre, expreso e informado de la persona interesada, basado
en informacion adecuada®.

En la presente investigacion, se utilizo este principio haciendo uso del
consentimiento informado el cual permitié el reconocimiento del derecho de la
persona a ser tratado como persona libre y capaz de tomar sus decisiones, asi mismo
se realizo una previa explicacion de los objetivos, finalidad, riesgo y beneficios de la
investigacion.

Principio de beneficencia y ausencia de dafio: Abarca el bien total de la persona
humana en su integridad y en su concreta situacion familiar y social. Existe la
obligacion de no producir dafio intencionadamente. La investigacion y aplicacion
cientifica y tecnoldgica no debe comportar para el ser humano riesgos y efectos
nocivos desproporcionados a sus beneficios3,

En la presente investigacion las autoras se aseguraron del bienestar de las madres
universitarias, minimizando los riesgos y evitando cualquier tipo de dafio, es decir
las autoras usaron el anonimato e informaron que los datos obtenidos sélo seran

utilizados con finalidad de la investigacion.
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2.8.

PRINCIPIOS DE RIGOR CIENTIFICO

Durante esta investigacion se pondra en practica el rigor cientifico’; segiin Hernandez

Sampieri y Mendoza, Saumure y Given, y Cuevas.

Credibilidad: También se llama “maxima validez” y se refiere a si el
investigador ha captado el significado completo y profundo de las experiencias
de los participantes, particularmente de aquellas vinculadas con el planteamiento
del problema. La credibilidad tiene que ver con nuestra capacidad para
comunicar el lenguaje, pensamientos, emociones y puntos de vista de los
participantes.

En esta investigacion los resultados son producto del andlisis de los discursos
brindados por las madres universitarias durante entrevistadas, estos se muestran
conforme a como lo relataron, sin alterar el contenido que estas nos brinden
evitando asi subjetividades de las investigadoras.

Confirmacion o confirmabilidad: Este criterio estd vinculado a la credibilidad
y se refiere a demostrar que hemos minimizado los sesgos y tendencias del
investigador.

Durante la investigacion se mantuvieron los datos tal como se expresaron
durante la entrevista, sin alterar la informacion y estando en disposicion a que
puedan proporcionar nuevos aportes para enriquecer la investigacion. Asi
mismo, dicha informacion se compar6 con la literatura e investigaciones
tomadas como antecedentes para una mejor contrastacion con la teoria.
Autenticidad: que tanto los participantes como el investigador se expresan tal
y como son y las descripciones sean equilibradas y justas. Tanto entrevistada
como entrevistador deben manifestar empatia, respeto ante cada situacion que

se pueda presentar durante la entrevista.
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Durante la ejecucion de esta investigacion, las investigadoras manifestaron
respeto hacia las madres estudiantes universitarias mientras ellas brindaban sus
respuestas a cada una de las preguntas manteniendo siempre la escucha activa;
asi mismo las investigadoras mostraron empatia a cada situacion que se presento

durante la ejecucion.
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CAPITULO Il1I:

RESULTADOS Y
DISCUSION



1. RESULTADOS Y DISCUSION

La estudiante universitaria cuando se vuelve madre siendo aun adolescente, con
frecuencia adquiere una actitud negativa o de indiferencia ante su nuevo rol por su
inexperiencia, inmadurez emocional, psicoldgica y porque no se encuentra en la
capacidad para un embarazo y posteriormente la crianza — cuidados de un nuevo ser; a
diferencia de las madres adultas, que al adquirir experiencia al criar a sus propios hijos
adquieren madurez emocional y toman conciencia del rol de madre que tienen que

cumplir, aceptando su papel con suficiente satisfaccion, madurez y responsabilidad®*.

La joven debido a la falta de una red social de apoyo, como es la familia, o la
pareja, la expondria a una desestabilizacion emocional, momentos de ansiedad,
angustia, temor y sentimientos de inseguridad frente a la apropiacién del rol materno,
ademas, manifestaria sentimientos de tristeza y frustracion por las pérdidas sufridas, la
pareja, la familia; asi mismo, el fracaso seré vivido intensamente por la interrupcion de
sus estudios y el no haber realizado su proyecto de vida, las cuales guardan relacion con

las expectativas familiares®,

Esta adaptacion al rol materno, se considera como un proceso gradual de
transicion de roles y se basa en un marco de referencia conceptual de etapas y tareas del
desarrollo que permiten observar éstos como si fuesen normales o usuales, pero también
considera desviaciones, tensiones, o falta de adaptacion; segun las circunstancias, este
proceso se lleva a cabo en el periodo de tres a diez meses e incluye el vinculo con el
lactante, al identificarlo, tocarlo e interaccionar con él, obtener gratificacion y adquirir

destrezas en desempefiar funciones maternas y en las interacciones con el recién nacido,
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asi mismo esta vinculacién y la adaptacion de la madre puede retrasarse e impedirse si

el estado de salud del nifio no es 6ptimo®*.

Para crear vinculos no se limita a un periodo determinado. Claramente, el
vinculo afectivo puede comenzar de forma contundente desde antes de la concepcion o
en cualquier momento después, lo que significa que el amor es bienvenido en cualquier
época durante el embarazo y, por supuesto, es completamente apropiado en los
momentos siguientes al parto, cuando la combinacién de las fuerzas fisioldgicas y

psicoldgicas es muy beneficiosa®.

El rol materno responde a la totalidad de expectativas y actitudes que se esperan
de la mujer frente a su maternidad, la relacion madre-hijo que da lugar, al
establecimiento de pautas de comportamiento destinadas al cuidado del recién nacido y

al aseguramiento de su supervivencia fisica y emocional®.

Para realizar esta investigacion se recolectaron los datos de las madres
estudiantes de Enfermeria de una Universidad Nacional, que cumplieron con los
criterios de inclusion. Para referirnos a cada una de ellas, se utilizaron seudonimos con
nombres de diferentes flores para mantener su identidad bajo confidencialidad y poder
asi manejar la informacion en absoluta discrecion. Después de la recoleccion de
informacion y relatar lo que narraron, se llegaron a las categorias que se describen a

continuacion:
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1. INICIANDO CON INCERTIDUMBRE EL PROCESO DE ADOPCION
DEL ROL MATERNO
1.1. Negando el embarazo ante la tristeza, enojo y frustracion.
1.2. Asumiendo el rol materno con cuidados prenatales
2. RESPONSABILIDAD VS APATIA EN EL CUIDADO DEL NINO
DESPUES DE SU NACIMIENTO
2.1. Enfrentando los cuidados del bebe real.
2.2. Afrontando el cuidado del bebé delegando responsabilidades a
padres y/o familiares
3. COMPARTIENDO LA EXPERIENCIA DE SER MADRE CON LOS
ESTUDIOS UNIVERSITARIOS
3.1. Organizando el tiempo para el cumplimiento de roles.
3.2.Sintiendo el apoyo de docentes y estudiantes durante el proceso de
adopcion del rol materno.
4. HACIENDO FRENTE AL DILEMA DE PRIORIZAR EL
CUMPLIMIENTO DE ROLES
4.1.Haciendo prevalecer mi rol de estudiante ante mi rol materno

4.2 Encarando todos los roles.
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CATEGORIA I
INICIANDO CON INCERTIDUMBRE EL PROCESO DE ADOPCION DEL

ROL MATERNO

La reproduccion y su condicion necesaria, el ejercicio de la sexualidad, deberian ser
siempre actos deseados y planeados. Lamentablemente no es asi, prueba de ello son los
embarazos no deseados, definidos como aquellos que ocurren en un momento poco
favorable, inoportuno, o que se dan en una persona que no quiere reproducirse. Esto hace
que las consecuencias sociales sean las mas frecuentes en esta poblacion, porque toda joven
que presenta un embarazo no deseado las oportunidades personales y sociales se limita

seriamente®.

El proyecto de vida de la joven embarazada se trunca o interrumpe, la joven sale de su
entorno, a veces es expulsada de su familia, su proceso de vida se altera de manera abrupta
y se ve inmersa en el mundo adulto, extrafio para ella y a menudo hostil. Su desarrollo

personal, su calidad de vida y su insercion en la sociedad se limitan severamente®.

La adaptacion de la gestante al embarazo tiene que ver, con la aproximacion afectiva al
feto a través del pensamiento, por ejemplo, al imaginar como sera el bebé, al hacerse una
idea del caracter de su hijo; desear, planificar y aceptar el embarazo es la mejor forma de

realizar una adecuada transicion a la maternidad®®.

Todas las mujeres durante la gestacion necesitan acceso a la atencion prenatal, atencion

especializada durante el parto, y a la atencién en el puerperio

Ambas subcategorias que se presentaran, estan bajo la teoria de Ramona Mercer y Reva
Rubin, los resultados de nuestra investigacion estan de acuerdo a las fases que presenta la
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teoria, y en esta primera categoria el proceso de aceptacion de Reva Rubin se relaciona con

las fases de anticipacion y la fase formal de Ramona Mercer.

1.1. Negando el embarazo ante la tristeza, enojo y frustracion

La aceptacion del embarazo se puede evidenciar en la preocupacion por el bienestar
tanto de la madre y de su bebé, se inicia desde el primer momento en que se sabe embarazada
hasta el nacimiento y luego el pos parto. La mujer empieza a tener miedo porque el bebé no
pueda llegar al nacimiento. Asi mismo se refiere a las reacciones de anticipacion quizas de
euforia. Es frecuente que la embarazada, presente optimismo y al mismo tiempo este
invadida de dudas, estas reacciones anticipadas de alegria, son comunes en la mujer que ha
buscado la maternidad, sin embargo, empieza a preocuparse por el resultado final de su

embarazo®’.

La aceptacion de la maternidad por parte de la madre parece relacionarse con la
aceptacion familiar, lo cual incide en que la principal fuente de apoyo sea la madre de la
estudiante y en que la relacion entre ellas tienda a mejorar, ya que la madre muestra una

actitud de aceptacion hacia su hija y su nieto®’.

La certeza de un embarazo provoca serios trastornos psicologicos como ansiedad,
desesperacion, una sensacion de no tener salida, fuertes sentimientos de culpa por haber
fallado a los padres, conflictos familiares, a lo cual se une muchas veces el abandono de la
pareja 0 no querer asumir su paternidad y problemas que pueden derivar en desercion
escolar. Ademas, el futuro de una joven embarazada se ve seriamente amenazado en cuanto
a sus oportunidades, tanto de estudios como laborales, lo que ocasiona una frustracion de su

proyecto de vida®.
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“Lo primero fue sentir pena, me puse a llorar porque de alguna otra
manera, antes de hacer la prueba de embarazo me pasaron por un montéon
de cosas... lo primero que senti fue tristeza, luego colera porque pensar que

fui irresponsable en algun momento...” Magnolia

“Al inicio sentia miedo por lo mismo que me decian que era
primeriza y todo eso, no me sentia tan segura con todo eso, era muy
Ilorona, me ponia muy sentimental. Pero si iba teniendo un carifio mas

inmenso por la persona que estaba dentro de mi...” Campanilla

“Lloré cuando me enteré, porque mi mamé se puso a llorar... ES
raro, porque a mi tan corta edad yo lo queria, ..., eran varias emociones a
la vez era felicidad pero a la misma vez tristeza era decepcion mas que todo

culpa, eh renegaba conmigo misma era horrible, es muy triste...” Dalia

“...ya los ultimos meses me sentia feliz porque lo iba a conocer, lo
iba a conocer a mi hijito una felicidad muy grande para mi, ... le escribi una
carta donde decia que esperabamos su llegada, estdbamos muy felices que

lo queriamos conocer...” Rosa

La maternidad asumida positivamente parece generar un crecimiento en la
productividad personal de las estudiantes madres que encaminan sus objetivos al crecimiento
profesional, para obtener un buen desempefio laboral; es decir, lograr un mejor trabajo,
seguir estudiando, lo cual confirma que algunas personas son capaces de afrontar situaciones
criticas sin quedarse atrapadas en el rol de victimas, y que hasta pueden obtener un

aprendizaje de esta experiencia®’.
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Las autoras relacionan esta subcategoria con el primer estadio de adquisicion, dado
que las madres estudiantes nos manifiestan que al inicio de su embarazo presentaron
dificultades en el aspecto psicolégico por lo mismo que no sabian como afrontar esto
evidenciandolo con el llanto, decepcidn, tristeza, inseguridad, etc; pero con el trascurrir del
tiempo sentian un carifio hacia el nuevo ser que llevaban en su vientre, haciendo que

posteriormente la nueva madre empiece a fantasear y a tener expectativas sobre el bebé.

1.2. Asumiendo el rol materno con cuidados prenatales

El control prenatal es reconocido por su importancia en la reduccion de la
morbimortalidad materna y, para que sea eficaz debe de ser integral y continuo. La consulta
prenatal consiste en un conjunto de actividades que permiten el seguimiento de la gestante y
se desarrolla en visitas programadas con el fin de controlar la evolucion del embarazo y

disminuir los riesgos®.

Una dimension de preparacion para el parto es cuando la mujer aprende y se prepara
para el evento del parto se enfrenta todavia con otra paradoja; ella debe escuchar a su cuerpo
y trabajar activamente con €l, para ello se prepara a través de varios medios, como acudiendo
a clases, uniéndose a grupos con otras embarazadas®’, y esto nos lo manifiestan nuestras

entrevistadas:

“...yo le hablaba le decia lo que sentia que lo iba a cuidar, lo iba a
proteger que estabamos en esto juntos, mi esposo de igual manera...e
incluso cada vez que lo sentia mi bebé a mi esposo se movia mas, mas que

cuando los dos estabamos...”” Jazmin
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“...empezo a moverse, eh ahi fue en ese momento que yo me hice mis
controles porque los primeros meses no lo sentia y no, la verdad es que no

me preocupaba ni siquiera de mi alimentacion...” Gardenia

“...a mi pequerio, a los dos, darles full estimulacion, bueno eso
siempre ha sido, desde el vientre a los dos... yo le daba estimulacion
prenatal y yo le hablay él se movia, yo le decia ti piecito por acay me

respondia, mi hijo me respondia bastante y es muy apegado a mi, el mayor

es mucho mas apegado que el segundo y era lindo...” Dalia

De acuerdo a las respuestas obtenidas en las entrevistas se pudo evidenciar que
existen diversos modos en las que ellas puedan realizar un cuidado prenatal, como es ver por
su alimentacion, forma de dormir, controles prenatales y las indicaciones puntuales que van

acorde de sus necesidades.

Durante el embarazo, conviene tener presente al feto. En todo este tiempo se van a ir
formando todos sus 6rganos y desarrollando sus sentidos. Para su desarrollo es importante
que pueda gozar de un clima familiar lo méas distendido posible. Voces, sonidos,
situaciones... van a ir influyendo sobre él ya antes de nacer. Tras el nacimiento, esta
comunicacion afectiva se realiza de forma mas directa a través de tacto o contacto, presencia,

caricias, voz, miradas, etc®.

Para las autoras, desde que la madre empieza a realizar cuidados permanentes y
detallados que beneficien a su bebe se puede decir que esta ya acepto su rol de madre, es
decir el asumir-adoptar su nuevo rol de madre desde la etapa de gestacion, se encontro
atravesando por la primera fase de la anticipacion que es una de las primeras de los cuatro

estadios de la adquisicion del rol materno segin Ramona Mercer.
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CATEGORIA I
RESPONSABILIDAD VS APATIA EN EL CUIDADO DEL NINO DESPUES

DE SU NACIMIENTO

El embarazo es un momento unico en la vida de una mujer. Se trata de un periodo
lleno de cambios, novedades e ilusiones, pero también de miedos e inseguridades. Son tantas
cosas nuevas las que rodean el dia a dia de una embarazada que las dudas asaltan

constantemente?C,

Se podria decir que la mayoria de las mujeres siente, en alguin momento de la vida,
el llamado de ser madre. Algunas lo desean desde que tienen uso de razén y uno de sus
objetivos mas grandes es procrear. Otras quieren serlo, pero lo buscan junto con una
realizacion profesional y el esfuerzo de alcanzar metas y suefios. Y estan quienes solo desean
encontrar una pareja y tener hijos antes que una carrera o estabilidad econémica o de otro

tipo*.

El embarazo puede ser el momento ideal para adoptar nuevos habitos de vida, méas
sanos Yy saludables. Es conveniente que mantener, en lo posible, un ritmo habitual de vida
social, de ocio, etc. tratando de adaptarte a la nueva situacién. Tener una alimentacién
variada, equilibrada y agradable, favorece el desarrollo adecuado del embarazo y una buena

salud del feto y de la madre®.

2.1. Enfrentando los cuidados del bebé real.

El periodo del post parto es un momento muy especial en la vida de una mujer y del
recién nacido. Para la mujer que experimenta la maternidad por primera vez, probablemente

sera el mas importante evento que haya vivido y que le cambiara totalmente la vida.
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La maternidad est4 marcada por emociones fuertes, dramaticos cambios fisioldgicos,
la asuncion y ajuste a nuevos roles de vida. Es un momento de profunda transicion que hace
grandes demandas en la resistencia de la mujer y en su capacidad para adaptarse*?y velar
por los cuidados del nuevo ser. Manifestando todo lo mencionado en las siguientes

expresiones:

“...pero ya después le fui enseiiando (a su bebé), que esas eran las

horas de dormir y cuando ya estuve de vacaciones pude acostumbrarlo
mejor, y la verdad que si es muy cierto lo de la estimulacion entienden
bastante, es muy conversalon, es risuefio, es muy inteligente, entiende todo
lo que le decimos, es tranquilo comprende bastante cuando le decimos que
tiene que estar tranquilito porque tenemos que hacer cosas, no se pone a
llorar, no fastidia, le gusta que le hagan mucho carifio, le gusta que

conversen con él y para qué, fue un ninio muy estimulado...” Magnolia

“...hay un monton de cosas que se tienen que hacer, como €s darle
de lactar, atenderlo, estar con él, a veces se enferma, estar ahi con él es
muy dificil... los primeros meses son los mas trabajosos porque casi no
duermes, el primer mesy el segundo mes no duermes porque €l esta que

llora ...” Rosa

“...el primer dia que estabamos en casa, era como que lo veias tan
indefenso, tan pequefio que identificar cuando lloraba por hambre cuando
lloraba porque de repente le cambiara el pafial, es bien diferente, es bien
distinto porque uno no sabia, pero maso menos uno intuye que es lo que
tiene y mas o menos vas probando hasta que va creciendo y ya lo

entiendes...” Jazmin
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“salia de clases y corria a mi casa y bueno le daba de lactar porque
yo le dejaba leche en la mafiana pero era bien comeldny a la hora que yo
llegaba él empezaba a darle lactar y toda la tarde lo pasaba con él...”

Gardenia

Relacionando las entrevistas con la teoria de Ramona Mercer se puede evidenciar en
los relatos dos estadios, el primero?: Formal el cual empieza cuando el nifio nace e incluye
el aprendizaje del rol y su activacion, manifestandolo las madres estudiantes con aquellos
cuidados que ellas le brindaron a sus bebés luego del parto, como son: el darle de lactar,
cuidarlo cuando se enferme, identificar por qué lloray poder satisfacer sus necesidades, entre
otros; el segundo estadio que se evidencia es el Informal que empieza cuando la madre
desarrolla sus propias maneras de realizar el rol no transmitidas por el sistema social, en este
caso como es el adaptar sus responsabilidades del rol maternal en relacion con sus estudios,
por ejemplo el estar al pendiente que al salir de clases tienen que ir a casa, cuidarlo y

brindarle todos los cuidados necesarios.

Asi mismo al ver la teoria de Reva Rubin, la madre pasa por la primera etapa después
del nacimiento, la etapa de aceptacion, debido a que al inicio las madres estudiantes tenian
dudas de como poder cuidarlo, presentaban angustia 0 preocupacion por no saber porque

lloraba su bebé.
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2.2. Afrontando el cuidado del bebé delegando responsabilidades a

padres y/o familiares

Una importante red de apoyo para las madres estudiantes es el apoyo que reciben de
sus padres de forma econémica como moralmente; debido a que aun no cuentan con los

recursos suficientes, ni un trabajo estable para cubrir sus necesidades y las del bebé.

El apoyo de los padres va a consistir en la revalorizacion de la relacion sobre todo de
madre- hija. Una mujer que por primera vez se embaraza, indudablemente se refleja en su
propia madre y revalUa la calidad de su relacion actual con su madre, considera la posibilidad
de una reconciliacion empatica si existié un problema entre ellas antes; porque ahora ella

reconoce a su madre como un ser humano con limites®’.

“al inicio, bueno no le dije a mi mama, no le dije sino hasta los 4
meses, realmente nos veiamos poco por los horarios de la universidad y su

trabajo, pero senti que no tenia apoyo, y pues era bastante complicado...’

Magnolia

“mi mama no me hablo por una semana no me miraba, ni nada

nada, era como que yo no existia para ella, mi tia tampoco me hablaba, la
unica que me hablaba era mi abuela que me alcanzaba mi comida porque el
resto del mundo era como que yo no existia, entonces todo ese proceso fue
horrible porque yo queria el apoyo de todos y ellos que dijeron que aborte a

mi bebe pero yo bien terca dije que no...” Dalia

“...cuando nacié mi hijo al inicio no fue algo que yo me esperaba
porque no tengo el apoyo del papa solamente tengo el apoyo de mis padres

v ellos al inicio ya lo aceptaron...” Campanilla
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La familia representa un refugio ante situaciones cambiantes como puede ser la
llegada de los hijos durante la juventud. Para las jovenes madres estudiantes de nivel
superior, la maternidad en esta etapa del curso de vida, genera transformaciones en diversas
esferas como la personal, familiar, econémica, social y académica; todas demandan energia,
tiempo y recursos que ponen en tension el futuro de sus vidas y generan al mismo tiempo,

incertidumbres respecto de la manera como solucionaran y enfrentaran dichos cambios®.

Otro de los ambitos, en lo relativo al cuidado de sus hijos, que al ser estudiantes, y
algunas de ellas trabajadoras también, estas mujeres recurren a sus padres, suegros y otros
parientes como hermanas y/o cufiadas para que los cuiden mientras ellas asisten a clases o
trabajan. En este sentido, las razones por las que estas jovenes solicitan ayuda de sus
familiares, sobre todo de la madre, para que les cuiden a sus hijos son maltiples. Algunas de
éstas pueden ser las siguientes: cuando ellas no pueden hacerlo y sus parejas tampoco pueden
cuidarlos porque estudian y/o trabajan o no desean involucrarse en su cuidado y, en algunos
casos, cuando sus recursos econémicos no les permiten pagar una guarderia para ellos o
simplemente no desean que sus hijos sean cuidados por personas desconocidas, ya que para
estas jovenes una manera de tener tranquilidad es dejar a sus hijos con personas que

consideran confiables, como sus familiares o parientes®.

Todo esto se puede mostrar en los siguientes fragmentos donde se puede observar

situaciones relacionado a lo anterior mencionado:

“...bueno yo iba a tener mi hijo, y bueno gracias al apoyo de mis
padres y de mi madre que siempre estaba conmigo apoyandome, ella me

ensefo practicamente cuales son las funciones de ser madre...” Rosa

“su abuelita por parte de su papa que es quien lo cuida también tienen

bastante cuidado con él, todos se llevan muy afectuosos con el bebé y eso la verdad
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me deja bastante tranquila...creo que hasta ahora no me acostumbro, no dormia
porque estuviera bien, trataba de hacerme la idea de que tenia que dejarlo con su

abuelita...” Magnolia

Los circulos de apoyo son importantes al momento de desarrollar el proceso de
adopcién materna y nuestro entorno influye mucho en él, por eso de acuerdo a los circulos
concéntricos de Bronfenbrenner®, esta situacion esta relacionada con el microsistema
(relacion directa entre madre, padre, hermanos), interviniendo en lo que ocurre al rol

maternal incluyendo familiares o la comunidad méas inmediata.

Asi mismo se puede evidenciar que la falta de apoyo hacia la mayoria de las madres
estudiantes universitarias dificultaba el desarrollo y activacion de su rol materno; en cambio,
las madres que tuvieron apoyo de su entorno familiar, pudieron desarrollar de forma 6ptima
su rol llegando al estadio formal, por el mismo hecho que pudieron adquirir conocimientos

de su entorno.
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CATEGORIA 1
COMPARTIENDO LA EXPERIENCIA DE SER MADRE CON LOS ESTUDIOS

UNIVERSITARIOS

Las madres estudiantes de enfermeria, expresan que compatibilizar ambos roles
generan tensiones, preocupaciones que tratan de solucionar organizando, priorizando y

cambiando sus habitos de estudio®.

Las madres estudiantes de enfermeria expresaron que sobrellevar el rol de madre y
rol de estudiante a la vez, representa todo un reto, apuntando a las dificultades,
complicaciones y situaciones estresantes. Sienten que tienen mayor responsabilidad,
complicaciones por la sobrecarga de labores, impedimentos; pero también sienten fortaleza,

privilegios, retos®.

La relacion con los comparieros/as de estudio y los profesores/as es fundamental,
ellos son los principales agentes de contencidn, es decir, son aquellos miembros que las
apoyan, porque son flexibles a la hora de entregar trabajos, asistencias, mediante explicacion
justificar sus ausencias o tardanzas a clases o reuniones de trabajo; también representan un
apoyo emocional, ya que la escucha, orienta y aconseja en situaciones personales y
académicas. Este apoyo muchas veces previene situaciones de riesgo, como perder materias,
o prolongar el proceso académico de la madre estudiante de enfermeria, e incluso evita que
se retire definitivamente de la carrera, 0 ayuda que se reincorpore después de afios a la carrera

motivandolas para continuar con sus estudios por la satisfaccion personal y por sus hijos®.
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3.1. Organizando el tiempo para el cumplimiento de roles.

El ser madre regularmente es un episodio de la vida en que todas las mujeres pasan,
es por ello que sin importar la situacion o los momentos de infortunio o de dicha que esté

viviendo lo afronta de tal forma que busca el bienestar del nuevo ser que lleva en su vientre.

La experiencia de llevar a un ser humano en el interior, traerlo al mundo y
acompafiarlo en su crecimiento, es uno de los momentos Unicos en la vida de una mujer. Con
esta primera experiencia no sélo nace un hijo, sino también una madre, un padre y una
familia®.

Al momento que experimentan ser madres, son cosas nuevas, sucesos que marcan su
vida para siempre, hechos que quedan marcados tanto en su cuerpo como en su mente, esto
es lo que nos dan a conocer cada uno de los relatos que nos manifiestan nuestras
entrevistadas. La estabilidad emocional y madurez son determinantes para acceder a una
adopcion. Se deberé tener la capacidad suficiente para asumir la responsabilidad de criar a
ese bebé que se convertira en un adolescente y luego en adulto. Un hijo es para toda la vida

y la madre que asume este reto debera tener la capacidad de entregarse enteramente®.

Ellas nos cuentan como fue el proceso de aceptar y disfrutar el momento que fueron
madres, el momento en que tuvieron a sus hijos en brazo por primera vez, las emociones que
les hicieron sentir, asi como se pudo observar al momento de la entrevista la felicidad

reflejada en sus rostros al momento de narrar estos hechos de jubilo para ellas.

“...en la noche se dormia, a veces me dormia yo tempranoy me levantaba
temprano, a veces de ahi que se dormia yo me ponia a estudiar, y vuelta se
levantaba le daba de lactar y asi en eso estaba, un poco de estrés, pero ya

cuando termine el ciclo normal...” Gardenia

69



“...era muy bonito tenerlo conmigo en mis brazos, poder conversar sentir su
calor, hacerlo dormir, darle de mamar, pero igual se me hacia creo que eso
hacia muy dificil las cosas, me la pasaba llorando pensando en que tenia que
dejarlo...” Magnolia

“...cuando nacié llego el momento que me lo pusieron acé (sefialando su
abdomen) y era una cosa tan linda que lo miré a los ojos y dije al fin mi hijo es
muy bonito, se siente algo indescriptible, me sentia dichosa de ser mama, en
una parte muy profunda dentro de mi me sentia demasiado feliz porque dije
estoy siendo madre, yo quise serlo yo lo decidi yo no quise optar por la decisién

del aborto, yo me sentia feliz, me sentia muy feliz...” Dalia.

Hoy en dia se debate mucho el tema de si es importante pasar mucho o poco tiempo
con los hijos en el hogar, hay quienes afirman que basta solo con calidad de tiempo, pero en
cambio hay otros que debaten sobre la cantidad. Se debe recordar que el tiempo con calidad
para los hijos no solo consiste en hacer presencia incondicional, sino que significa también

escuchar genuinamente y tener en cuenta sus opiniones®.

Para las investigadoras, las actividades que realiza una mujer como madre son
diversas, las que van desde el cuidado de sus hijos cuando nacen, hasta el dia en que mueren,
es decir, el ser madres es de todos los dias, siempre al pendiente de sus hijos por su bienestar
tanto fisico-emocional, una preocupacion constante que con el pasar de los dias, meses u
afios no disminuye, sino que aumenta incluso méas cuando estan en el trabajo, fuera de casa
o simplemente cuando se encuentran lejos de ellos. Desde el momento que aceptan que son
madres el lazo materno siempre se encuentra presente, porgque se convierte en su prioridad,

su fuerza, su influencia para seguir adelante a pesar del cansancio, y asi nos lo expresan:
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“...lo mas triste para mi, porque despegarme de mi hijo, y no lo veia a mi hijo
todo el dia porque todo el dia tenia que estar en la universidad haciendo los
trabajos, ya sean las clases y no podia...” Rosa

“...este verlo a él, hacer los trabajos bueno es bastante tiempo, porque
dedicarle tiempo a él, aunque sea un ratito pues no sé una hora u hora y media,
bueno puedes estar cansado 0 no terminas de hacer los trabajos, bueno ese tipo
de cosas, entre las actividades siempre era prioritario verlo a él... porque

darme tiempo para él demanda y te quita tiempo que tenias para estudiar...’

Magnolia

Ramona Mercer nos menciona en su ultimo estadio: Personal o de identidad de rol
se produce cuando la mujer interioriza el rol, aqui la madre experimenta un sentimiento de
armonia, confianza y competencia en el modo en que lleva a cabo el rol y alcanza el rol
maternal. Todo esto se pudo apreciar en cada una de las entrevistadas al momento que se

expresaron al hablar de sus hijos y sus vivencias del dia a dia con ellos.

3.2. Sintiendo el apoyo de docentes y estudiantes durante el proceso

adopcidn del rol materno.

La ausencia de empatia por parte de algunos profesores/as frente a la situacion de las
madres-estudiantes no permite el intercambio de experiencias entre ambas partes, es decir,
la incomprension de algunos docentes limita la comunicacion y por ende la interaccién, por
ello se hace dificil para la madres-estudiantes explicar o justificar ausencia, incumplimiento

de trabajos entre otros’.

No obstante, por eso prefieren algunas veces las madres-estudiantes evitar dar

explicaciones y de este modo evadir el conflicto’, esto se observa en algunas de ellas al
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momento de expresar que son entendidas y sienten esa empatia que les transmiten, como

bien claro nos lo cuenta “Rosa”:

“...las docentes hay algunas y hay otras que te critican en lugar de
apoyarte, pero hay docentes que si estan contigo que te cuenta su experiencia
porque hay docentes que pasaron por mi caso y bueno y si, como también hay

docentes que te criticas te dicen que para que metiste las cuatro, para que te

adelantaste, yo lo tomé como porque hiciste eso...” Rosa.

Cuando la comunidad académica asume una actitud positiva, fundamentada en
acciones de apoyo dirigidos a la joven madre, como: acompafiamiento al estudio, cuidados
fisicos, alimentarios e incluso en recomendaciones frente al embarazo y al bebé, la
preocupacion por su bienestar y las expresiones afectivas, hacen mucho mas llevadero el
embarazo e incluso hacen que sea asumido como una motivacion para la culminacion del

estudio?®.

“...no tengo problemas ni con las docentes porque yo como se dice nunca lo
utilizo de excusa para no presentar un trabajo o algo, siempre trato asi no

duerma siempre hago lo que tenga que hacer...” Campanilla

En cuanto a la relacion con sus futuras colegas, la falta de comprension de sus
compafieros de estudio, hay respuestas que argumentan que los conflictos entre comparieros
se dan por no cumplir con trabajos, por no asistir a las reuniones de grupo o por enviar
trabajos por internet. Las madres-estudiantes justifican el incumplimiento de estas

actividades a la falta de tiempo’.

“...es bien dificil porque hay comparieras que no te entiende, lo mas triste

es que hagas trabajos grupales y no te puedas reunir con él... recuerdo que no
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podia y bueno las chicas a veces me entendian a veces no, la mayoria de veces
hay chicas que no entendian lo que es ser madre, yo sé porque ellas no lo han

vivido y bueno a veces las entiendo...” Rosa

“...en la universidad el apoyo que puedo recibir de mis comparieras o de
algunas docentes también es bastante bueno, pueden ser bastante comprensivas,
no todas una que otra no comprende la situacién, pero la mayoria y bueno eso

me ayuda bastante...” Magnolia

“...una compariera como que trato de meterse con el bebé y no me gusto,

pero después yo no tengo problemas con ellas, ellas lo quieren bastante,
siempre cada fin de ciclo lo traigo, y este no todo normal... siempre cada cosa,
tengo algunas comparieras que le mandan regalos al bebe le mandan ropita
cualquier juguete, cualquier cosa, todos mis compafieros de la academia

también le mandan cosas para su cumpleanos...” Campanilla

La aceptacion de su condicion de ser madre adolescente y estudiante universitaria
contribuye a que la joven valore mas lo que tiene, ya sea su salud, su estudio, su tiempo libre,
su familia o su hijo. Con esta perspectiva, su productividad personal, su expresion
emocional, su salud y su seguridad se tornan dependientes, pero pueden ser fortalecidas con
la aceptacion del compromiso que genera en su comunidad familiar y académica la situacion

de maternidad®’.

Asi mismo, se puede evidenciar el apoyo de profesoras y comparieras de aula quienes
son las integrantes del circulo concéntrico: mesosistema como es la universidad, lugar donde
se desempefian actualmente las madres estudiantes, dado que su actuar va a intervenir en lo

que ocurra en el rol maternal.
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En esta subcategoria muchas de las madres estudiantes universitarias pasan por la
Gltima etapa segin Reva Rubin: la etapa del abandono, evidencidndose en que las madres
estudiantes adoptan nuevas responsabilidades y roles diferentes, haciendo que
posteriormente se tengan que enfrentar a diversas circunstancias o problemas que ocurran
en su entorno, lo cual muchas veces puede traer consigo sentimientos de tristeza por no poder

desarrollar los dos roles de la forma adecuada.
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CATEGORIA IV

HACIENDO FRENTE AL DILEMA DE PRIORIZAR EL CUMPLIMIENTO DE
ROLES

Tener un hijo implica una transicién importante en la vida de toda mujer, sobre todo
si esta cursando una carrera de dedicacion y esfuerzo como es enfermeria. La madre
estudiante de enfermeria que cuida a sus hijos y de sus estudios, encuentra muy dificil ser
madre-estudiante por razones de tiempo de dedicacion y demandas de cada uno de estos

roles, originando que estos entren en conflicto®.

El cuidado se deslumbra en la dedicacion, acciones que realiza la madre estudiante
de enfermeria para brindar cuidado a su hijo. En este sentido la madre estudiante de
enfermeria asume ambos roles de manera propia, se desvela como madre y como estudiante,
viviendo una existencia de preocupacion y ocupacion “ocupadas”, ya que no solo es su
decision sino es también su ocupacion cuidar de su hijo y cumplir con sus deberes
académicos, para ello emplea estrategias que le permitan afrontar de forma asertiva toda la
sobrecarga de responsabilidades que representa ser madre-estudiante, encontrando
alternativas adecuadas y satisfactorias para ello, reflejandose en los cambios de horario para
estudiar o realizar trabajos, la reduccion de horas de descanso, el sacrificar algunas horas de

estudio llevando menos cursos en el ciclo para atender a sus hijos, reduciendo su vida social®.

4.1. Haciendo prevalecer mi rol de estudiante ante mi rol materno

Una de las claves mas importantes para alcanzar el éxito profesional es la capacidad
para organizar el tiempo. Ya sea para estudiar, trabajar o realizar tareas: una correcta gestion
del tiempo permite mejorar la eficiencia personal y aumentar la productividad. Esta habilidad
resulta fundamental para tener éxito en el mercado laboral, pero también durante la etapa

educativa®’.
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Existen dos fendmenos particulares que se han observado en las estudiantes de la
salud: la dificultad para asumir el rol de estudiante en la profesion de salud o la forma en

que llegan a asumir este rol, y esto nos lo manifiestan diciendo:

“...tienes que ajustar bastante tu tiempo y ver en qué momento vas a
estudiar y es complicado porque vas estudiando vas cuidandolo vas

organizandote...” Jazmin

“...después de mi embarazo ya bueno él bebe nacio, ya habia aplazado dos

ciclos aca en la universidad...” Rosa

“...este ciclo ha sido el mas pesado, bueno para mi ha sido el méas
pesado porque ha sido el de bastantes trabajos y seguidos...yo llego lo veo
me conecto a las 10 a veces no duermo, estuve casi dos semanas sin dormir

por hacer los trabajos y eso como que eso también a mi me afecta porque
no estoy tan bien de salud y trato de hacerme alcanzar el mayor tiempo

posible...” Campanilla

Todas las actividades que tengamos planificadas deben estar organizadas de tal forma
que nuestro tiempo este distribuido a estudiar, descansar o simplemente pasar tiempo con
nuestra familia, esto para obtener resultados eficaces y de no hacerlo sentiras la sensacién
de no poder hacer las cosas por falta de tiempo. La falta de organizacion del tiempo influye
en nuestras entrevistadas, a que el nuevo rol de ser madres se vea afectado con el rol de ser
estudiante, por ser una responsabilidad méas agregada a su itinerario, como bien ellas nos lo

manifiestan:

“...sentia que me faltaba bastante tiempo para poder estudiar y

dedicarme a mis estudios, las noches ya no podia quedarme porque
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terminaba muy agotada, entonces eso hacia mas dificil cumplir de alguna

manera las responsabilidades que tenia en la universidad...” Magnolia

“...la verdad no duermes, a veces me quedo hasta las 2 am...a partir de
ese momento empezaba hacer mis tareas, y al siguiente dia venia, a veces
me quedaba dormida aca en el salon y era como que... es frustrante...”

Dalia

“...mayormente los trabajos grupales son [0S fines de semana y esos
dias aprovecho para ver a mi hijo, para estar con él pero a veces tenia que
dejar de lado a mi hijito y tenia que venir a hacer los trabajos y era bien

dificil...” Rosa

Al momento que cada estudiante va creciendo profesionalmente se siente capaz de
lograr algo por su propio esfuerzo y confia en sus capacidades, ademas que va logrando un
alto “autocontrol” para lograr un alto nivel de autoconfianza en cada rutina que realiza a

nivel pre-profesional como cotidiano.

De las respuestas obtenidas, se puede identificar el tercer estadio de adquisicion: El
informal, aqui la madre busca desarrollar sus propias maneras de realizar su rol materno. Del
mismo modo, hace que el nuevo rol (madre) encaje en su estilo de vida que llevaba cuando
solo era estudiante universitaria, dado que va a tener que ajustar sus tiempos para poder

desarrollar ambos roles, sin dejar de lado sus objetivos futuros planeados desde el inicio.

Y por ultimo se evidencia el estadio personal o de identidad de rol que se produce
cuando la mujer interioriza el rol. La madre experimenta un sentimiento de confianza y

competencia en el modo en que lleva a cabo el rol y alcanza el rol maternal.
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4.2. Encarando todos los roles.

La educacion superior es uno de los espacios que marca el desarrollo de la etapa de
juventud, entendida como proceso de transicion a la vida adulta, etapa del ciclo de vida en
la que se adquiere gradualmente autonomia y capacidad de autosustento a medida que los
jévenes adquieren roles sociales adultos en el ambito familiar y publico. Algunos de los
elementos que caracterizan el término de la transicion a la adultez son “en la esfera publica
la salida del sistema educativo y el ingreso al mercado de empleo, y en la privada la salida

del hogar de origen, la formacion de pareja y el nacimiento del primer hijo”*.

La tenencia de un hijo/a durante los estudios universitarios, es disruptivo en la
trayectoria organizada del joven, en la medida que acelera la llegada de responsabilidades y
roles vinculados con la adultez, lo que genera una crisis entre la dependencia familiar para
el desarrollo de las etapas de la juventud y la demanda de independencia y autonomia para

la mantencion y toma de decisiones para el cuidado y la crianza®,

Las nuevas madres estudiantes, nos expresan como fue que enfrentaron este hecho
junto a su pareja, porque no solo era su entorno familiar sino adaptarse a la convivencia con
su pareja, lo cual la llevaria a asumir un nuevo rol siendo este el de esposa, asumiendo asi la
responsabilidad y el apoyo mutuo que deben desafiar juntos durante el nuevo rol de ser

padres, esto nos lo expresan en sus discursos:

“... mi pareja era el mas feliz que yo, porque yo no sabia si tenerlo, hasta llegue
a pensar en que lo podia abortar, pero ya estaba bastante grande para yo tomar

esa decision...” Rosa

“Antes del embarazo fue complicado, porque yo estaba en los primeros
ciclos de la carrera, pero como fueron pasando los dias, las semanas, los meses,

veia que iba contando con el apoyo de mi familia y la familia de mi esposo y
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también con el apoyo de mis docentes y comparieras de la universidad...”

Margarita

“vo le hablaba le decia lo que sentia que lo iba a cuidar, lo iba a proteger
que estabamos en esto juntos, mi esposo de igual manera...e incluso cada vez
que lo sentia mi bebé a mi esposo se movia més, mas que cuando los dos

estabamos...” Jazmin

Tener un hijo implica una transicion importante en la vida de toda mujer, sobre todo
si estd cursando una carrera de dedicacion y esfuerzo como es enfermeria. La madre
estudiante de enfermeria que cuida a sus hijos y de sus estudios, encuentra muy dificil ser
madre-estudiante por razones de tiempo de dedicacién y demandas de cada uno de estos

roles, originando que estos entren en conflicto®.

Ademaés de pasar por su vida universitaria, el vivir nuevos roles como madre y/o
pareja, permite desarrollar un nivel mayor de responsabilidad por lo mismo que el grado de

madurez es prematuro frente a las demas etapas de la vida.
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CONSIDERACIONES FINALES

El proceso de adopcion del rol materno en las estudiantes universitarias se inicia con
incertidumbre sobre si lograra las competencias para cumplir el rol materno y rol de
estudiante, observando que la mayoria de ellas manifiestan sentimientos negativos
frente a la noticia del embarazo. No obstante, algunas estudiantes manifiestan asumir
el rol materno con cuidados prenatales desde que supieron del embarazo, los cuales se
continuaron después del nacimiento, solas o con ayuda de familiares. El organizar su
tiempo para el cumplimiento de roles y recibir el apoyo de docentes y estudiantes
durante el proceso de adopcion del rol materno, favorecio el cumplimiento de otros
roles como estudiante universitaria y pareja. Sin embargo, las estudiantes que no
sintieron este apoyo priorizaron el rol de estudiante delegando el rol materno a
familiares.

El proceso de adopcion del rol materno en estudiantes universitarias puede llegar a
convertirse en una amenaza o en oportunidad segun las circunstancias en las que se
desenvuelven las madres. Destacando que asumir el rol materno y el ser estudiantes se
va a presentar desde dos perspectivas opuestas, la primera perspectiva del proceso de
adopcion del rol materno es una oportunidad dado que es sinbnimo de superacion
personal y profesional para las madres estudiantes universitarias, y la segunda es la
amenaza o limitacion que genera el desarrollo del proceso de adopcién del rol materno
porque impide el desarrollo profesional y la participacion social en otros ambitos.

La fase anticipacion del proceso de adopcion del rol materno en las estudiantes
universitarias fue manifestada en tristeza, enojo y frustracion por las situaciones que
debe pasar y que antes no ocurrian por el mismo hecho de no ser madre, ademas de

ver sus estudios truncados.
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Durante la fase formal tenemos que las estudiantes universitarias de enfermeria para
aceptar su rol de madre pasaron por un proceso dificil porque al ser madres primerizas
no cuentan con la préctica ni la experiencia suficiente para afrontar su rol materno,
pero lo superaron con el apoyo de su entorno inmediato.

En el desarrollo de la fase informal, el ser madre estudiante de enfermeria les permite
organizar su tiempo de acuerdo a: su horario de la universidad, estudios y cuidado de
su bebé, permitiendo que su nuevo rol encaje en su estilo de vida basandose en su
nueva experiencia de ser madre.

En la dltima fase de aceptacion del rol materno: la fase personal, se evidenci6 que las
madres estudiantes de enfermeria interiorizaron la capacidad de proporcionar una
atencién experta y sensible respecto a su capacidad para brindar cuidados a su hijo de
acuerdo a su condicion materna y académica, para desempefiar correctamente ambos
roles.

De acuerdo a los circulos concentricos las madres estudiantes universitarias de
enfermeria reciben apoyo de microsistema y mesosistema, siendo estos sus entornos
inmediatos: pareja y familiares quienes permiten que se produzca la adopcién del rol
materno de forma conveniente de acuerdo a la situacion en la que se encuentre. Sin
embargo, en el entorno del macrosistema no todas las participantes percibieron el
apoyo de sus docentes y compafieras de estudio.

La madre estudiante de enfermeria afronta la sobrecarga de ser madre-estudiante lo
cual le conlleva a generar tension, preocupacion que trata de solucionar organizando
su tiempo segun prioridad, asi mismo cambia sus estilos de vida y habitos de estudio
por dedicarle el mayor tiempo posible a su rol materno, pero sin descuidar sus estudios,
siendo gratificado con el avance académico reflejado en las notas y en recibir una

sonrisa de su bebé.
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CAPITULO V:
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RECOMENDACIONES

Al equipo de salud de la oficina de Bienestar Universitario asuman la responsabilidad
de esta problematica para que realicen acciones de seguimiento a este grupo de
estudiantes embarazadas y madres estudiantes, sobre su rendimiento académico,
relaciones interpersonales con los docentes, asi como facilitar las condiciones para el
desarrollo normal de su embarazo.

Al Director de Bienestar Universitario tener en cuenta esta problematica para el
financiamiento y creacion de una guarderia y lactario, donde las madres estudiantes
universitarias puedan dejar a sus hijos mientras estan en clase y/o su centro de
practicas.

A Direccién de Escuela de la Facultad de Enfermeria incluya en el proceso de
induccion de las estudiantes ingresantes se incluya temas relacionados a la prevencion
del embarazo.

Ejecucidn con las docentes del programa de tutoria para que brinden una orientacién
individualizada a la madre estudiante con apoyo psicologico para el correcto
enfrentamiento del nuevo rol

A las docentes del programa de tutoria desarrollar junto con las estudiantes el tema:
proyecto de vida, donde determinen los tiempos del cumplimiento de la meta
reproductiva.

Incluir a los docentes para que comprendan la situacién de las madres-estudiantes y
les brinden las facilidades académicas con respecto a los horarios, entrega de trabajos
e investigaciones a realizar.

Concientizar a las estudiantes universitarias de enfermeria para que tengan como

prioridad cumplir su rol de estudiante de acuerdo a su proyecto de vida.
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ENTREVISTA
“Adopcion del Rol Materno en las madres estudiantes de Enfermeria de una

Universidad Nacional”

Objetivo: Recolectar la informacion necesaria para la realizacion del proyecto de
investigacion “Adopcion del rol materno en las madres estudiantes de enfermeria de una
universidad nacional. Lambayeque 2018” cuyo objetivo es caracterizar, analizar y
comprender la adopcion del rol materno en las madres estudiantes de enfermeria.
INSTRUCCIONES: A continuacion, se le presenta una serie de preguntas a fin de

que responda con sinceridad segun su criterio.

Datos generales:

Ciclo: ...ccovvvenennn. Edad: ................ Edad del nin@: ......ccc.......
PROCEDENC(CIA ............ ESTADO CIVIL .......... CON QUIEN VIVE.........
REDES DE APOYO ....

Responda con sinceridad las siguientes preguntas por favor:

¢Coémo fue el proceso de adopcidn del rol materno durante y después de tu embarazo?
Cual fue tu reaccién al enterarte que estabas embarazada.

Relata tu experiencia cuando el bebé iba creciendo en tu vientre.

Como fueron los primeros dias cuando tuviste a tu bebé en brazos.

Como fueron tus primeros meses de madre en relacion a tus actividades diarias.

o gk~ w N E

Relata como fue la situacion que viviste al momento de ser madre y estudiante a la

Vez.

UNIVERSIDAD NACIONAL PEDRO RUIZ GALLO

FACULTAD DE ENFERMERIA




CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo identificado (a) con DNI N°

madre de un nifio menor de edad, acepto participar en la
investigacion titulada “Adopcion del Rol Materno en las madres estudiantes de Enfermeria
de una Universidad Nacional”, cuyo objetivo es caracterizar, analizar y comprender la
adopcion del rol materno en las madres estudiantes de enfermeria.

Declaro que fui informado de los siguientes aspectos:

1. Mi participacion seré espontanea.

2. La informacidn obtenida sera tratada bajo absoluta discrecion y fielmente relatadas
por las investigadoras.

3. Que las investigadoras estaran disponibles para cualquier aclaracion que sea
necesario respecto al asunto abordado.

4. Que la informacion brindada serd utilizada solo para fines de la investigacion.

5. Si no estoy de acuerdo me podré retirar del estudio sin ningdn perjuicio.

Firma de la estudiante Firma del investigador
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