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APRESENTACAO

Este é o sétimo volume da colecéo “Ciéncias da Saude: da teoria a pratica”. Uma
obra composta de onze volumes que abordara de forma categorizada e interdisciplinar
trabalhos, pesquisas, relatos de casos, revisdes e inferéncias sobre esse amplo e vasto
contexto do conhecimento relativo a saude. A obra tem como caracteristica principal
a capacidade de reunir atividades de ensino, pesquisa e extensao desenvolvidas em
diversas regides do pais, observando a saude em diversos aspectos e percorrendo 0
caminho que parte do conhecimento bibliogréafico e alcanca o conhecimento empirico
e pratico.

No sétimo volume agregamos trabalhos desenvolvidos com a caracteristica
especifica da educacdo. Recentemente desenvolvemos um projeto cientifico em
Goiania — GO conhecido como CoNMSaude e nele criamos uma estrutura direcionada
para o ensino em saude. Tivemos um grande éxito, pois cada vez mais profissionais
formados e alunos tem necessitado conhecer e praticar as estratégias ligadas ao
ensino em saude. Quando abordamos conteudo tedrico, esse deve ser muito bem
fundamentado, com uso de trabalhos que ja abordaram o assunto, todavia com um
olhar critico e inovador.

Para que os estudos em saude se desenvolvam é preciso cada vez mais
contextualizar seus aspectos no ensino, isso nos leva a novas metodologias,
abordagens e estratégias que conduzam o académico a um aprendizado mais
especifico e consistente.

Deste modo o sétimo volume apresenta conteudo importante ndo apenas
pela teoria bem fundamentada aliada a resultados promissores, mas também pela
capacidade de professores, académicos, pesquisadores, cientistas e principalmente da
Atena Editora em produzir conhecimento em saude nas condi¢des ainda inconstantes
do contexto brasileiro. Nosso profundo desejo é que este contexto possa ser
transformado a cada dia, e o trabalho aqui presente pode ser um agente transformador
por gerar conhecimento em uma area fundamental do desenvolvimento como a saude.

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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CAPITULO 8

CUIDADO Y COMUNICACION A PACIENTES
PEDIATRICOS: PROPUESTA DE UN MODELO DE

Anderson Diaz Pérez
Doctor en Bioética

Doctor en Salud Publica

Magister en Ciencias Basicas Biomédicas Enfasis
en Inmunologia

Wendy Acuia Perez

Enfermera

Especialista en Auditoria en Servicios de Salud
Arley Denisse Vega Ochoa

Magister en Salud Ocupacional

Doctor en Educacion

Zoraima Romero Onate

Doctor en Educacion.

Magister en Educacion

RESUMEN: La forma de comunicarnos se
relaciona con manera de como percibimos
las emociones y las necesidades del otro.
Los enfermeros deben poseer habilidades
comunicativas en especial si se trata de
pacientes pediatricos los cuales reclaman
seguridad emocional asi como poder
moverse, tocar y jugar. Los axiomas de
Watzlawick contribuyen crear un ambiente de
empatia y apoyo para el nifio en el ambiente
hospitalario. Objetivo. Establecer pardmetros
de comunicacion y cuidado entre la enfermera 'y
el paciente pediatrico. Metodologia. Descriptivo
e interaccionismo simbdlico. Poblacion de
44 enfermeras los datos fueron obtenidos
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ESCOLARIZACION

por entrevistas y formatos de observacion.
Los datos se analizaron con el programa
SPSS 19 ®, STATGRAPHICS XVIl y el Atlas
Ti ®. Conclusion. Se describen elementos
estructurales de comunicacion y comunicacion
que se relacionan con los axiomas los cuales
contribuyen a una vision comprensivay por ende
proponer mejores estrategias de comunicacion.
PALABRAS CLAVE:
salud;

comunicacion  en
cuidado de enfermeria; enfermeria
pediatrica; enfermeria; pediatria, asentimiento;
consentimiento informado; nifo.

INTRODUCCION

La enfermeria como las demas disciplinas,
siempre ha buscado en la filosofia y en la
moral de sus acciones los elementos estéticos
y éticos que contribuyan a mejorar la calidad
de la atencion ofrecida. La comunicacion y
el cuidado no puede concebirse sin la entera
comprension de la relacién enfermera-paciente,
y mas cuando estos son nifios (de Villalobos &
Mercedes, 2005) donde la relacion de poder
debe ser [Medico-Menor-Tutor] y no [Medico-
Tutor- Menor] al menos en los casos donde el
nino o niRa demuestre falta de comprension
(Diaz Pérez, 2018; Diaz-Pérez, Vega Ochoa, &
Romero Onate, 2018).

La ética del cuidado brinda elementos
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morales que deben estar motivadas por la solicitud del paciente de manera consciente
0 inconsciente, incluso como el mismo Paul Watzlawick lo expone, en uno de sus
axiomas: lo digital (verbal) y lo anal6gico (no verbal) (Arango, Rodriguez, Benavides, &
Ubaque, 2016; Watzlawick, Bavelas, & Jackson, 2011; Watzlawick & Jackson, 2010). El
cuidado como la comunicacién requiere de la relacibn humana, es decir, un mundo en el
cual los enfermeros son responsables del reconocimiento, la proteccion y el bienestar
del otro configurando un mundo éticamente responsable (Garcia, 2004; Garcia Reza,
Iniesta, del Carmen, Solano Solano, & Guadarrama Perez, s. f.; Velazquez, 2017).

Es de gran preocupacion por parte de los profesionales de la salud, la manera 'y
forma del como comunicarse con el paciente sobre todo cuando se trata de ganarse
la confianza y empatia de los nifios (Diaz-Perez et al., 2018; Torres & Campos, 2010).
Estas dificultades se han tratado de analizar incluso desde el propio disefio curricular,
donde se ha descrito la distancia entre el curriculo y la practica profesional, al momento
de poner en funcionamiento programas educativos con contenido moral, y valores que
contribuyan al desarrollo moral en la formacidn profesional (Diaz-Perez et al., 2018;
Silver, Ford, & Steady, 1967; Well, First, Dignity, it Out, & Training, 1993), sin mencionar
la ausencia en la formacién de teorias de comunicacién donde la enfermeria como
administrador de cuidado requiere de estas herramientas para lograr la calidad en sus
relaciones con el desarrollo de mejores habilidades sociales (Maldonado, 2012; Pérez,
Puerta, & Catario, 2014).

Autores como los propuestos por (Pérez et al., 2014; Riley, 2015; Sheldon, Barrett,
& Ellington, 2006) mencionan sobre la dificultad de la comunicacion que existe en las
enfermeras, determinando que el problema se encuentra al momento de explicar el
diagndstico o situaciones clinicas, asi como el entender los temores de los pacientes,
las emociones de los familiares; las emociones de las enfermeras al momento de cuidar
a un nino debe enfrentar comportamientos dificiles y hasta agresivos, las enfermeras
deben identificar las emociones de los pacientes lo cual es lo méas variable y dificil al
momento de establecer canales de comunicacion.

El propdésito del profesional de salud, ademas de brindar un buen cuidado, es
lograr ganarse también la empatia y la confianza de los pacientes, para asi lograr la
maxima cooperacion posible tanto del nifio incluso la de los padres. Estos ultimos,
requieren comprender todo lo concerniente del estado del nifio, para esto la enfermera
debera reconocer los elementos para una buena comunicacién, teniendo presente
herramientas de evaluacién y analisis. Por ejemplo: evaluar los aspectos cognitivos de
comprension de larealidad que envuelve al nifnoy el tipo de preferencia de comunicaciéon
de los padres (intima o colectiva) (Bach & Grant, 2015; Sheldon et al., 2006; Silver
et al., 1967; Sobo, 2004; Tseng et al., 2015; Well et al., 1993); se ha demostrado
que las estrategias implantadas son insuficientes cuando estas subestiman lo que los
padres desean para el nifio desde su percepcion de bienestar y del cuidado mas alla
de los deberes de la enfermera (Pérez et al., 2014).

Para (Watzlawick, 1977; Watzlawick et al., 2011), no existe la no comunicacién
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como uno de sus axiomas lo menciona “la imposibilidad de comunicacion”, ya que las
palabras y los silencios en si mismos trasmiten un mensaje, y mas cuando esta en la
mirada de los nifios, los cuales perciben la comunicacidn por fuera de la frontera de la
simple trasmision de informacion.

En la enfermeria es fundamental establecer una buena comunicacién con las
personas que cuidan, ya que es condicidon sine qua non para poder ofrecer unos
cuidados de calidad y asertivos que busquen fortalecer elementos como el autocuidado
y por ende la autonomia de los pacientes (Bonill de las Nieves, 2008; Garcia-Salido,
la Calle, & Gonzéalez, 2018). Los estudios se remiten a determinar la capacidad de
comunicarse con los pacientes. Pero en realidad son muy pocos los estudios que
propenden por determinar la voluntad de escuchar y explicar de manera simple y clara
por parte de los profesionales de la salud.

Los elementos de la comunicacion deben contribuir a la comprension de la
informacion y lograr que el paciente pediatrico coopere. Es por esto, que el enfermero
debe desarrollar habilidades comunicativas que aseguren la comunicacidén asertiva
y terapéutica (empatia) para con el nifio ni con la familia (Bonill de las Nieves, 2008;
Fellowes, Wilkinson, & Moore, 2008; Sobo, 2004).

OBJETIVO

Proponer un marco de gestion moral de comunicacion desde el disefio de un
modelo de estructura funcional de comunicacion para que el paciente pediatrico acuda
de manera positiva al llamado de su cuidado.

METODOLOGIA

El estudio de naturaleza mixta, se propuso desde un acercamiento teédrico y
metodoldgico descriptivo e interaccionismo simbdlico con regresién perceptiva. El
Interaccionismo simbdlico y regresion perceptiva, se tomo por la importancia de los
significados que emergen del comportamiento, aptitudes y practicas de las enfermeras
al momento de comunicarse y cuidar al nifio del cual emergen elementos de un sistema
de significados intersubjetivos entre las enfermeras, asi como simbolos de interaccion
que se relacionan con la manera de percibir al otro (Bautista, 2011; Mella, 1998; Pérez
et al., 2014). La poblacion fue de 44 enfermeras que se desempefian en la unidad de
pediatria de una institucion del tercer nivel de salud. Las preguntas de las entrevistas
estuvieron dirigidas a determinar el respeto, el interés y el grado de participacién, entre
otros elementos fundamentales de los axiomas propuestos por Paul Watzlawick.

Los datos se analizaron con el programa STATGRAPHICS XVII® para el disefio
del mapa de procesos y optimizacién del mismo de acuerdo con los niveles de las
categorias (nodos).
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El programa Atlas Ti 8.0® para la categorizacion, cruce de categorias y analisis de
coocurrencia para conceptualizar la descripcion de los axiomas en acciones practicas
emprendidas por la enfermera al momento de cuidar al nifio. El estudio se realiz6 en
5 fases:

Fase 1. Descripcién y relacién de acciones emergentes con los nodos periféricos
y centrales: los datos se tomaron de las entrevistas y del formato de observacion. Se
cruzaron los elementos mas importantes que podrian considerarse como nodos que
responden al umbral de los axiomas.

Fase 2. Relacion de los nodos periféricos con los nodos centrales axiomaticos
propuestos por Paul Watzlawick:

1ro. Es imposible no comunicarse. 2do. Toda comunicacion tiene un nivel de
contenido y un nivel de relacion, de tal manera que el ultimo clasifica al primero, y es,
por tanto, una metacomunicacion. 3ro. La naturaleza de una relacion depende de la
gradacion que los participantes hagan de las secuencias comunicacionales entre ellos.
4to. La comunicacion humanaimplica dos modalidades: la digital y la analdgica. 5to. Los
intercambios comunicacionales pueden ser tanto simétricos como complementarios.

Fase 3: Ordenamiento de las categorias en relacion con los eventos, los actores,
el proceso, escenarios y situacion dentro de las categorias de desarrollo madurez
moral, y autonomia.

Fase 4: Analisis de interaccidon, cuyo principal componente ontolégico sera la
capacidad de describir desde la objetivacion detalles de como es la interaccién, y
poder explicar el hecho con interpretaciones légicas desde los conceptos teéricos
involucrados.

Fase 5: Recoleccion, condensacion y presentacion de la informaciéon mediante
resumenes, codificaciones, clasificaciones, diagramas, etc., para al final generar una
sintesis 0 agrupamiento de los aspectos mas significativos.

RESULTADOS

El diseno de los modelos para los diagramas de estructuras y estratégicos se
realiz6 desde el marco de la simbologia (interaccionismo simbdlico y la regresion
perceptiva), para lo cual se tuvieron presentes los siguientes elementos:

La formalizacién de los conceptos y categorias (nodos): los cuales develan las
acciones y percepciones de las enfermeras al momento de obtener la atencion y
obediencia del nifio desde el marco de andlisis de los cinco (5) axiomas propuestos
por Paul Watzlawick (Ver llustraccioni1. Acciones emergentes con relacion al cuidado
y comunicacion con el nifio).
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llustracion 1. Acciones para fortalecer la autonomia del nifio o menor con relacion al cuidado y
comunicacion para contribuir a su comprension y practicas de cuidado.

Acciones para fortalecimiento de la autonomia y acuda al cuidado: {1}:
contribuye al fortalecimiento de la autonomia del nifio o menor de edad. {2}: saludar al
nifo. {3}: cuidar de la privacidad del nifio. {4}: cuidar de la seguridad y la integridad del
nifo. {5}: cuidar de la comodidad del nifio. {6}: permite al nifo expresarse libremente.
{7}: permite la participacion activa de los padres en el proceso de cuidado de nifios.
{8}: consentimiento informado. {9}: hablar con el nifio de los elementos de empatia
cognitiva y afectiva. {10}: estimula en el nifio el juego y otras ludicas que contribuyen
a su comprension de su estado: {11}: la enfermera utiliza un lenguaje ajustado al
desarrollo moral del nino. {12}: tratar siempre al nifio por su nombre. {13}: le pide al
nifo acerca de su condicion continuamente. {14}: informado consentimiento. {15}: el
nino comprende su estado.

Diagramacion de la segunda aportacion de la cual se relaciona el analisis de
las acciones con los nodos periféricos y los centrales: los cuales responden a los
cinco axiomas desde enlaces preferenciales para los cuales se utilizd el analisis de
coocurrencia. (Ver llustracion 2. Relaciéon de acciones con nodos periféricos, nodos
centrales y axiomas de Paul Watzlawick).
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llustracion 2. llustraciéon 2. Relacidén de acciones con nodos periféricos, nodos centrales y
axiomas de Paul Watzlawick

Acciones con nodos periféricos, nodos centrales axiomas de Paul

Watzlawick: {1}: contribuye al fortalecimiento de la autonomia del ninio o menor
de edad. {2}: saludar al nifio. {3}: cuidar de la privacidad del nifio. {4}: cuidar de la
seguridad vy la integridad del nifio. {5}: cuidar de la comodidad del nifio. {6}: permite
al nifo expresarse libremente. {7}: permite la participacion activa de los padres en el
proceso de cuidado de nifios. {8}: consentimiento informado. {9}: hablar con el nifo
de los elementos de empatia cognitiva y afectiva. {10}: estimula en el nifio el juego y
otras ludicas que contribuyen a su comprensién de su estado: {11}: la enfermera utiliza
un lenguaje ajustado al desarrollo moral del nifio. {12}: tratar siempre al nifo por su
nombre. {13}: le pide al nino acerca de su condicidon continuamente. {14}: informado
consentimiento. {15}: el nino comprende su estado. Axiomas: {Axioma 1}: Es imposible
no comunicar. {Axioma de 2}: cada comunicacién tiene un nivel de contenido y un
nivel de relacion, de modo que el ultimo clasifica el primero y por lo tanto una meta
comunicacién. {Axioma de 3}: la naturaleza de una relacion depende de la gradacion
gue los participantes hagan de las secuencias de comunicacion entre ellos. {Axioma
de 4}: comunicacién humana implica dos modalidades: digital y anal6gico. {Axioma de
5}: intercambios de comunicacion pueden ser simétrica y complementaria.

Disefio del diagrama conceptual del modelo: como propuesta de cuidado vy
comunicacion en pediatria el cual se disefid por medio del programa STATGRAPHICS
centurién® en su funcién de mapa de procesos.

Se considera que todas las acciones que propenden por aptitudes positivas
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en el nino son importantes como elementos de relacion social, sea consciente o no,
donde lo que se pretende es hacerlos intencional y légico, pero sobre todo continuo
entre un emisor y un receptor. En Watzlawick los elementos de comunicacion estan
determinados por contingencias de relacion con un vocabulario adecuado y claro
entremezclado con emociones y sentimientos, y centrados en una realidad objetiva
sin aguzar el temor en el nifio, con ayuda de la comunicacion analdgica y digital con
enfoque interaccional entre el nifio y la enfermera. El consentimiento informado se
mostré desde la percepcidon de la enfermera como de poco interés para el nifio al
momento de propender por su cuidado. Ademas, de que no se soportd en ninguno de
los axiomas, debido a que el nifio deja de ser un agente activo de la comunicacion y
del cuidado, para convertirse en un sujeto de asimetria que llora, grita o se silencia, lo
cual desfavorece la estabilidad de la comunicacion entre la enfermera y el tutor legal.

El modelo de estructura funcional surge de considerar los nodos centrales como
aquellos que por su aplicacion independiente logran mejorar la actitud, y por ende la
atencion del positiva en el nifio, como por ejemplo: cuidar de la comodidad del nifo,
saludarlo por el nombre, ajustar el lenguaje a la comprensidén y desarrollo cognitivo
del nifio, asi como consultarle cualquier decisién que se tome con respecto a su salud
o enfermedad (asentimiento informado). Estos elementos permiten que el nifio forme
estructuras logicas de empatia para con los profesionales de la salud y no se vuelva
mas traumatica su situacion al estar alejados de sus familiares 0 amigos, ya que les
permite una comprensién mas profunda de su estado y por ende poder contribuir a su
autocuidado.

El modelo relaciona las acciones analdgicas que implican a que el nifio acuda al
llamado de la enfermera libre de intimidacion. La unidn de los nodos por flechas indica
la I6gica de estructura jerarquica y sinergia de aplicacion desde un marco de l6gica
comun ya que ¢ Coémo saludar sin decir el nombre cuando se les ha informado? ; Cémo
permitir la expresidn libre, sin estimular el juego y la pintura? ; Como considerar que el
nifno entiende sobre su enfermedad, cuando no se le permite buscar informacion y ser
escuchado de forma amable y cordial? (Ver llustraciéon 3. Modelo estratégico (Meso
analisis)).
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llustraciéon 3. Modelo estratégico (Meso andlisis).

Convencién: Nodos de complementariedad:[ Nodos de Preparacion: [ {;Nodos de Responsabilidad:{

El modelo final muestra que en todo proceso de relacion enfermera-paciente
lleva una red de simbologias que se representan y describen en los axiomas de Paul
Watzlawick. Desde el modelo propuesto los elementos representan dimensiones
axiologicas, teleoldgicas y deontoldégicas que debe considerar la enfermera al
propender por el bienestar del nifo. (Ver llustracion 4. Modelo de estructura funcional
para el cuidado y comunicacion a pacientes pediatricos).

- Elementos Axiologicos. Se sumerge cada accion de la enfermera en: la
atencién (cuidado), la empatia, la verdad, la solidaridad, la compasion, la
ternura.

« Elementos Teleoldgicos. Las acciones que buscan de manera directa o in-
directa el bienestar del paciente y la familia definido por Aristoételes como
la “causa final ya que son objetos de amor y deseo” (LIoyd, 2007). En este
margen de ideas se encuentra por ejemplo: estimular en la medida que se
pueda por la condicion del paciente el juego y la pintura, ser cordial con el
nino y la familia, preguntar al nino sobre sus temores y angustias, entre otros
elementos.

« Elementos Deontoldgicos. edifican las buenas practicas, las cuales deben
dignificar el cuidado y por ende a contribuir al desarrollo de la autonomia del
nino, entre estos elementos se encontraron: el asentimiento informado como
proceso de comunicacién, permitirle la busqueda de la informacidn bajo la
guia o asesoria de un profesional, brindarle intimidad y proteccion; asi mis-
mo como el consentimiento al igual que el asentimiento informado debe ayu-
dar a disminuir la ansiedad y la incertidumbre en el nifio y a los familiares.
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llustracion 4. llustraciéon 4. Modelo de estructura funcional para el cuidado y comunicacién a
pacientes pediatricos

Las dimensiones (axiologicas, teleoldgicas y deontologicas) proyectan acciones
qgue nutrenlanaturaleza de los profesionales de la salud con caracteristicas humanitarias
y con un alto sentido de humanizacién, tales como:

Actividades de preparacion psicolégica para que el nifio acuda: Aristételes
plantea como el acudir al llamado de una vida sana, un cuerpo sano, una manzana
sana, todas dicen algo distinto pero que se comprenden como algo en comun que
es la sanidad <<sano>> el llamado a buscar su sanidad (Lloyd, 2007; Marias, 1970).
(Ver llustracion 4. Modelo de estructura funcional para el cuidado y comunicacion a
pacientes pediatricos).

1. Actividades de responsabilidad: como norma o deber de cuidar en palabras
descritas por Corinne Peluchdon desde Gilligan propenden por: “... escuchar
su historia y su dolor, dialogando en una relacion de intercambio afectivo
donde se comparte una determinada vision del mundo y unos valores” (Barra
Almagia, 1987; Gilligan & Utrilla, 1985; Lax, 2013; Shaffer & Velazquez
Arellano, 2000), es decir, una simbologia de acciones y de discursos. (Ver
llustracion 4. Modelo de estructura funcional para el cuidado y comunicacion
a pacientes pediatricos)

2. Actividades complementarias: como el consentimiento informado ya que no
tiene una injerencia directa en el comportamiento o aptitud del nifio frente a
su cuidado, lo que es de resaltar es que la tranquilidad de los padres sera
percibida por el nifio. (Ver llustracion 4. Modelo de estructura funcional para
el cuidado y comunicacién a pacientes pediatricos)

3. Actividades sinérgicas: como aquellas que contribuyen a que las actividades
de preparacion y responsabilidad se realicen de forma logica y correcta de
un margen de gestion (Ver llustracion 4. Modelo de estructura funcional para
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el cuidado y comunicacién a pacientes pediatricos)

DISCUSION

Los axiomas de comunicacion propuestos por Paul Watzlawick, tienen una gran
relacién con varias de las teorias de cuidado por propuestas por enfermeras como por
ejemplo, la teoria de cuidado transpersonal propuesto por Watson. Lo cual permite
entender porque algunas practicas de las enfermeras, aunque no recibieron en su
formacion teorias de la comunicacion, emergen en ellas estos elementos de cuidado
humanizado. Asi mismo, con el hecho de contribuir al desarrollo moral del menor,
desde el trato por su nombre y la expresion de sus emociones, lo cual Watson expone
al momento de propender por una comunicacion eficaz y el interactuar con el paciente
y familia en forma cercana (J. Watson, 1979; M. J. Watson, 1988).

En las préacticas de las enfermeras al momento de cuidar a los nifios se encontrd
que los axiomas de Watzlawick estan n inmersos en esas practicas pero sin una
estructura jerarquica ni de lenguaje y tampoco de tipo de aprendizaje. Por esto el
modelo de estructura funcional planteado brinda una l6gica en lo que puede ser
explicado y expresado tanto por la enfermera como por el paciente. Es decir, los
axiomas sumado a los parametros de teorias como la ética del cuidado brindan al
profesional un metalenguaje de cdmo comunicarse y se debe cuidar al nifio (Watzlawick,
1977; Arango et al., 2016; Watzlawick & Jackson, 2010).

El cuidado humanizado requiere de una continua reflexién en los elementos de
comunicacion e interaccion social, desde las dimensiones deontoldgicas, axiolégicas
y teleoldgicas como fueron consideradas en la presente investigacion, donde mas
alld de aquellas acciones o practicas consideradas negativas como no llamar al nifio
por el nombre, no permitirle jugar o expresar sus temores; se expone el hecho, que
los axiomas desde una estructura légica permiten comprender un fendbmeno poco
estudiado pero muy importante en el marco de la atencion pediatrica (Pérez et al.,
2014; Silver et al., 1967; Sobo, 2004; Well et al., 1993).

La propuesta de modelo estructural de comunicacién en centra en la necesidad
de seguir buscando estrategias para lograr una comunicacion asertiva y empatica que
le permita tanto a los nifios como a los padres una atencidn centrada a las necesidades
del paciente. Por ejemplo en la calidez y cordialidad en el trato personal, brindar
informacion adecuada y suficiente con una comunicacién comprensible bajo principios
de respeto, confianza, confidencialidad, seguridad, entre otros valores (Oliveros-
Donohue, 2015).

CONCLUSION

Los axiomas propuestos por Paul Watzlawick responden a los interrogantes del
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como debe plantearse el cuidado y la comunicacion para lograr la atencion y posterior
cooperacion del nifio. Es claro, que los elementos tedricos sin una practica en el area
de la comunicacion son una simple trasmisién de datos, incluso a veces sin sentido.

El rigor metodolégico del modelo de estructura funcional favorece al cuidado
humanizado y a mejorar la comunicacion, ya que uno sin el otro no se percibe. El
modelo podria determinar qué elementos considerar verdaderamente importante en
relacion enfermera y el paciente pediatrico, y que valores éticos relacionar para lograr
el fortalecimiento de la autonomia del menor para que acuda al llamado de su cuidado
como la prudencia, el amor, la asertividad, la comprension, la solidaridad, entre otros;
incluso del dolor el cual también es un canal de comunicacién del cual se abstrae
informacion (Diaz Pérez et al., 2017).

No se pretende desde el modelo planteado considerar el proceso de comunicacion
como causa Yy efecto (enfermera da una instruccion y espera que el nifio la cumpla),
ya que como el mismo Paul Watzlawick la expone es un sistema ciclico, lo cual no
significa que no existan condiciones pragmaticas de relacion.
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