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Resumen:
El cuidado desde épocas remotas es la esencia de la disciplina profesional Enfermeria, desarrollados en
los lugares donde las personas, familias y comunidades nacen, viven, trabajan y mueren, influenciados
por las Determinantes de la Salud.
Las trabajadoras sexuales se encuentran en constante vulnerabilidad, son victimas de estigma,
violencia y discriminacién relacionado a la labor que desempefian, lo que impacta directamente
en su salud en todas sus dimensiones, sumado a la exposicidn constante a factores de riesgo que
implican sus condiciones de trabajo.
Durante mucho tiempo este grupo se ha visualizado como un grupo de riesgo para contraer y
transmitir infecciones de transmision sexual, sin otra mirada mas integradora de su proceso salud
enfermedad.
Se conocen pocos estudios acerca de los cuidados integrales que reciben las TS y las barreras y
limitantes que encuentran en el momento que recurren a los servicios de salud.
El presente estudio tiene como objetivo: “Conocer la percepcion de las/os Licenciadas /0s en
enfermeria sobre el cuidado integral que brindan a las trabajadoras sexuales en los servicios de
Ginecologia de Red de atencion primaria- Administracion de Servicios del Estado en el
Departamento de Rivera”. De esta manera se buscara aportar informacion que contribuya en la
creacion de estrategias para mejorar la atencion y el cuidado integral brindado.
Se realizara un estudio cualitativo de tipo fenomenoldgico, en los Servicios de Ginecologia de la
Red Primaria de Atencién de ASSE del departamento de Rivera.
La poblacion seleccionada seran Licenciadas/os en Enfermeria que se desempefien en esos

servicios, y la recoleccion de datos se realizard mediante entrevistas semiestructuradas que



permitird obtener informacion detallada sobre las experiencias, percepciones y opiniones de
los/as Licenciadas en Enfermeria respecto a la atencién brindada a las TS

Las palabras claves utilizadas son: Trabajo Sexual, Percepcion, Enfermeria, Cuidado, Primer

Nivel de Atencion, .
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Introduccion
El presente trabajo corresponde al TFG, modalidad Proyecto de Tesis elaborado por cuatro
estudiantes de la carrera Licenciatura en Enfermeria, generacion 2018, Universidad de la

Republica, Facultad de Enfermeria, Region Noreste, Sede Rivera,

El Departamento de Educacion de la facultad de Enfermeria de la UDELAR, define al proyecto

de tesis como:

Un documento previo a la elaboracion de una Tesis. En este tipo de proyectos suelen
establecer las caracteristicas fundamentales de una Tesis, como el planteamiento o los
métodos de investigacion. Se utiliza como referencia, planificacion y orientacion para

realizar la tesis. (Departamento de Educacion Facultad de Enfermeria, 2021)

Enfermeria es una profesion basada en los cuidados, con una connotacion ética importante, el
cuidado es una actividad imprescindible para la humanidad, partiendo de una vision holistica del
ser humano y garantizando su bienestar fisico, mental y social (Equipo Docente Facultad de
Enfermeria, 2018).

La definicion de cuidados segun Colliere es relevante en este contexto:

“Cuidar es, ante todo, un acto de vida, en el sentido de que cuidar representa una infinita
variedad de actividades dirigidas a mantener y conservar la vida y permitir que ésta se continte y

reproduzca”. (Colliere, 1982, p.233)

La investigacion plantea como objetivo Conocer como la Enfermeria Profesional percibe el

cuidado integral que se brindan a las mujeres trabajadoras sexuales en los servicios de



Ginecologia de la Red de Atencion primaria- Administracion de los Servicios de Salud del

Estado (RAP/ASSE) del Departamento de Rivera.

Para fortalecer el proceso de la investigacion se realizé una revision de la literatura a nivel

nacional e internacional.

La eleccién de la metodologia cualitativa de tipo fenomenoldgica para este estudio, permitira
conocer opiniones, percepciones e interpretaciones acerca del cuidado que se brinda a las

trabajadoras sexuales desde la mirada de la enfermeria profesional.

La vulnerabilidad y estigmatizacion hacia las Trabajadoras sexuales (TS) se sigue visualizando
en todos los ambitos, incluyendo la salud, casi no existen investigaciones a nivel sanitario sobre
los cuidados que se les brindan, motivo por el cuél este trabajo busca responder a la siguiente
interrogante: ;Cémo perciben los Licenciados/as en Enfermeria el cuidado integral que brindan a
las trabajadoras sexuales en los servicios de ginecologia de la RAP-ASSE del Departamento de

Rivera?

Los datos se obtendran mediante entrevistas con preguntas semiestructuradas a traves de un

instrumento creado por el grupo.

El sector de la salud podréa beneficiarse en un futuro de los resultados que este trabajo aporte,
ampliando la informacion existente, buscando nuevas estrategias y apoyando en la mejora de la

calidad de los cuidados brindados desde la Enfermeria Profesional,

Como futuras Licenciadas en enfermeria, nos resulta relevante investigar esta tematica y

proporcionar una base para futuros estudios, ademas de contribuir a mejorar el cuidado hacia las



trabajadoras sexuales, permitiendo que estos cuidados impacten positivamente en su proceso de

salud-enfermedad.



Antecedentes

La busqueda de antecedentes bibliograficos nos permitird un acercamiento sobre la tematica
abordada en el Proyecto de Investigacion desde distintas perspectivas y areas, lo cual contribuye

a la construccion del problema a investigar.

La misma se sustenta en la revisién de articulos y estudios cientificos publicados entre los afios

2017 a 2022 en el portal de la Biblioteca virtual en Salud (BVYS), la cual se define como:

Un bien publico que facilita el acceso y uso de la informacion cientifica y técnica en
salud con el objetivo de contribuir a la reduccion de la distancia entre el conocimiento y
la préctica en salud en los paises de América Latina y el Caribe (Portal Regional de la

BVS, 1998).

Las palabras claves utilizadas fueron: Trabajo Sexual, Percepcion, Enfermeria, Cuidado, Primer

Nivel de Atencion.

La seleccidn de los articulos encontrados durante la busqueda fueron determinados por los

siguientes criterios de inclusion:
Segun el afio de publicacion: 5 afios entre 2017 a 2022.
Paises: Espafia, Brasil, Chile, Portugal.
Idiomas: espafiol y portugués.
Autores: todos.

Texto: completo.
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El resultado de la busqueda arrojé 12 articulos, que luego de aplicar los criterios de inclusion
se seleccionaron 4. Los articulos seleccionados estdn comprendidos entre los afios 2017 a 2022,
lo que nos indica que para autores en BVS que los estudios sobre la tematica planteada viene en
disminucién, mayoritariamente se encuentran en paises como Brasil, y predomina el idioma

espariol.

Los articulos revisados destacan que la mayoria habla de la vulnerabilidad y exclusion que sufren
las trabajadoras sexuales en los servicios de salud con un predominio de perfil de atencién

sanitarista y con barreras de acceso a la atencion de tipo administrativas.

En Espaiia un estudio realizado denominado “ Percepcion del personal de enfermeria de
Atencién Primaria de Tenerife sobre sus conocimientos para prestar cuidados a mujeres en
contexto de prostitucion”, se detectd que entre las barreras en el acceso de la salud de las
mujeres, se destacan las de caracter administrativo , tales como mujeres extranjeras que tienen
una situacion irregular de esta manera sintiendo temor a que sean denunciadas, y otro dificultad
que destaca este estudio dentro del proceso de atencidn es el desconocimiento de la normativa

del pais (Gonzalez, 2022).

Este articulo también describe el valor que tiene la atencion que recibe la Salud sexual y
reproductiva, pero se visualiza que es la menos atendida por las enfermeras, esto se puede notar
en que, segun la perspectiva de la autora, las enfermeras deben adquirir mas formacion en Salud
sexual y reproductiva (SSRR), perspectiva de género, y atencion de calidad a mujeres en

contexto de prostitucion

Otro estudio publicado en Portugal que se titula como “Al margen de los cuidados: experiencias

de (des) proteccion sociosanitaria de trabajadoras del sexo en Oporto, Portugal”, habla de
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maltiples vulnerabilidades a las que estan expuestas las trabajadoras sexuales en el ambito
sanitario, y a su vez muchas son inmigrantes irregulares dificultando asi cuando tienen que
recurrir al sistema sanitario, en Portugal no se reconoce al trabajo sexual como ilegal, pero
tampoco el mismo se beneficia de normativas, para que el estado Portugués garantice derechos y

proteccion a estas trabajadoras (Santos et al., 2022).

En Chile se publicé un estudio designado: “ Experiencias en la atencién ginecoldgica de
trabajadoras sexuales migrantes atendidas en UNACESS, Santiago de Chile, 2017 al igual que
otros paises como los anteriormente mencionados prevalece la discriminacion en el &mbito
administrativo, que por los profesionales sanitarios, el estudio reveld escasa informacion
cientifica referente a la salud sexual y reproductiva de las migrantes en Chile, a igual que en

Espafia estas mujeres enfrentan barreras de caracter administrativas.

En Chile con el fin de atender a usuarias como trabajadoras sexuales y mujeres que no lo ejercen
, se creo la Unidad de Atencion y Control en Salud Sexual con las siglas UNACESS donde es la
principal red de atencidn, las trabajadoras migrantes manifiestan un trato satisfactorio por parte
de los profesionales que las atienden durante el control ginecoldgico. A diferencia en Portugal
las trabajadoras sexuales, sobre todo migrantes optan por recurrir a la salud privada debido a la
inadecuada atencion en los centros de salud publicos y a partir de estas situaciones podemos

destacar un déficit de cuidados en relacion a la asistencia sanitaria. (Rojas et al., 2019)

El articulo publicado en 2018 titulado "Prostitucion y Salud: Representaciones Sociales de
Enfermeros/as de la Estrategia Salud de la Familia" en Brasil, tiene como objetivo identificar las
representaciones sociales de los/las enfermeros/as sobre la relacion entre prostitucion, salud y la

actuacion de la Estrategia Salud de la Familia.
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Los/las enfermeros/as reconocen que la basqueda de servicios de salud por parte de personas
involucradas en el trabajo sexual esta frecuentemente vinculada a Infecciones de transmision
sexual (ITS), lo que limita las perspectivas de atencion profesional. Sugieren que, dado que las
consultas suelen ser espontaneas, se aproveche este momento para abordar de manera integral
todas las necesidades, estos procesos pueden dificultar la comunicacion y la comprension
holistica de la vida cotidiana, la salud y las condiciones laborales de las personas que ejercen

trabajo sexual. (Moreira et al., 2018)

Los articulos seleccionados presentan algunas diferencias y similitudes. Todos ellos describen
factores en comun que inciden al momento de las mujeres que inician en el sistema de la
prostitucion. Factores socio-econdmicos individuales, violencia, déficit de redes de apoyo, vivir
en contextos de vulnerabilidad, alcoholismo, ser extranjeros, escasa oportunidad laboral, entre
otros. El trabajo sexual genera estigma, discriminacion, marginalizacion frente a los ojos de la
sociedad y estd vinculado al concepto de comercializacion del cuerpo como una manera “facil”

de recibir una retribucion econdémica a cambio de los servicios prestados.

En algunos articulos relata que el vivir en este contexto en diversas ocasiones dificulta el acceso
en algunos sectores de la salud, por miedo de recibir criticas y ser discriminadas.

Por ende, refiere también la dificultad que tienen los profesionales en enfermeria en
conceptualizar la prostitucion, ya sea por escasez de capacitacion, informacion o por razones
personales. Cabe destacar que la literatura consultada reitera la importancia de poseer un equipo
de salud capacitado para atender esta poblacién garantizando una 6ptima calidad de atencién,

identificando necesidades reales con una perspectiva de derechos, de género y diversidad.
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No obstante Uruguay en relacidn a otros paises, ya gener6 un sistema de amparo a las
trabajadoras sexuales, el cual lo establece en la Ley N.° 17.515, creada el 9 de julio del afio 2002.
Contando con un registro de trabajadoras en el Ministerio del Interior, las cuales deben de contar
con un carnet de profilaxis otorgado por el ministerio de salud publica. Este carnet tiene una
validez de 3 afios y deben contar con controles cada 6 meses, en caso de que el médico considere
deben regresar en periodo de tiempo menor a lo establecido. De hecho también se crearon
“Pautas para la atencion integral de personas que ejercen el trabajo sexual” en 2019, con el
objetivo que el sistema de salud brinde una atencion acorde, con ética, profesionalismo y
otorgando cuidados integrales a esa poblacion. Las pautas de atencion del Ministerio de Salud
Publica (MSP) también incluyen orientacion sobre los derechos sociales y laborales de las
trabajadoras sexuales y asesoria para el cambio de nombre y sexo registral para las personas

trans.

La literatura nos indica que existen diversas barreras de acceso y accesibilidad en el ambito de la
salud cuando las T.S van acceder al sistema, y la necesidad de la formacion del personal de salud
es de gran relevancia para que puedan brindar cuidados de calidad y de forma integral.Luego de
culminar la revision de los articulos seleccionados podemos expresar que es un tema poco
investigado en la actualidad tanto a nivel Nacional e Internacional, y sobre todo en el area de la
salud la produccion ha sido menor. Mayoritariamente los articulos hablan de la problematica en
el inicio de prostitucion, de factores sociales y econdmicos que llevan a insertarse en esa labor,
de la informalidad, factores de riesgo en el ambito en el cual se desempefian, el estigma, la
vulnerabilidad y de las barreras de acceso a los servicios de salud en el &ambito administrativo.
Sin embargo, no se encontraron articulos que describen sobre la atencién y cuidados integrales

en salud que se brindan a las T.S, ni estudios que hablen de la Percepcion de los cuidados
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brindados. Algunos hacen referencia a la atencion en salud enfocandose estrictamente en
controles médicos y examenes relacionados con ITS, no contemplando otras necesidades. Esta
busqueda aportd informacion importante sobre la fragmentacion de la atencion de las T.S. Estos
resultados dejaron en evidencia un déficit de conocimientos sobre el temay nos retd a continuar
con este trabajo, para que el mismo pueda aportar y contribuir en la construccion de futuras guias

y pautas fortaleciendo la integralidad de los cuidados que se brindan a las T.S
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Planteamiento del problema
Desde la informacion de conocimiento extraida de los antecedentes, nos abocamos a plantear el
problema que nos lleva al desarrollo de la tesis.En nuestro pais aun existiendo pautas y
normativas establecidas desde el Ministerio de Salud Publica que orientan a la atencion de las
TS, brindan herramientas a los equipos de salud se siguen encontrando servicios fragmentados y
barreras al momento de acceder a una atencion integral que garantice cuidados 6ptimos para su
salud. Los diferentes estudios revelan los desafios significativos en el acceso a servicios de
atencion de calidad, que brinden cuidados integrales, ocasionando una discontinuidad en la

atencion, vulnerando el Proceso salud Enfermedad (PSE) de esas trabajadoras.

En la actualidad no se cuenta con mucha informacion sobre como se brinda el cuidado a las TS al
momento que llegan a los distintos servicios de salud, y persisten obstaculos que interfieren
negativamente al momento de operativizar una adecuada atencién. Segun las pautas para la
atencion integral de personas que ejercen el trabajo sexual, se observa un desconocimiento de la
legalidad y normativa vigente. Esto, sumado a la falta de consideracion de la dindmica laboral,
genera frecuentemente incompatibilidades en los horarios de atencién. Ademas, la
discriminacion hacia las personas que realizan trabajo sexual crea barreras que dificultan el
acceso a una atencion integral y accesible. Es crucial implementar un control de salud con
enfoque preventivo que abarque todas las areas de la salud humana, adaptandose a las

necesidades especificas de cada individuo.

Todos estas problematicas que se presentan nos lleva a cuestionarnos, ;Como percibe la/los Licenciada/os
en Enfermeria el cuidado integral que brindan a las trabajadoras sexuales en los servicios de ginecologia

de la RAP-ASSE del Departamento de Rivera?.
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Justificacion
Este proyecto sigue la linea de investigacion de Cuidados de la Facultad de Enfermeria (FENF) ,
donde se realizd una busqueda minuciosa sobre el tema abordado, obteniendo datos
significativos los cuales contribuyeron a la formulacion y elaboracion de este estudio. La
revision bibliografica dejo al descubierto que la gran mayoria de los trabajos cientificos
publicados abordan la tematica como un problema sanitario y administrativo los cual nos
desafia visibilizar la problemética con una mirada més integradora que nos permitira profundizar
acerca de las experiencias de la/ los licenciadas/os en enfermeria con respecto a la percepcion del
cuidado integral que brindan a esta poblacion. La profesion de enfermeria esta basada en los
cuidados, siendo estos dirigidos a actividades que requieren un valor profesional, encaminado a
la conservacion y autocuidado de la vida, generando asi la necesidad de reflexionar sobre los
cuidados establecidos a esta poblacion. La percepcion del cuidado que realizan dependera de la
calidad de atencion brindada, las habilidades desarrolladas y la calidez humana, donde se vera
reflejada la satisfaccion de la poblacion a la que esté dirigida. Desarrollar esta investigacion
contribuira en mejorar el cuidado integral en salud, y a través de este proyecto aportar nuevos

conocimientos desde la perspectiva de los profesionales de enfermeria.

En el futuro, el sector de la salud podra beneficiarse de los resultados de este estudio, ya que
aportara informacion adicional y ayudara en contribuir a mejorar la calidad de los cuidados de
enfermeria, ademas de promover una perspectiva mas inclusiva y equitativa a la poblacion de

estudio.

Se seleccionara los servicios de Ginecologia ya que los mismos tienen gran concurrencia de
trabajadoras sexuales, donde se pueden captar a las mismas debido a que alli se realizan el carné

de profilaxis.
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La Ley de Salud Sexual y Reproductiva N° 18.426 de 2008 y su decreto reglamentario de 2010
en Uruguay brindan el marco para la atencion en salud y establecen el derecho a servicios de
salud sexual y reproductiva de calidad para todas las personas, incluyendo a las trabajadoras
sexuales. Aunque el Ministerio de Salud Publica promueve un enfoque inclusivo y respetuoso, su
implementacion efectiva requiere una transformacién cultural y una capacitacion adecuada del
personal de salud, especialmente en los/las Licenciados/ as en Enfermeria, para asegurar que se
reconozcan y respeten los derechos y la dignidad de todas las personas, sin importar su

ocupacion.
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Objetivos

5.1 Objetivo General:

Conocer la percepcion de las/os Licenciadas /os en enfermeria sobre el cuidado integral que
brindan a las trabajadoras sexuales en los servicios de Ginecologia de RAP- ASSE del

Departamento de Rivera.

5.2 Objetivos especificos:

® Describir la atencion en salud brindada por los profesionales de Enfermeria a las

T.S

® Detectar debilidades y fortalezas sobre los cuidados de enfermeria hacia las T.S

® Interpretar experiencias vividas por los profesionales de Enfermeria al momento

de brindar los cuidados.
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Marco conceptual
Cuidado: La concepcion se ha ido transformando a lo largo de la historia. Platon, Socrates y
Aristételes consideran los valores del alma como valores supremos. El cuidado como atencién al
alma, se relaciona y contrapone con la injusticia contra uno mismo, no ubica al cuidado como
una virtud. Descartes desde el Racionalismo entiende el cuidado como una ocupacion y
preocupacion para fuera de si. El positivismo, pos Revolucion Industrial entiende a la Salud
desde la 6ptica Biologica, como la ausencia de Enfermedad; mientras que el Cuidado se instala
desde el Modelo Biomeédico, con formas centradas en el cuerpo y la enfermedad alejandose de la
integralidad del ser (Alvim, 2006). Nos parece importante hacer un pequefio resumen de la
evolucion del concepto de cuidado ya que él mismo ha cambiado y sigue cambiando desde el
punto de vista de diferentes perspectivas. Ya mencionaba Umpierrez (2017) en sus tesis doctoral
que varios autores estan de acuerdo que el término Cuidado da la connotacion de
responsabilidad, mientras que Cuidar establece una accion mas dindmica, pensada, reflejada,
envuelve una accidn interactiva, esta accion y comportamiento esta fundada en valores y no en

conocimiento.

“Cuidar es, ante todo, un acto de vida, en el sentido de que cuidar representa una infinita
variedad de actividades dirigidas a mantener y conservar la vida y permitir que ésta se continte y

reproduzca” (Colliere, 1982, p.233).

Siendo la esencia de enfermeria, el cuidado es una construccion de conocimientos a partir de una
vision holistica del ser humano considerando la persona en su totalidad, actuando asi de forma
eficaz y comprometida, asegurando un bienestar fisico, mental y social del individuo, familia y la

comunidad.
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Teoria del cuidado: “Se basa en la armonia entre mente, cuerpo y alma, a través de una relacion
de ayuda y confianza entre la persona cuidada y el cuidador. Su teoria tiene un enfoque filoséfico
(existencial fenomenoldgico), con base espiritual, cuidado como un ideal moral, y ético de la

enfermeria.” (Watson, 2018 pag 08).

Percepcion:_Sobre percepcién se obtienen diversos conceptos que han ido evolucionando en la

historia , una de las principales disciplinas de interés a estudiar la percepcién es la psicologia.

Este campo ha definido a la percepcién como:

Es el proceso cognitivo de la conciencia que consiste en el
reconocimiento, interpretacion y significacion para la elaboracion de
juicios en torno a las sensaciones obtenidas del ambiente fisico y social, en
el que intervienen otros procesos psiquicos entre los que se encuentran el

aprendizaje, la memoria y la simbolizacion. (Vargas, 1994).

La psicologia ha generado también un concepto de percepcion social,en el cual influyen
factores sociales y culturales con la finalidad de abordar otros aspectos como los valores,
roles sociales, las opiniones. Aplicando asi esa concepcion para referirse al reconocimiento que

el sujeto hace de las otras personas.

La percepcion de acuerdo a Carterette y Friedman (1982):

Es una parte esencial de la conciencia, es la parte que consta de hechos intratables

y, por tanto, constituye la realidad como es experimentada. Esta funcion de la
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percepcién depende de la actividad de receptores que son afectados por procesos
provenientes del mundo fisico. La percepcion puede entonces definirse como el
resultado del procesamiento de informacion que consta de estimulaciones a
receptores en condiciones que en cada caso se deben parcialmente a la propia

actividad del sujeto (Arias, 2006).

Trabajadora sexual: Actualmente en Uruguay existe una ley que ampara a las trabajadoras

sexuales, la misma es la ley n® 15.515 la cual establece:

Son trabajadores sexuales todas las personas mayores de dieciocho afios
de edad que habitualmente ejerzan la prostitucion, recibiendo a cambio
una remuneracion en dinero o en especie. Se autorizara el ejercicio del
trabajo sexual a aquellas personas que estén inscritas en el Registro
Nacional del Trabajo Sexual y posean el carné sanitario con los controles

al dia. (Registro Nacional de Leyes y Decretos, 2002)

Pautas para la Atencion Integral de personas que ejercen el trabajo sexual: Este documento,
titulado "Pautas para la Atencion Integral de Personas que Ejercen el Trabajo Sexual”, es
publicado por el Ministerio de Salud donde su rol principal es direccionado a la orientacion en
politicas sanitarias. Su objetivo principal es proporcionar herramientas esenciales a los equipos
de salud y gestion asistencial para implementar servicios de salud accesibles y adecuados a las
necesidades integrales de salud de las personas involucradas en el trabajo sexual, reconociendo

sus especificidades.
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Estas pautas representan un avance en la promocion de salud y la proteccion de los derechos de
la poblacion y fundamentales para abordar las necesidades de una atencién efectiva, sin

discriminacion ni estigmatizacion. (MSP, 2019).

Primer Nivel de Atencion (PNA): Es el acceso de entrada al sistema de salud, facilitando la
atencion a las necesidades esenciales a la poblacion, a través de actividades de promocion,
prevencion y rehabilitacién. Incluyendo centros de baja complejidad, como consultorios,
policlinicas, centros de salud, entre otros. Donde se aborda la mayoria de los problemas de salud,

garantizando una atencion réapida y eficaz (Vignolo et al., 2011)

Salud segun el Sistema Nacional Integrado de Salud: EI Dr Hugo Villar y Roberto Capote
desarrollaron un concepto de salud siendo mas integrador y apropiado a la realidad

contemporanea, se concibe a la salud como:

Una categoria bioldgica y social, que se encuentra en unidad dialéctica con la
enfermedad, resultado de la interaccion del individuo con su medio, que se
expresa en valores mensurables de normalidad fisica, socioldgica y social, que
permite al individuo el cumplimiento de su rol social, que esta condicionada al
modo de produccion y a cada momento historico de la sociedad y constituye un

inestimable bien social (Convencion Médica Nacional, 2004).

ASSE:

Prestador estatal de servicios de salud, gratuito y elegible, con una red de servicios

distribuidos en todo el territorio nacional, que brinda a sus usuarios una atencion segura e
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integral, mediante el desarrollo de acciones de promocidn, prevencion, diagndstico,
tratamiento y rehabilitacion y que contribuye a la salud de todos los habitantes de la
Republica en el marco del Sistema Nacional Integrado de Salud. (Administracién de los

Servicios de Salud, 2022).

Enfermeria comunitaria:

La enfermeria comunitaria es la disciplina que sintetiza los conocimientos de la
Enfermeria y de la salud publica y los aplica, como alternativa de trabajo en la
comunidad, con el fin de promover, mantener y restaurar la salud de la poblacion,
contando con la participacion de esta, mediante cuidados directos e indirectos a los
individuos, a las familias, a otros grupos y a la propia comunidad en su conjunto, como
miembro de un equipo multidisciplinario y en el marco de una planificacion general de

atencion a la salud. (Ramos, 2000).

SNIS: El Sistema Nacional Integrado de Salud, creado por la Ley N° 17.930 el 19 de diciembre
de 2005, tiene como objetivo unir los servicios de salud de entidades publicas y privadas para
ofrecer una atencidn integral. Su funcion es asegurar que todos los habitantes del pais puedan
acceder a servicios de salud completos, fomentando una atencion equitativa y de calidad para

toda la poblacién de Uruguay ( Ley N° 18211, 2007).

Determinantes de la Salud:

La salud enfermedad siendo una realidad tan compleja se puede comprender a través de

representaciones llamadas modelos, en donde incluyen los condicionantes o determinantes
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conocidos para orientar en nuestro quehacer como trabajadores de la salud, ademas orientar

politicas de salud.

La comprension de los determinantes de la salud es fundamental no solo para conocer la
salud de los individuos y grupos, sino que constituye el marco de trabajo sobre los
mismos de tal forma de incidir a partir de los mismos en orientaciones de promocion a la
salud y prevencion en salud que contribuyan a una mejor calidad de vida al
empoderamiento personal y colectivo que aumente positivamente el nivel de salud de las

personas. (Barrenechea et al., 2009)
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Marco Referencial
El trabajo seré desarrollado en el primer nivel de atencidén del Departamento de Rivera en
instituciones publicas, las cuales forman parte del Sistema Nacional Integrado de Salud (SNIS),
el cual tiene como 6rgano rector y autoridad sanitaria Nacional al Ministerio de Salud Publica
(MSP). EI SNIS esta integrado por 2 subsectores, siendo ellos el sub sector publico (ASSE) y el
sub sector privado Institucion de Asistencia médica colectiva (IAMC). Dentro del sub sector
publico en que se desarrolla nuestro trabajo esta dirigido a los centros asistenciales
pertenecientes a la Red de Atencion Primaria de Rivera (RAP-RIVERA) ubicada en la region

norte del Pais, la misma conformada por policlinicas de zonas urbanas y rurales.

El Departamento de Rivera se encuentra situado al noreste de la Republica Oriental del Uruguay,
con una superficie aproximadamente de 9.370km cuadrados, tiene limite fronterizo con la ciudad
vecina Sant’Ana Do Livramento (RS). La union con la ciudad brasilefia es a través de una linea

divisoria e imaginaria.

Segun datos obtenidos por el CENSO del Instituto Nacional de Estadistica (INE) Rivera cuenta
con una poblacién de 103.493 habitantes, 92,7% de su poblacion es urbana. El 15,5% de los
habitantes de Rivera se encuentran debajo de la linea de pobreza, el promedio nacional es de

9,7%. (INE (2011) en Observatorio Territorio Uruguay).

La Red de atencién primaria de Rivera atiende a 68.700 usuarios de ASSE, los cuales se
distribuyen en centros de salud y policlinicas siendo 10 en el area urbana y 15 en la zona rural,
brindando aproximadamente 75.000 consultas anuales en las especialidades basicas tales como:

Medicina, Pediatria, Ginecologia, Odontologia, Obstetra, Diabetologia, Geriatria y
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Neuropediatria. Con relacion a la policlinica de salud sexual y reproductiva las usuarias pueden
acceder a diversos métodos anticonceptivos, integrando al implante subdérmico de forma
gratuita (ASSE, 2018). Al respecto del horario de funcionamiento de las policlinicas, las que se
ubican en zonas urbanas cuentan con un horario de atencién de Lunes a viernes de 7:00 a 18:00
horas y los sabados de 08:00 a 12:00 horas, siendo éstas:(Centro de Salud José Royol, Centro de
Salud Federico Diaz, Policlinica Paso de la Estiva, Policlinica la Pedrera, Policlinica Manduvi,
Policlinica Santa Isabel, Policlinica Tres Cruces, Consultorio Villa Sonia, PoliclinicaLagunon,
Policlinica Rampla) .Las policlinicas rurales, como Ataques, Cerro pelado, Moirones, Amarillo y
Masoller son de Lunes a viernes de 07:00 a 13:00 horas y sdbados de 08:00 a 12:00. Las demas
como la Policlinica Minas de Corrales, Policlinica Tranqueras, Policlinica Vichadero,Puesto La
Flores, Puesto La Puente, Puesto Cerrillada, Puesto Cerro Pelado, Puesto Paso Hospital, Abrojal

es de lunes a viernes de 07:00 a 14:00 horas.

Los Servicios de ginecologia de Rap- ASSE se encuentran constituidos por un equipo
interdisciplinario formado por una partera, Ginecéloga/o, auxiliares de enfermeria, y los/as
Licenciadas/os en enfermeria cumpliendo funciones de coordinacién y gestion, estando a cargo
de los servicios generales de la policlinica, cabe destacar que el servicio lleva a cabo el programa
de Salud sexual y reproductiva (SSYR) , en el cual ofrece servicios como la colocacion de
implantes subdérmicos, anticonceptivos orales, colocacion de DIU, examen de Papanicolau,
también se entrega a la poblacion preservativos los cuales los levantan en farmacia con receta

médica.

Es necesario resaltar que la Atencion integral de la salud tiene diversas generalidades, siendo los
pilares la Promocidn para la salud y la Prevencidn de Enfermedades compuestas por actividades

que contribuyen a mejorar el nivel y calidad de vida de la poblacién. También se destacan las



27

actividades dirigidas a la proteccion de la Salud, siendo necesarios para evitar que las personas
y comunidades estan expuestas a riesgos fisicos, bioldgicos, fisiologicos y psicoldgicos, la
recuperacion para la salud es decir todas aquellas actividades que se realizan para captar el
diagnostico precoz y establecer un tratamiento eficaz, por consiguiente la actividad de
rehabilitacion facilitando asi la recuperacién de las personas, y por Gltimo los cuidados paliativo
orientada a usuarios con patologias irreversibles, logrando que se realizan acompafiamientos,

brindando apoyo necesario y cuidados integrales (Garay et al., 2006).
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Metodologia

A partir del objeto de estudio se realiza un planteo metodoldgico con enfoque cualitativo de tipo
fenomenologico, el mismo se selecciona cuando “el proposito es examinar la forma en que los
individuos perciben y experimentan los fendmenos que los rodean, profundizando en sus puntos
de vista, interpretaciones y significados.” (Hernandez et al., 2014, p. 358).

El enfoque fenomenoldgico permite explorar de manera profunda las experiencias vividas por los
profesionales de enfermeria, explorando su percepcion en torno a la poblacion en estudio.

A diferencia de otros enfoques que buscan medir o explicar fenOmenos de manera cuantitativa o
causal, la fenomenologia se centra en comprender el significado que las personas atribuyen a sus
vivencias. Esto es fundamental para nuestro objetivo, ya que no solo queremos conocer hechos o
conductas objetivas, sino también los significados y sentimientos que emergen en la relacion

entre los profesionales de enfermeria y la poblacion que atienden.

Para la recoleccion de datos, el instrumento seleccionado sera la entrevista semiestructurada (Ver
apéndicel0.5) que se emplea en funcidn al objeto de estudio, la cual es un intercambio de
informacion y nos permitira conocer acerca de las experiencias, opiniones, sentimientos,
percepciones de los entrevistados.

Las entrevistas semiestructuradas, por su parte, se basan en una guia de preguntas y el
entrevistador tiene la libertad de introducir preguntas adicionales para precisar conceptos u
obtener mayor informacién sobre los temas deseados (es decir, no todas las preguntas estan

predeterminadas) (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014).
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Como analisis se desarrollara el del discurso considerado un enfoque metodoldgico crucial en la
investigacion cualitativa dado que examina tanto el contenido de la comunicacién como la
forma en que se lleva a cabo, incluidos el contexto social y el contexto cultural que rodean el uso
del lenguaje especificamente el socioldgico , que se orienta a explorar intenciones y el contexto
en que se usa el lenguaje considerando este como una herramienta clave para expresar y

comprender los fendmenos sociales en estudio (Berenguera et al., 2014).

Entendiendo que nos permitird interpretar cémo el lenguaje empleado por los profesionales de
enfermeria revela sus actitudes y relaciones hacia dicha poblacion. De esta manera, el analisis del
discurso no solo nos ofrece una via para explorar los fendmenos sociales, sino que también nos
proporciona un cierre significativo, aportando una vision mas profunda sobre las interacciones y

las construcciones sociales que se manifiestan en su préactica cotidiana.

Area de estudio: Primer Nivel de Atencion.

Universo: Lic.En enfermeria de los servicios de ginecologia del PNA del departamento de

Rivera.

Poblacion: Lic. en enfermeria que trabajen en policlinicas de ginecologia de RAP ASSE del

departamento de Rivera.

Muestra: Licenciadas en enfermeria que cumplan con los criterios de inclusion y de exclusion

Criterios de inclusion: --Licenciadas en enfermeria que cumplen funciones en Centros de Salud y

Policlinicas de la RAP/ASSE Rivera que presentan atencion en Ginecologia
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Criterios de exclusién: Personal de enfermeria que se encuentran de licencia en cualquiera de sus

formas.

Recabacion de Datos: Entrevistas.
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Consideraciones éticas

Este proyecto basara sus consideraciones éticas en el decreto 158/19 elaborado por la Comision
Nacional de ética de la investigacion. EI mismo se enmarca dentro del Decreto CM/515 del
Ministerio de Salud Publica. Se buscaré garantizar y preservar en todo momento la
confidencialidad de los datos personales. Se considerara la posibilidad de pasarlo por el comité
de ética correspondiente, asi como realizar las solicitudes de los avales y autorizaciones

pertinentes y consentimientos informados

Por otra parte se mantendra en todos los procesos de relacionamiento un vinculo considerando

los aspectos éticos
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Apéndice

Base de datos y fuentes documentales consultadas:

11.1 Cuadro 1.

Criterios de inclusion y exclusion

Criterios de Inclusién Criterios de exclusion

Articulos cientificos de textos completos Articulos que aborden otros sectores publicados

entre los afos 2013 y 2023. gue no sean los de los servicios de

salud.

Articulos cientificos elaborados en paises Articulos periodisticos, editoriales o
del Mercosur y asociados. publicaciones de conferencias.
Idioma espafiol y portugues Articulos que aunque hayan sido

publicados en otros periodos temporales y tengan como objeto de estudio el

periodo establecido para

revision.



Las palabras claves seleccionadas

deberan encontrarse en el titulo

o en el resumen del articulo.

11.2 Cuadro 2.
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Estudios epidemioldgicos, ensayos

clinicos, estudios experimentales.

Resultados de la busqueda en la base de datos electronicos seleccionadas, entre abril y julio

Base de Datos

Lilacs

Lilacs

Estrategia de busqueda Cantidad de articulos

https://bvsalud.org/es/

Palabra clave::Prostitucion y Salud
(Atencién primaria en salud) (Trabajo sexual) Trabajadores sexuales)
Filtro Idioma: Espafiol/ Portugués
Filtro Coleccion: Uruguay y paises asociados al Mercosur
Filtro Afio de publicacion: 2017.
Filtro tipo de recursos:
Publicaciones académicas, revistas, libros, tesis y
publicaciones profesionales.

“Trabajadores del sexo..”

https://bvsalud.org/es/

Palabras claves::Prostitucion y Salud
(Atencidn primaria en salud) (Trabajo sexual) Trabajadores sexuales)

Filtro Idioma: Espafol/ Portugués

20

20


https://bvsalud.org/es/
https://bvsalud.org/es/

Filtro Coleccion: Uruguay y paises asociados al Mercosur
Filtro Afo de publicacion: 2018.

Filtro tipo de recursos:

Publicaciones académicas, revistas, libros, tesis y

publicaciones profesionales.

Prostitucion y salud

Scielo https://bvsalud.org/es/

Palabras claves: :Trabajo sexual y atencion
(Atencion primaria en salud)
Filtro Idioma: Espafiol/ Portugués
Filtro Coleccion: Uruguay y paises asociados al Mercosur
Filtro Afio de publicacién: 2022.
Filtro tipo de recursos:
Publicaciones académicas, revistas, libros, tesis y
publicaciones profesionales.

“al margen”

IBECS https://bvsalud.org/es/

Palabras claves::Ginecologia y trabajadoras sexuales

Filtro Idioma: Espafiol/ Portugués

Filtro Coleccion: Uruguay y paises asociados al Mercosur
Filtro Afo de publicacion: 2017.

Filtro tipo de recursos:

Publicaciones académicas, revistas, libros, tesis y

publicaciones profesionales.

90
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11.3 Consentimiento informado

Fecha: /[ [/ Rivera, Uruguay

Por la presente acepto participar en el Proyecto de investigacion titulado: Percepcién de los
cuidados brindados a las trabajadoras sexuales “Una mirada desde Enfermeria Profesional”. El
objetivo del estudio es: Conocer la percepcidn de las/os Licenciadas /os en enfermeria sobre el
cuidado integral que brindan a las trabajadoras sexuales en los servicios de Ginecologia de

RAP- ASSE del Departamento de Rivera.

Se me ha explicado que mi participacion consistira en: responder una entrevista semi
estructurada donde habran preguntas abiertas las cuales seran grabadas por el entrevistador.
Declard que se me ha informado de la intervencion propuesta y los beneficios derivados de mi
participacion en el estudio. Entiendo que conservo el derecho de retirarme del estudio en
cualquier momento en que lo considere conveniente, puedo negarme a responder las preguntas
de dicha entrevista o solicitar que sea eliminado de la base de datos toda la informacidn que ha

proporcionado respecto a este formulario.

El Investigador Responsable me ha dado seguridades de que no se me identificara en las
presentaciones o publicaciones que deriven de este estudio y de que los datos relacionados con

mi privacidad serdn manejados en forma confidencial.

Iniciales y firma del entrevistado.
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Cronograma de Gantt
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st CENUR Facultad d
vmvem NORESTE Eg{l:’grrsieri; & ﬁ

11.5 Instrumento

Fecha: _/ |
Iniciales: Edad: ____ afios
Sexo: __ (F-M)

Ocupacion:
Antigliedad:

En caso de contar con alguna capacitacion especificar:

Introduccion:

El presente trabajo corresponde a TFG, modalidad de Proyecto de tesis elaborado por cuatro
estudiantes de la carrera Licenciatura en Enfermeria, region Noreste, sede Rivera.

Planteamos como objetivo conocer como Enfermeria profesional percibe el cuidado integral que
se brinda a las mujeres trabajadoras sexuales en los servicios de ginecologia RAP/ASSE del
departamento de Rivera.

Para la recoleccion de los datos se realizaran entrevistas con preguntas semiestructuradas con
enfoque cualitativo en donde “Pueden hacerse preguntas sobre experiencias, opiniones, valores y
creencias, emociones, sentimientos, hechos, historias de vida, percepciones, atribuciones,
etcétera” (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014, p. 407).

Para la realizacion del mismo se utilizara un instrumento creado por quienes redactan, tendra una
duracion de 15/20 minutos.

Todos los datos expresados mediante la entrevista por los participantes seran resguardados bajo

principios éticos con el fin de respetar su confidencialidad y garantizar privacidad.
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Preguntas
¢COmo se siente al abordar a una trabajadora sexual en este servicio de ginecologia?
¢Piensa que los cuidados que se brindan actualmente a las trabajadoras sexuales son
adecuados? ¢Por qué?
¢De qué manera las experiencias previas o percepciones personales influyen en la forma
en que aborda el cuidado de las trabajadoras sexuales?
¢Puede compartir alguna experiencia significativa que haya vivido al atender a
trabajadoras sexuales? ;Como impactd en su practica profesional?
Desde su punto de vista ¢cuales son las principales limitaciones o barreras que enfrentan

estas mujeres para acceder a los servicios de salud?

¢Ha enfrentado situaciones desafiantes o incomodas al atender a trabajadoras sexuales?
¢Como las ha manejado?

¢Que tipo de formacidn o recursos considera necesarios para fortalecer el cuidado
integral a estas trabajadoras?

¢Considera gque cuenta con la capacitacion adecuada para brindar atencion a esta
poblacion? ¢Por qué?

¢Existen protocolos o guias que utiliza especificamente para la atencion de esta
poblacion? ;Como los aplica?

¢Le gustaria sugerir algin cambio en su &mbito laboral con respecto a la atencién y los

cuidados dirigidos a las trabajadoras sexuales? ;Cuéles serian?
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Agradecemos profundamente por haber contribuido con su tiempo, conocimiento y
experiencias.

Deseamos reiterar que este estudio se realiza exclusivamente con fines académicos y que
toda la informacion proporcionada sera tratada de manera confidencial, respetando los

principios éticos y de privacidad que rigen la investigacion.
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