Duelo neonatal

RECOMENDACIONES PARA ENFRENTAR EL DUELO EN UN SERVICIO DE RECIEN NACIDOS

. Hace 25 afios atr as las recomendaciones er an evitar el contacto con el nifio que iba a morir o habia fallecido, administrar tranquilizantes a
la familia evitando toda manifestacion emocional de duelo, no hablar del tema, recomendando olvidar al nifioy tener otros hijos.
. Lasrecomendaciones actuales son todo lo contrario, pero aunque hay mas infor macién obj etiva, a veces sistematicamente obtenida,
tampoco hay suficiente informacion basadas en evidencia.
. Faltan estudios cuantitativos controlados con seguimiento que per mitan validar conductas especificas para diferentes culturasy diferentes
situaciones.
. Losaspectosa considerar son
o Facilitar una buena comunicacion entrelos padresy el equipo de salud.
o Posibilitar la elaboracién dela memoria del recién nacido a través de guardar objetosy momentos.
o Acompaniiar en el proceso de tramites con una 6ptima infor macion sobre los procedimientos.

o Mantener una via de contacto para conver saciones posterioresy lareferencia al equipo de salud mental cuando sea necesario.

Facilitar una buena comunicacién entre los padresy €l equipo de salud

. El proceso de dar malas noticias ya sea agravamiento o fallecimiento de un paciente requiere de una comunicacion y empatia entre el
equipo de salud y los padres.
. Algunasrecomendaciones para considerar son las siguientes:
o No esté apurado, para los padres puede ser dificil de entender o asumir la mala noticia, necesita tiempo.
o Hagalo en un lugar privado, idealmente una oficina sin otras personas, si no la tiene busque un rincon tranquilo donde pueda
conversar con los padressin ser interrumpido.
o Délainformacion en detalle de manera simpley directa, repitala todas las veces que sea necesario, es dificil entender cuando se
esta en shock emocional.
o Idealmente conver se en conjunto con ambos padres, si no es posible cite ala madre con un familiar cercano.
o Si estd dando una mala noticia procure mantener una esperanza, salvo que la muerte sea inminente, de manera de evitar el duelo
anticipado en los padres.
o Sea empatico, acepte mostrar sentimientos per sonales, desarrolle comprension y afecto. Escuche con atencién, contacte con la
mirada, si es posible establezca contacto fisico tomando un brazo o la mano. Exprese su pesar: “No sé que decir. Lo siento mucho”.
“Me gustaria que las cosas hubiesen sido diferentes para ustedesy para.............. (nombredel bebe).”
o Nodegealospadresinmediatamente de informarlesla muerte, esperelareaccion, las preguntas.
o Noapurealos padres en decisiones que pueden provocar un duelo mas dificil .
o No plantee la autopsia inmediatamente, tdmese un tiempo.
o No niegue peticiones por politicasrestrictivas del hospital. Acepte peticiones factibles, como el ingreso de otros familiares.
o Nunca haga comentarios como: “Ustedes pueden tener otro bebé’. “ Al menostienen otrosnifios’. “ Yo sé como se sienten”.

o Designe claramente una per sona que podra dar informacién adicional si usted no estara disponible.
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Posibilitar la elaboracion dela memoria del RN a través de guardar objetosy momentos.

. Lasrecomendaciones mas citadas actualmente promueven €l contacto de los padres durante el fallecimiento y posteriormente. Este aspecto
debe consider ar se con flexibilidad.

o Lospadresdeben tener €l derecho a decidir si quieren o no estar con el nifio y qué hacer. Contacte a los padres en caso de una
muerteinminente o de haber fallecido a cualquier hora del dia.

o Nolimite el tiempo para estar con € hijo sélo porque existe un reglamento.

o Ofrezca quelo tomen pero respete los deseos individualesy recuer de que la privacidad esimportante.

o Permitala compafiia de familiares cercanos, € nifio también es una pérdida para los abuelosy otros miembros de la familia.

o Recuerde guardar objetos para crear memoria: idealmente tome fotos, entregue el brazalete, laropa usada por el bebé, el resumen
defallecimientoy el informe dela autopsia.

o Ofrezca apoyo espiritual, segiin la creencia de los padres.

Acompariar en €l proceso de tramites con una éptima infor macién sobre los procedimientos.

. Tengaun resumen escrito con todas lasinstrucciones claramente sefialadas de los tr amites a seguir después del fallecimiento. Ver anexo 1.
. Un padre puede olvidar completamente lasinstrucciones verbales que se le han dado.

. Entregar un resumen de fallecimiento ademas del Certificado de Defuncion.

. Recuerdequed Certificado de defuncion queda en €l registro civil y los padres no guar daran informacion sobre el problema clinico.

. Tengaun formato especial para el Resumen de Egreso de un paciente fallecido.

. En este debe sefialar se explicitamente si hay examenes o infor mes pendientes que puedan ser importantes para la familia.

. Recuerdelaindicacion de acido félico ala madre (4 mg/dia) de nifios con alteraciones del cierre del neuroegje.

. Sedebesugerir la posibilidad y la forma de volver a conversar sobre €l hijo con € médico tratante, en una etapa posterior.

Mantener una via de contacto para conver saciones posterioresy la referencia al equipo de salud mental cuando sea necesario.

. Larespuesta delos padresdespués dela pérdida de un hijo son relativamente comunes: sensacion de enloguecer, sensacién de culpa,
suefios con el hijo, sensacion de brazos vacios, escuchar el llanto del nifio, sentimiento de aislamiento, de soledad, pensamientos suicidas,
alteraciones del suefio y pérdida del apetito.

. Lasetapas no sesuceden en algun orden sino que varian entreunay otra persona, incluso la desincronizacion de los procesos provoca
problemasen larelaciéon de la parga.

. Losfactores que se asocian a un duelo prolongado o no resuelto son la existencia de problemas mentales previos al embarazo como una
historia de depresion, red de apoyo familiar insuficiente, embarazo planificado, la pérdida de nifios cercanos o al término del embarazo, la
ausencia de creenciareligiosa o espiritual.

. Loshombres pueden sentirse alin mas aislados y solos con su duelo después de una muerte neonatal, ya que se espera que sean fuertesy
den apoyo alamujer. Ellos necesitan atencién y apoyo también

. Muchas veces |los padres necesitan conversar en mas de una opor tunidad sobre la patologia presentada, sobre dudas con el manejo clinico
o laforma de prevenir una nueva malformacion.

. Siesnecesario, por un duelo prolongado o no resuelto, derivar a salud mental.

En el anexo siguiente se presenta un modelo de informacion por escrito para los padres
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ANEXO

Unidad de Neonatologia Hospital

Sabemos gue no podemos aliviar el inmenso dolor que sienten por la pérdida de su hijo, pero
con esta guia queremos acompariarios en su pesar e informaries los tramites que deben realizar:

Estimados Padres, los tramites que debe realizar ahora son los siguientes:

1. Tener el Certificado de parto: es entregado por la matrona con el camet de identidad de
la madre. Si no tiene este certificado consulte en :

2. Iral Registro Civil con certificado de parto, v libreta de matimonio o camet de identidad de
la madre y el padre. Puede ser solo el camet de la madre. Recibira el Certificado de Nacimiento

¢+ Hay una oficina del Registro Civil en (horario de oficina).
+ EnlaOficina de Huérfanos (horario de oficina, de lunes a domingo)
= (horario de oficina + sabado de 9 a 12 horas)

(Indicar direccion)

3. Con el certificado de nacimiento venir a la Unidad de Neonatologia, ubicada en:

y contacte a la secretaria para que se le entregue
el Resumen de Fallecimiento y el Certificado de Defuncidn.

+  Solicite la entrega del brazalete y de los objetos personales que haya podido tener
su hijo

+  Silacausa de muerte esté establecida, se le entregaré el Certificado de Defuncidn.

4. Sila causa de muerte no es clara, debe realizarse estudio Anatomo-Patoldgico vy el
Certificado de Defuncion se entregard en el Servicio de Anatomia Patoldgica. Este Servicio se
encuentra en

5. Con el certificado de defuncion debe volver a la oficina del Registro Civil e inscribir la
defuncion. Le entregaran un papel que es el Pase de Sepultacion, con el cual puede retirar el
CUerpo.

6. El cuempo de su hijo permanece en el Servicio de Anatomia Patoldgica desde donde o
puede retirar en horario habil (9:00 a 17:00 horas, el dia viemes hasta las 16:00).

7. Encaso de no retirar el cuerpo o de tener problemas con la sepultura, el Hogar de Cristo
puede realizar la incineracion y darle cristiana sepultura. Converse con la matrona al respecto, es
fundamental tener el Pase de Sepultacion.

8. Enel Resumen de Fallecimiento se explica si hay informacién importante para su familia
que debe retirar posteriormente. Ademas, si tiene dudas o se siente confundido respecto a las si-
tuaciones vividas por su hijo, solicite una entrevista posterior con alguno de los médicos que atendio
a su hijo al , consultando con la secretaria de Neonatologia.

9. Existe un libro de sugerencias y reclamos donde puede registrar su opinion.

10. Esta dolorosa situacion puede ser dificil de superar. Si necesita atencidn de salud mental
para usted o su familia no dude en solicitarla, a través de nosotros.
Liame al a la secretaria de Neonatologia, para coordinar una interconsutta.
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