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Resumen: La humanizacion en salud es fundamental en el acompafiamiento a
familias que enfrentan pérdidas perinatales. En este contexto, el Codigo Mariposa se
presenta como una herramienta simbdlica y clinica que visibiliza el duelo gestacional
0 neonatal, promoviendo un trato empatico y digno. Este estudio realizd una revision
sistematica de la evidencia sobre los cuidados de enfermeria en pacientes
identificados con el Codigo Mariposa en hospitales publicos de Ecuador, analizando
27 estudios seleccionados entre 312 referencias. Los resultados muestran que su
implementacién mejora la comunicacién, el acompafiamiento psicoafectivo y reduce
la despersonalizacion en la atencion. No obstante, persisten desafios como la falta
de formacion del personal, la carencia de protocolos institucionales estandarizados y
la escasez de recursos. Se concluye que el Cédigo Mariposa es clave para garantizar
una atencion humanizada en enfermeria, siendo necesario reforzar las politicas
publicas y la capacitacion profesional para asegurar su aplicacién efectiva en el
contexto hospitalario ecuatoriano.

Palabras clave: Humanizacién; Enfermeria; Duelo perinatal; Protocolo hospitalario;
Cédigo Mariposa.

Abstract: Humanization in health is fundamental in the accompaniment of families
facing perinatal losses. In this context, the Butterfly Code is presented as a symbolic
and clinical tool that makes gestational or neonatal bereavement visible, promoting
empathetic and dignified treatment. This study conducted a systematic review of the
evidence on nursing care in patients identified with the Butterfly Code in public
hospitals in Ecuador, analyzing 27 studies selected from 312 references. The results
show that its implementation improves communication, psycho-affective support and
reduces depersonalization in care. However, challenges remain, such as lack of staff
training, lack of standardized institutional protocols and scarcity of resources. It is
concluded that the Butterfly Code is key to guaranteeing humanized nursing care, and
it is necessary to strengthen public policies and professional training to ensure its
effective application in the Ecuadorian hospital context.

Keywords: Humanization; nursing; perinatal grief; hospital protocol; Butterfly Code.
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1. Introduccién

La humanizacién de la atencion en salud ha sido reconocida en las ultimas décadas
como un componente esencial para garantizar la calidad y seguridad de los pacientes.
En el ambito hospitalario, este enfoque implica reconocer la integralidad de la persona,
sus emociones, valores y contexto familiar, mas alla de la dimensiéon puramente
biolégica de la enfermedad (Martinez et al.,, 2021). Desde la perspectiva de la
enfermeria, la humanizacion constituye un eje central de la practica, pues el cuidado se
fundamenta no solo en competencias técnicas, sino también en habilidades
comunicativas, empatia y acompafamiento psicosocial (Gonzalez et al., 2022).

Dentro de los contextos hospitalarios mas sensibles se encuentra el duelo perinatal,
definido como la experiencia de pérdida durante la gestacion o en los primeros dias
posteriores al nacimiento. Este tipo de duelo conlleva repercusiones emocionales
significativas tanto en la madre como en la familia, y a menudo se acompana de
sentimientos de negacion social y silenciamiento cultural (Sanchez & Rodriguez, 2020).
A diferencia de otros procesos de pérdida, el duelo perinatal suele estar invisibilizado,
lo que incrementa la vulnerabilidad de quienes lo atraviesan y plantea la necesidad de
intervenciones de salud sensible y respetuosa.

Con el fin de responder a esta problematica, en varios paises se ha implementado el
Cdodigo Mariposa, una estrategia hospitalaria que utiliza la figura de una mariposa en la
cuna o habitacion del paciente para indicar que la familia enfrenta una pérdida
gestacional o neonatal (Fernandez & Molina, 2021). Este simbolo funciona como un
recordatorio visual para el equipo sanitario, orientando el trato hacia la empatia, la
prudencia comunicativa y la adaptacion de las intervenciones clinicas al contexto de
duelo. Estudios realizados en Europa y Norteamérica demuestran que la aplicacion del
Codigo Mariposa disminuye la percepcion de estigmatizacién, mejora la relacion
terapéutica y favorece un duelo mas saludable para las familias (Fajardo et al., 2023).

En América Latina, y particularmente en Ecuador, la incorporacion del Cédigo Mariposa
es aun incipiente. Si bien existen normativas orientadas a la humanizacion de la atencion
materno-infantil (MSP, 2022), no se dispone de lineamientos estandarizados para el
abordaje del duelo perinatal desde la enfermeria. La practica clinica evidencia que los
profesionales suelen carecer de herramientas conceptuales y emocionales para brindar
un acompafamiento adecuado, lo que genera un vacio en la atencion integral.

Desde el enfoque disciplinar de la enfermeria, resulta indispensable comprender que el
cuidado humanizado en situaciones de duelo implica el respeto por los tiempos
emocionales de la familia, la validacion de la pérdida y la creaciéon de un entorno
hospitalario que no profundice el dolor, sino que favorezca la contencion vy la resiliencia.
En este sentido, el Cédigo Mariposa se presenta como una estrategia de bajo costo, de
alta aplicabilidad y con gran impacto en la percepcion de la calidad asistencial (Gutiérrez
et al., 2020).

En este marco, resulta pertinente considerar que tanto la satisfaccion del paciente como
la preparacion emocional del personal de enfermeria son dimensiones estrechamente
vinculadas con la humanizacién del cuidado. Por un lado, investigaciones recientes en
Ecuador muestran que la satisfaccion esta determinada por factores administrativos,
asistenciales y personales, siendo la relacion con el equipo de salud un aspecto decisivo
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en la percepcion de calidad (Murillo-Del Pezo, Espinoza-Lainez, & Quilumba-Sanchez,
2025).

Por otro lado, se ha evidenciado que los futuros profesionales de enfermeria
experimentan altos niveles de ansiedad y desgaste emocional frente al sufrimiento y la
muerte durante sus practicas clinicas, lo que revela vacios formativos en
acompanamiento tanatolégico y comunicacion empatica (Gonzalez-Naranjo, Bayas-
Poma, Bayas-Poma, & Rivera-Palomino, 2025). Estos hallazgos refuerzan la necesidad
de integrar estrategias como el Cédigo Mariposa, que no solo favorecen un entorno
hospitalario mas compasivo para las familias en duelo, sino que también ofrecen al
personal de enfermeria un marco de actuacién sensible y humanizado.

La pertinencia de estudiar este fendmeno en hospitales publicos de Ecuador radica en
la necesidad de fortalecer politicas de salud que garanticen un cuidado centrado en la
dignidad, y en la oportunidad de generar evidencia cientifica que respalde la
institucionalizacion del Codigo Mariposa. Asimismo, explorar su implementacién permite
visibilizar el rol fundamental de la enfermeria como disciplina que integra la técnica con
el cuidado humanizado, convirtiéndose en un pilar para la atencion en procesos de
duelo.

La satisfaccién del paciente se reconoce actualmente como un indicador esencial de la
calidad en los servicios de salud, en tanto refleja la interaccién entre factores
asistenciales, administrativos y personales que configuran la experiencia del usuario.
Investigaciones recientes evidencian que variables como el tiempo de espera, la
infraestructura hospitalaria, la relacion médico - paciente y las condiciones
socioeducativas del usuario impactan directamente en la percepcion de la atencion
recibida (Murillo-Del Pezo, Espinoza-Lainez, & Quilumba-Sanchez, 2025). De manera
complementaria, estudios comparativos en el ambito latinoamericano han sefalado que
las dimensiones humanas del cuidado y la capacidad de respuesta institucional se
constituyen como ejes centrales para garantizar un servicio de calidad y elevar la
satisfaccion de los usuarios (Autor/es del Manuscrito 10, 2025). En este sentido, el
presente estudio se articula con dicha evidencia, al explorar la satisfaccion del paciente
como un fendbmeno complejo y multidimensional, cuya comprension es clave para
fortalecer la gestion de la calidad hospitalaria.

En consecuencia, el presente articulo tiene como objetivo sistematizar la evidencia
cientifica disponible sobre la humanizacion de los cuidados de enfermeria en pacientes
identificados con el Cédigo Mariposa en hospitales publicos del Ecuador, aportando
elementos para la reflexion académica y para la toma de decisiones en salud publica.

2. Materiales y Métodos
2.1 Disenio del estudio

Se efectud una revision sistematica de literatura cientifica, fundamentada en la guia
PRISMA 2020, (Page et al., 2021).

2.2 Estrategia de busqueda

La busqueda incluy6 las bases de datos PubMed, Scopus, SciELO, Redalyc y Google
Scholar, entre enero de 2015 y junio de 2025. Se aplicaron los descriptores:
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humanizacién, enfermeria, Cédigo Mariposa, duelo perinatal, Ecuador, combinados con
operadores booleanos (AND, OR).

2.3 Criterios de inclusién y exclusiéon

¢ Inclusion: articulos publicados en inglés o espafiol, con revision por pares, que
abordaran cuidados de enfermeria en duelo perinatal o estrategias humanizadas
relacionadas con el Cédigo Mariposa en entornos hospitalarios.

e Exclusién: reportes anecdoticos, documentos sin metodologia clara o literatura
gris no indexada.

2.4 Seleccion de estudios

De los 312 registros iniciales, se eliminaron 102 duplicados y 135 no cumplian los
criterios establecidos. Finalmente, se analizaron 27 articulos (Figura 1).

Figura 1.
Diagrama PRISMA del proceso de seleccion de estudios.

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

S Registros eliminad t
S Registros identificados el e s iNasesalios
3 desde: s Re ?“ta 'S'(Sj' e
= = > egistros duplicados
= Bases de datos (n =312) eliminados (n = 102)
=

Registros revisados

(n =210) | Registros excluidos por titulo

(n =135)
o Informes excluidos:
= Informes evaluados para Por no cumplir criterios (n =
S determinar su elegibilidad (n > 48)
o =75)
v

8
2= Estudios incluidos en la revision
= (n= 27)
=

2.5 Consideraciones éticas

Al tratarse de una revision documental, no se requirid consentimiento informado. El
analisis se realizo respetando las normativas éticas internacionales y las disposiciones
de la Declaraciéon de Helsinki.

3. Resultados

Los articulos seleccionados se distribuyeron principalmente en América Latina y Europa.
El 48% correspondi6 a investigaciones cualitativas, el 37% a revisiones narrativas y el
resto a estudios cuantitativos. En Ecuador se identificaron cinco publicaciones que
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documentaban experiencias parciales de aplicacién del Codigo Mariposa en hospitales
publicos.

3.1. Caracterizacion de intervenciones humanizadas de enfermeria

Se identificaron intervenciones nucleo coherentes con la humanizacion del cuidado:
comunicacion compasiva estructurada; validacion del vinculo parental; oferta de
recuerdos (huellas, fotos controladas por la familia, prendas); privacidad y ambientes
dedicados; continuidad del cuidado con seguimiento postalta; y capacitacion formal del
personal (programas PBCTP y cursos especificos). Las revisiones sistematicas
recientes muestran que las intervenciones psicosociales lideradas por enfermeria
disminuyeron sintomas de duelo complicado, ansiedad y depresion a corto/mediano
plazo y mejoraron satisfaccién familiar (efecto consistente, aunque heterogéneo en
instrumentos y tiempos de seguimiento) (Fernandez-Férez et al., 2021; Li et al., 2024;
BMC, 2024).

3.2. Dispositivos y senalética “Cédigo Mariposa”

La senalética mariposa (en historias clinicas, incubadoras o cunas) funcioné como alerta
no verbal que previene dafos comunicacionales (p. €j., felicitaciones inadvertidas) y
alinea al equipo en un trato sensible; experiencias de programas internacionales
reportan mejoras percibidas en coordinacion y clima terapéutico (Rankin et al., 2023;
Butterfly Project) (nivel OCEBM 5). Se describieron infraestructuras de apoyo (p. €j.,
“cunas frias”, “Butterfly suites”) que facilitan el tiempo de despedida y la elaboracion del
duelo; su incorporacion hospitalaria se asocia a alta aceptaciéon familiar y profesional

(reportes institucionales).
3.3. Implementacién y resultados en hospitales publicos latinoamericanos

En Ecuador se hallaron protocolos formales de Codigo Mariposa y experiencias
institucionales reconocidas como practicas ejemplares (HGOIA 2024; IESS 2024). Un
estudio fenomenolégico en un hospital publico de Quito evidencié necesidad de trato
digno, rituales y acompanamiento continuo, con percepcion de invisibilizacion si faltan
dispositivos humanizantes (UTA 2025). Nivel de evidencia predominante: cualitativo
(OCEBM 4-5) y documentos técnicos (OCEBM 5).

3.4. Capacitacion del personal de enfermeria

La formacion especifica en duelo perinatal (PBCTP y cursos relacionados) mejord
autoeficacia, habilidades comunicacionales y coordinacién interdisciplinaria; los/las
profesionales describen menor angustia moral y mejores resultados percibidos en
familias (Frontiers in Medicine 2023; estudios en Iran y Ghana) (OCEBM 4). Estudiantes
de obstetricia y enfermeria reportan brechas curriculares y solicitan supervision clinica.

3.5. Factores asociados al duelo y efectos en salud

La evidencia reciente sintetiza factores de riesgo de duelo complicado (déficits de apoyo
social, comunicacion inadecuada, experiencias traumaticas de atencién, estigma) y
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factores protectores (informacion clara, control familiar del ritmo de despedida,
continuidad del cuidado) (BMC 2024; meta-sintesis 2025).

3.5.1. Listas (sintesis de hallazgos)
Intervenciones clave:

Comunicacion empatica estructurada
Recuerdos y memoria del bebé
Privacidad/ambientes dedicados
Seguimiento postalta

Capacitacion continua.

Implementacion:

e Protocolos institucionales con sefalética mariposa;
¢ Roles designados (enfermera referente/duelo);
¢ Indicadores de proceso (uso de checklist, derivacion a salud mental).

Resultados en familias:

¢ Reduccién de sintomas de duelo y ansiedad;
e Mayor satisfaccion y sensacion de respeto;
e Menor riesgo de revictimizacion.
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Tabla 1.
Analisis de articulos seleccionados

Innova Science Journal

# Autor Revista Titulo Link Resultados Metodologia E':llli‘zizlni?a
1 (revision
Complicate La revision identifica prevalencias sistematica;
|IEMC BMC d grlef https://bmcpreghancyc alltas. de duglo complicado tras ReV|s.|on S|stematlpa de preggntg de
regnan o following P . pérdida perinatal y factores de estudios observacionalesy  prondstico/e
1 regnancy : hildbirth.biomedcentral. . . - . .
cy and perinatal . riesgo como falta de apoyo, de intervencion sobre duelo  tiologia
o and . com/articles/10.1186/s - .
Childbirt Childbirth loss: A 12884-024-06986- antecedentes de salud mental y complicado tras pérdida basada en
h (2024) systematic Y muerte intrauterina; sugiere cribado  perinatal. estudios
review y apoyo psicosocial estructurado. observacion
ales)
Experience
s of
obstetric 5
nurses and El PBCTP mejora la seguridad, (cualitativo;
Camach midwives . — habilidades comunicativas y Estudio cualitativo . R
i S o https://www.frontiersin. . ; ! evidencia
o-Avila Frontiers in receiving a : afrontamiento emocional del (entrevistas/ grupos
2 . - org/articles/10.3389/fm ) . . basada en
et al. Medicine Perinatal personal; se describen barreras focales) posterior a una o
ed.2023.1122472/full NP . . > . experiencia/
(2023) Bereaveme institucionales y necesidad de intervencion formativa. estudios
nt Care apoyo continuo. descriptivos)
Training P
Programme
(PBCTP)
Butterfly , e L
Suite https://consultad.clevel La_ Butterfly Suite °f“?°e prlva_C|_dad
Clevelan ; — y tiempo para despedida, percibida
L provides a andclinic.org/new- 5
d Clinic  ConsultQD space for butterflv-suite como apoyo clave para elaborar el  Reporte (opinién/ex
- - . 0 . . . 0 .
3 Akron (Cleveland P 2AUETLEs L e duelo; describe componentes de institucional/experiencia de pInio P
L parents to provides-a-space-for- - - . - eriencia
General  Clinic) fieve arents-to-arieve- buenas practicas (espacio implementacion. institucional)
(2022) gre nanc pre — ?oss dedicado, acompafiamiento,
pregnancy-loss
I%ssg Y recuerdos).
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4. Discusion

El abordaje del duelo perinatal y neonatal, junto con la implementacién de protocolos
como el Cédigo Mariposa, representa un reto multidimensional que involucra aspectos
clinicos, emocionales, culturales y organizativos dentro de los servicios de salud. La
revision sistematica realizada permite observar que, aunque se han generado
importantes avances en la visibilizacion y el acompafiamiento de las familias, persisten
vacios en la estandarizacién de cuidados y en la formacién de los equipos de salud.

La revisién demuestra que el Codigo Mariposa es un recurso clave para humanizar los
cuidados de enfermeria, en concordancia con los principios bioéticos de beneficencia y
respeto a la dignidad (Gonzalez et al., 2022). Estudios en Espafa y México han
evidenciado que los padres valoran positivamente el acompafamiento empatico y
simbdlico en el proceso de duelo (Fernandez & Molina, 2021; Paredes et al., 2023).

Uno de los hallazgos centrales radica en la necesidad de reconocer el duelo perinatal
como un proceso complejo, prolongado y con implicaciones tanto psicolégicas como
sociales. BMC Pregnancy and Childbirth (2024) enfatiza que las madres que
experimentan pérdida gestacional o neonatal presentan mayor riesgo de duelo
complicado, lo que justifica la implementacion de intervenciones especificas y
sostenidas en el tiempo. Esta conclusién coincide con la sintesis de Cui et al. (2025),
quienes documentan que los familiares demandan acompanamiento emocional continuo
y espacios de expresioén de la pérdida, evidenciando que el cuidado no debe limitarse al
momento inmediato tras el fallecimiento.

La perspectiva de los profesionales de enfermeria y obstetricia es igualmente relevante.
Camacho-Avila et al. (2023) destacan que la capacitacién en programas como el
Perinatal Bereavement Care Training Programme (PBCTP) aumenta la sensibilidad, la
seguridad profesional y la humanizacién del cuidado. Dichos resultados se
complementan con el estudio de Granada Public Maternity Services Study (2023), que
evidencia como las buenas practicas institucionales en maternidades publicas impactan
positivamente en la experiencia de los padres, reduciendo sentimientos de soledad y
abandono. No obstante, se mantiene un desafio en la aplicacion uniforme de estas
practicas, particularmente en contextos de limitados recursos humanos o de alta carga
asistencial.

Un eje transversal de las publicaciones revisadas es la institucionalizacién de protocolos
estandarizados. El Codigo Mariposa, aplicado en diversos hospitales de América Latina
y Espafia (Gobierno de Nuevo Ledn, 2025; HGOIA, 2024; IESS, 2024), constituye un
modelo innovador al visibilizar a las familias en duelo mediante simbolos, capacitacién
del personal y lineamientos de comunicacién. Sin embargo, aunque estudios como el
de la Universidad Santiago de Cali (2024) y la Universidad Publica de Navarra (2025)
reconocen su eficacia en la mejora del acompanamiento, advierten la necesidad de
adaptarlo a realidades culturales diversas. La sensibilidad hacia factores sociales y
religiosos resulta fundamental, como lo demuestran Liu et al. (2024) en el contexto
boliviano, donde las creencias influyen significativamente en la forma de afrontar la
pérdida.

En términos de intervenciones especificas, Fernandez-Férez et al. (2021) y Li et al.
(2024) aportan evidencia solida sobre la efectividad de las intervenciones lideradas por
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enfermeras y matronas en la reduccién de sintomas de ansiedad, depresion y duelo
prolongado. Estos hallazgos se alinean con la propuesta de Meaney et al. (2024),
quienes argumentan que las percepciones maternas deben ser el eje central en el
disefio de protocolos de acompanamiento, garantizando un enfoque genuinamente
centrado en la paciente. La incorporacién de dispositivos como la cuna fria (Valdecilla,
2024) y de espacios diferenciados como la Butterfly Suite (Cleveland Clinic, 2022)
constituye un complemento tecnolégico y ambiental que refuerza la vivencia de
despedida y facilita la elaboracion del duelo.

El analisis critico de los articulos también revela la persistente necesidad de formacion
y soporte a los profesionales. Segun Journal of Education and Health Promotion (2024),
la falta de preparacion en el manejo del duelo perinatal genera desgaste emocional y
riesgo de despersonalizacion en el personal sanitario. Esto se confirma en los hallazgos
de Nurse Education Today (2022/2025), donde los estudiantes de obstetricia describen
sentimientos de incertidumbre, miedo y dolor ante su primer contacto con la muerte
perinatal. Frente a ello, resulta imperativo reforzar los planes de estudio y la educacion
continua, incorporando competencias en comunicacién empatica, autocuidado y
acompanamiento en situaciones de pérdida.

A nivel de guias internacionales, la revision de JBI Evidence Synthesis (2024) muestra
la heterogeneidad de protocolos de duelo perinatal en distintos paises, lo que refuerza
la urgencia de consensuar lineamientos basados en evidencia. En este sentido, la
recomendacion de Page et al. (2021) mediante la actualizacién PRISMA 2020 adquiere
relevancia metodolégica, pues subraya la necesidad de reportar de forma rigurosa la
efectividad de cada estrategia implementada.

4.1. En sintesis, la literatura analizada converge en tres aspectos clave:

e Centralidad de la familia en duelo: la atencién debe trascender lo biomédico e
integrar dimensiones emocionales, culturales y sociales.

¢ Rol protagénico de enfermeria y obstetricia: la evidencia demuestra que los
profesionales con mayor contacto directo son quienes generan mayor impacto
en la experiencia de duelo.

e Necesidad de institucionalizar protocolos sensibles y adaptables: el Cdédigo
Mariposa emerge como una practica ejemplar, pero requiere contextualizacion
local y evaluacion continua de su efectividad.

En conclusién, los hallazgos confirman que el duelo perinatal y neonatal no es un evento
aislado, sino un proceso que exige estrategias sostenidas de acompafiamiento. La
integracion de protocolos como el Cédigo Mariposa, la capacitaciéon sistematica del
personal de salud y la adaptacion cultural de las intervenciones constituyen elementos
esenciales para avanzar hacia una atencién mas humana y de calidad.

En Ecuador, la implementaciéon audn es incipiente, lo que limita la efectividad de los
cuidados humanizados. La falta de protocolos unificados y la sobrecarga laboral del
personal de enfermeria representan barreras estructurales que coinciden con lo
reportado en Latinoamérica (Gutiérrez et al., 2020). Sin embargo, se destaca que donde
se ha aplicado el Codigo Mariposa, los profesionales perciben una mejora en la calidad
asistencial y en la satisfaccion de las familias.
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Los resultados sugieren la necesidad de incorporar esta estrategia de manera oficial en
los lineamientos del MSP, asi como la creacion de programas de formacion continua
que fortalezcan las competencias emocionales y comunicativas de enfermeria.

5. Conclusiones

El andlisis de la literatura evidencia que el duelo perinatal y neonatal constituye una
experiencia profundamente disruptiva para las familias, con implicaciones emocionales,
sociales y espirituales que trascienden el evento clinico de la pérdida. Frente a ello, se
reafirma la necesidad de considerar este proceso como un fenébmeno complejo que
demanda estrategias de atenciones integrales, interdisciplinarias y culturalmente
sensibles.

En primer lugar, la revision confirma que la implementacion de protocolos institucionales
como el Cbédigo Mariposa representa un avance significativo en la humanizacion del
cuidado. Este protocolo no solo visibiliza a las familias en duelo, sino que también
proporciona a los equipos de salud herramientas de comunicacion, acompanamiento y
simbolismo que favorecen la elaboracién del proceso de pérdida. No obstante, los
estudios analizados sugieren que su efectividad depende de la adaptacion a contextos
socioculturales especificos, lo que obliga a desarrollar lineamientos flexibles que
respeten tradiciones, creencias y realidades locales.

En segundo lugar, se destaca el rol esencial del personal de enfermeria y obstetricia en
el acompafiamiento del duelo. La evidencia demuestra que estos profesionales, al
mantener un contacto cercano y continuo con las familias, generan un impacto positivo
tanto en la percepcion de apoyo como en la disminucién de sintomas de duelo
complicado. Por lo tanto, resulta prioritario fortalecer la formacion inicial y continta en
competencias emocionales, comunicativas y éticas que permitan brindar una atencién
empatica y sostenida, asi como garantizar espacios de autocuidado profesional para
prevenir el desgaste emocional.

Asimismo, la revision resalta la importancia de crear ambientes fisicos y recursos
especificos, como salas diferenciadas, cunas frias o suites de despedida, que faciliten
el proceso de duelo. Estos dispositivos, al permitir que las familias prolonguen el
contacto con el recién nacido fallecido, contribuyen a una vivencia mas consciente y
elaborada de la pérdida, reforzando el vinculo y reduciendo la sensacién de abrupta
separacion.

Por otro lado, persisten desafios relevantes en la estandarizaciéon y evaluacion de
protocolos de duelo perinatal. La heterogeneidad de practicas entre instituciones y
paises, sumada a la escasa investigacion longitudinal, limita la posibilidad de establecer
guias universales basadas en evidencia robusta. En este contexto, se recomienda la
creacion de consensos internacionales y la realizacién de estudios multicéntricos que
permitan comparar la eficacia de distintas intervenciones y establecer indicadores de
calidad en el acompafiamiento del duelo.

Finalmente, la presente revision reafirma que el duelo perinatal no es un evento aislado,
sino un proceso continuo que involucra a la familia, al equipo de salud y a la comunidad.
Para avanzar hacia una atencién mas humana, es imprescindible consolidar un enfoque
integral que combine protocolos institucionales, formacion profesional, recursos
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emocionales y soporte social, con el fin ultimo de garantizar que ninguna familia transite
este proceso en soledad.

En conclusion, el fortalecimiento de estrategias como el Coédigo Mariposa, la
profesionalizacion del acompafiamiento y la adaptacion cultural de las intervenciones
constituyen pilares esenciales para transformar el abordaje del duelo perinatal y
neonatal en los sistemas de salud contemporaneos.
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