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RESUMEN

El estudio tuvo como objetivo determinar la percepcion que tienen los cuidadores de
los RN sobre el cuidado de enfermeria en un Hospital Nacional de Ayacucho. Este
estudio es de enfoque cuantitativo, en el que se us6 el instrumento elaborado por la
tedrica Thora K. quien ha dividido la percepciéon en 4 dimensiones humano, oportuno,
continuo y seguro en este estudio fueron encuestados 50 cuidadores donde dio como
resultado que el 42% de los encuestados perciben una atencién indiferente y el 58%
favorable, también se vio que segun la dimensién humano el 10% percibié muy
desfavorable, 76% desfavorable y 14% indiferente, en la dimension continuo el 8%
desfavorable, 14% indiferente y el 8% favorable, siguiendo con las dimensién oportuno
el 6% desfavorable, 10% indiferente , 32% favorable y el 52% muy favorable y con
respecto a la dimension seguro el 40% percibi6 como muy desfavorable, 4%
desfavorable, 10% indiferente y el 2% favorable. En conclusion: en su mayoria los
cuidadores tienen una opinidn favorable a los cuidados que se brinda a sus nifios y en
cuanto a las dimensiones los cuidadores no tienen una buena percepcién debido a que

por la pandemia se los dejo de incluir en los cuidados que se brinda a sus nifios.

Palabra clave: Percepcion, dimension, atencion.
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ABSTRACT

The objective of the study was to determine the perception that NB caregivers have
about nursing care in a National Hospital in Ayacucho. This study has a quantitative
approach, in which the instrument developed by the theoretician Thora K. was used,
who has divided the perception into 4 human dimensions, timely, continuous and safe.
In this study, 50 caregivers were surveyed, where the result was that 42 % of those
surveyed perceive an indifferent attention and 58% favorable, it was also seen that
according to the human dimension 10% perceived very unfavorable, 76% unfavorable
and 14% indifferent, in the continuous dimension 8% unfavorable, 14% indifferent and
8% favorable, following with the opportune dimensions 6% unfavorable, 10%
indifferent, 32% favorable and 52% very favorable and with respect to the insurance
dimension 40% perceived as very unfavorable, 4% unfavorable, 10% indifferent and
2% favorable. In conclusion: the majority of caregivers have a favorable opinion of the
care provided to their children and in terms of dimensions, caregivers do not have a
good perception because due to the pandemic they were no longer included in the care
provided. provides to your children.

Keyword: Perception, dimension, attention,.
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I. INTRODUCCION

El Consejo Internacional de Enfermeria (CIE), alude que las funciones esenciales del
personal de enfermeria siempre deben de estar relacionadas para promover el
entorno seguro, la participacion en las politicas de salud, la defensa y en la
investigacion de dichas funciones los cuales deben estar unidos a todos los modelos
y teorias propias de dicha disciplina, estas deben de impresionar de manera positiva
en la vida de los pacientes y los cuidadores directos e indirectos, ya sean primarios y/o
secundarios. Por consiguiente, la enfermeria pertenece a una disciplina profesional la
cual se basa en brindar cuidados autonomos a la persona, familia y a los grupos
poblacionales ya sean sanos o enfermos, asimismo dichos cuidados abarcan la
prevencion de la enfermedad, promocién de la salud y los cuidados de las personas

gue presentan discapacidades e inclusive moribundas.!

De igual manera, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) determina que el
enfermero debe estar en la capacidad de ofrecer todos los cuidados a toda la poblacion
gue lo necesite independiente de su situacion también de brindar bienestar fisico como
mental y social , pero para conseguir dicho objetivo el personal tiene el derecho y el
deber de tener un constante desarrollo para fortificar todos sus valores, los cuales
den un cuidado mas humanizado en sus labores cotidianos, siendo reflexivos ,
comprometidos, criticos, solidarios , respetuosos , honestos, creativos, responsables

y participativos para asi poder atender de manera adecuada al individuo.?

Pero por otra parte, la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), menciona que
la mortalidad neonatal viene siendo un grave problema de salud publica el cual esta
vigente en toda América Latina y el Caribe y las principales causas de este problema
estdan muy determinadas entre ellas se encuentra: prematuridad, infecciones,
malformaciones congénitas y asfixia, también hay otros elementos los cuales aportan
para una inconclusa salud neonatal en los paises poco desarrollados, se encuentran
las desigualdades a los accesos de salud y una salud materna inestable. De igual

manera la salud y la sobrevivencia de los neonatos en el post parto dependen bastante



de la atencion que brindan las madres y/o cuidadoras. En los paises en via de
desarrollo tanto en Latinoamérica como en otras regiones las creencias y costumbres
populares predominan en las decisiones que las madres toman en lo referente a los

cuidados que deben tener los neonatos.3#

En Colombia, un estudio realizado por Jamarillo L, Osorio S. y Salazar D. se demostré
gue los cuidadores observan que los enfermeros tienen un contacto adecuado con sus
hijos (siempre 91.7%), el personal se identifica y se presenta (siempre 81.6%) y con
la menor puntuacion fue: el enfermero lo alienta a que pregunte al médico sobre la
situacién de salud de su menor (siempre 38.8%). En lo que consta monitoreo y realiza
un seguimiento relataron que un 90.1% de los cuidadores sefialaron que siempre la
enfermera es organizada en la realizacion de su trabajo, mientras que solamente el
67.8% sefialé que la enfermera se asegura que el cuidador tenga el conocimiento del

cuidado de su menor.>

En el contexto peruano segun el Centro Nacional d Epidemiologia, Prevencion y
Control de investigacion notificé desde la fecha 31/03/19 al 6/04/19 hubo 746
defunciones neonatales las cuales se han reducido en un 17% en comparacion del
afo 2018 cuando se notificaron 899 defunciones. Del total de muertes de recién
nacidos con buen peso se han reducido del 37% en el 2011 a 33% para el afio 2018
y en el 2019 dicha proporcion fue de un 30%. Las muertes en los recién nacidos
prematuros esta en elevacién continua ya que en el 2011 hubo un 62.2% , un 67% en
el 2018 y del 31 de marzo al 6 de abril del afio 2019 se incremento a un 70% de todas
esas defunciones, solo el 38% de esas funciones neonatales se dan en las primeras
24 horas de vida y estdn afines con el cuidado brindado al momento del
alumbramiento, asimismo, el 40% ocurren entre los dias 1 y 7 de vida, las cuales van
relacionadas con las asfixias e infecciones. Pero en el 2011 cuando se comenzo dicha
vigilancia de las muertes neonatales y fetales se demostré que las primeras muertes
estan relacionadas a la inmaturidadd con un 24,5% , con un 20,9% son las asfixias y
las infecciones y un 16,6% la atencion en el momento del parto, 11.4 % con

malformaciones congénitas y un 26,5% de otras causas.®



Camargo L. refiere en su estudio que un 88,2% posee una percepcion favorable, en lo
técnico y un 11.8% posee una opinion desfavorable, en relacidon a la dimension
humana, pero el 94.5% de cuidadores presentan una opinion favorable y el 5.5%
adquirié una percepcion desfavorable. De igual manera en el entorno se evidencia que
el 93.6% posee una percepcion favorable y 6,4% desfavorable. Pero por otro lado un
90% tiene una sentir favorable sobre la calidad dicho cuidado, mientras que un 10%
disponen de una percepcion desfavorable. Por ello es que se llegd a una conclusion y

es que el padre de familia tiene una opinién favorable en la mayoria de los casos.®

Actualmente todos los servicios de atenciones médicas y pediatricas han sido aislados
por causa del covid-19 , el cual logré expenderse por todo el mundo y convertirse en
una pandemia, es por ello que esto alcanzo a limitar de varias maneras , los actos de
cada ser humano y uno de ello viene a ser cooperacion de los cuidadores, debido a
gue se ha cambiado las normas de permanencia dentro de las areas hospitalarias y a
pesar que los padres tienen derecho a estar mas tiempo con su nifio enfermo, estos
mismo refieren que sienten impotencia, frustraciébn por no permanecer con su nifio en
los procedimientos que se les realice igualmente la participacion de recuperacion de
su nifio esta limitada por todas las medidas estrictas de bioseguridad, lo cual como
resultado de esto, ha generado una percepcion desfavorable en relacion enfermera
paciente y familia. El propdésito de dicho estudio es que la enfermera brinde informacion
relativa y oportuna a los padres, por esa razon es que surge el propdsito de tener en
cuenta no solo la enfermedad del RN, sino de igual forma acudir de manera completa
a los cuidadores, brindandole confianza y siempre ofreciéndoles informacién

adecuada.

Por tales motivos es que este trabajo realiza la siguiente interrogante como problema
general: ¢Cudl es la percepcion de los padres sobre el cuidado de enfermeria al
neonato Hospitalizado en un Hospital Nacional de Ayacucho, 2021? Asi mismo, los
problemas especificos son: ¢Cual es la percepcion de los padres sobre el cuidado
humano de enfermeria al neonato hospitalizado en un hospital Nacional de
Ayacucho,2021?, ¢, Cudl es la percepcién de los padres sobre el cuidado oportuno de

la enfermeria al neonato que esta hospitalizado en un Hospital Nacional de



Ayacucho,2021?, ¢ Cudl es la percepcion de los padres sobre el cuidado seguro de

enfermeria al neonato hospitalizado en un Hospital Nacional de Ayacucho,2021?.

Ahora en relacion a la justificacion, ternemos que la Justificacion tedrica llena varios
vacios de conocimientos para poder disefiar un marco tedrico actualizado sobre el
sentir de todos los cuidadores frente al cuidado que el personal de enfermeria
proporciona al neonato hospitalizado frente a la pandemia del COVID-19 para asi
poder brindar un analisis y comprensién de esta problematica en la préactica. Por otro
lado, la Justificacion préactica aportd con varias evidencias cientificas de la opinién
de los cuidadores sobre el cuidado que el enfermero ofrece al RN para garantizar y
elevar la calidad del cuidado al neonato dentro de los servicios que ofrece el
profesional de enfermeria. Asimismo, el proyecto aporté con datos cientificos de la
opinion de los cuidadores antes los cuidado brindados por parte del enfermero hacia
al RN hospitalizado, asi como se evidenciara con cifras actuales de la opinion de los
cuidadores sobre el cuidado humano, oportuno, seguro y continuo que brindan a sus
hijos. De hecho, la Justificacion metodoldgica de este presente trabajo permitira

aportar un instrumento validado.

De igual modo la Justificacidén préactica logroé aportar con evidencia cientifica sobre
la opinion que tienen los cuidadores ante los cuidado que el enfermero brinda hacia el
RN para asi garantizar y elevar la calidad del cuidado al neonato dentro de todos los
servicios que ofrece los profesionales de enfermeria. Ademas, el proyecto también
aport6 con datos cientificos de la opinion que tienen los cuidadores sobre el cuidado
del enfermero hacia el neonato hospitalizado, es asi como se evidenciara con cifras
actuales de la opinion de los padres de la calidad humana, oportuna, continua y segura
gue brindan a sus hijos. Por ese motivo es que la Justificacion metodoldgica del

presente estudio permitird aportar un instrumento validado.

Con respecto al Objetivo general se basa en : Determinar la percepcion de los padres
sobre el cuidado que brinda el enfermero al neonato en un Hospital Nacional de
Ayacucho,2021. De igual modo, los objetivos especificos son: Identificar la

percepcion de los padres sobre el cuidado de los enfermeros al neonato hospitalizado



un Hospital Nacional de Ayacucho, 2021, e identificar la percepcion de los padres
sobre el cuidado oportuno de enfermeria al neonato hospitalizado en un Hospital
Nacional de Ayacucho, 2021,como identificar la percepcion de los padres sobre el
cuidado continuo de enfermeria al neonato hospitalizado en un Hospital Nacional de
Ayacucho, 2021 y por ultimo Identificar la percepcion de los padres sobre el cuidado
seguro de enfermeria al neonato hospitalizado en un Hospital Nacional de Ayacucho,
2021.

ll. MARCO TEORICO

Es asi que Lina J., Sandra O. y Diego S. en Colombia, el 2018. En su estudio realizado
sobre la calidad del cuidado de enfermeria a partir de la opinién de los padres de los
neonatos internados en la unidad neonatal. Teniendo como resultado que en la
evaluacion de los cuidadores sobre la calidad del cuidado que el enfermero realiza
hacia sus hijos (95.2) monitoreo y hace seguimiento, accesibilidad con (90.8), conforta
(87.2), se anticipa (86.0), mantiene relacion de confianza con un (88.6) y explica y
facilita con (86.3). ’

De igual forma Cabrera N. y Acosta M., en Colombia, el 2017. En su trabajo conocido
como: “Percepcion de padres de prematuros frente a la hospitalizacién en la Unidad
de Cuidados Intensivos Neonatal: llevdo como andlisis central tres temas importantes
los cuales son : “Alteracion emocional de los cuidadores del RN sobre el cuidado del
enfermero”, El cual se llegd a concluir que la hospitalizacion del RN en UCI neonatal

causa demasiado inseguridad y estrés a los cuidadores o padres de familia.®

Muggenburg C., Riveros A., Juarez F. , en México, el 2016. Realizaron un estudio
donde se tuvo en cuenta a 14 enfermas del servicio de hospitalizacién de adultos con
problemas cardiovasculares . Ademas, contaron con 30 encuestados ubicados en
persona, tiempo y espacio con minimo 48 horas de internado. Debido a la cantidad de
la muestra se aplicé la prueba de Fisher donde los comportamientos que marcaron
una diferencia entre todas las cifras de los grupos obtenidos antes y después del
entrenamiento fueron el CECOP-8: lo «apapachan» para animarlo y el CECOP-10: le

platican cuando se acercan a tomarle la presién, con valores de p < 0.05.°



También Reyes J , Gracinda C y Gallegos J. , en México, el 2016. Ejecutaron un
trabajo titulado “El neonato prematuro hospitalizado: significado para los padres de su
participacion” donde se identifico el significado de todos los padres y su cooperacién
en el proceso hospitalario, llegando a concluir que ellos solos son quienes afrontan el

sufrimiento y la preocupaciéon como padres. 1©

Por otra parte, Taboada A, en Colombia, el 2016,. Realiz6 un trabajo de investigacion
titulado “Rol del enfermero y participacion del cuidador en el cuidado y la adaptacion
del prematuro” donde mencionan que el enfermero y con el apoyo de los cuidadores
refuerzan la vida del prematuro y la uniébn de esa manera el neonato presenta
mejoras, es asi que se concluyé que mediante la participacion de las enfermeras se

llega a mejorar la experiencia que viven los padres de los prematuros.!

Sailema S., en Ecuador, el 2016. Present6 un su trabajo sobre las intervenciones de
los enfermeros en el manejo del RN y el grado de satisfaccién de los cuidadores en el
alojamiento conjunto del servicio de maternidad. Dicha muestra fue 40 madres donde
se lleg6 a concluir que el cuidado de los enfermeros es calificado como buena en un
70 %, 22% excelente y 8% regular . Esta puntuacion influye en la satisfaccién de los
cuidadores en el alojamientos conjuntos , logrando alcanzar un 23% con un nivel medio
el cual fue afectado por la poca educacién a la madre sobre los cuidados que deben

tener.12

Ademas, Franco y Zapata., en Tumbes, el 2017, en su proyecto de investigacion
sobre la Percepcion de madres ante el cuidado que da la enfermera a los menores
de cinco afios C.S. Pampa Grande”. En el cual tuvieron como objetivo revelar la
percepcion de las madres frente a la atencion brindada a sus hijos. Donde las
encuestadas fueron 25 madres y el resultado obtenido en la dimensién técnica, fue
gue la mayoria de las madres observaron que se brinda un cuidado eficiente por parte
del personal; en la dimensién humana percibieron que el cuidado del enfermero fue
cortés el cual favorecié en la confianza de enfermera —madre-nifio, en la dimension
entorno la mayoria expresaron que presentan un ambiente pequefio y con pocos

materiales por lo que perciben un riesgo en el desarrollo y crecimiento de sus nifios. 13



Igualmente, Guinea, en Lima, el 2016. En el estudio titulado Percepcion de los padres
de nifias menores de 5 afios sobre la atencion humanizada de la enfermera C.S
Mirones”. Ese trabajo obtuvo como muestra a 30 cuidadores de nifios menores de
cinco afios, en cuanto a los resultados el 53% de los padres refieren que hay una

percepcion mediamente favorable durante la atencién que brindan los enfermeros. 14

Del mismo modo Medina D, en Lima, el 2016. Realizo un estudio titulado como
Satisfaccion de la madre del recién nacido hacia los cuidados de enfermeria, servicio
de Neonatologia de una clinica privada, donde se logré establecer que el nivel de
satisfaccion que refieren las madres antes los cuidados que el personal de enfermeria

brinda a sus hijos fue alta .1°

Sin olvidar a Navarro J, en Lima, el 2016. En su trabajo sobre Apreciacién de los
cuidadores acerca de la calidad del cuidado que brindan las enfermeras a los recién
nacidos, UCIN”, se llegé a concluir que los cuidadores tienen una opinién favorable
con un 51.7% ante la calidad del cuidado de las enfermeras, sin embargo, también

existe una opinion de indiferencia del 15%.16

El marco tedrico sobre la percepcion es un proceso cognitivo de la conciencia el cual
radica en la interpretacién, reconocimiento y significaciéon para la elaboracién de
juicios entorno a las sensaciones logradas en el ambiente fisico y social, donde
también interceden 813 procesos psiquicos entre los que se encuentran el aprendizaje,
la menoria y la simbolizacién.'® Segun Gestalt la percepcién es una informacion el cual
proviene de los 6rganos sensoriales, por ejemplo percibir de manera indiscriminada
los datos de la realidad el cual implica también una constante perplejidad en el sujeto
quien tendria que estar envuelto sobre un inmenso volumen de estimulos que ofrece
el contacto con el ambiente.!” Sin embargo, para otros autores la percepcion es un
proceso activo- constructivo en el que el perceptor antes de procesar la nueva
informacion y con los datos guardados en su conciencia construye un esquema
informativo anticipatorio, el cual permitira contrastar el estimulo y ver si acepta o

rechaza lo planteado por el esquema. 8



En el caso de la psicologia moderna, la interaccidon con el entorno no seria posible en
ausencia de un flujo informativo constante al que se denomina percepcion, el cual
puede definirse como un conjunto de procesos o actividades relacionados a la
estimulacién que alcanzan todos los sentidos, de los cuales se obtendran informacién
con respecto al habitat donde se encuentren y sin olvidar las acciones que afectan en

él y sus propios estados internos. 1°

Cabe recalcar que, en el contexto de la hospitalizacion en el area de los neonatos, la
atencién que el personal brindan a este grupo poblacional debe estar de la mano con
las especializaciones en pediatria debido a que en este contexto nos acorta a una
perspectiva individual, ellos miran al nifio enfermo, padres, a otras personas

significativas y al contexto sociocultural. 20

En la circunstancia de enfermedad, la relacion bilateral consiguié un nuevo actor, que
es el enfermero, con el padre y el paciente necesitaran comunicarse. La hospitalizacion
de los neonatos integra un evento en el que hay necesidades de contar con una mejor
interaccién e informacion adecuada, teniendo en cuenta las barreras y facilidades para
la participacion de los padres ya que esto es muy importante. Los conocimientos sobre
las necesidades que todo los cuidadores presentan durante el acompafiamiento del
RN enfermo, en el contexto hospitalario, lograra recalcar el interés y la contribucion
de los mismos en los cuidados de la salud pediatrica ya que de esa manera se

obtendria una mejor atencion calificada y humanizada. 2°

Segun la Teoria del Cuidado Humanizado de Jean Watson el personal de salud debe
tener un compromiso moral, que tiene cada persona enfermo y/o sano, para mejorar
la calidad de vida, el cual debe estar sumido en la educacion de cada cuidado que se
brinda para de esa manera haya confianza entre el enfermero y paciente. Por ello, la
palabra cuidar requiere de actividades que abarcan los conocimientos, valores y
habilidades ya que la enfermera se basa en una relacién personal y moral con el
paciente donde también es importante el amor, comprension, dedicacién y afecto para
brindarle un cuidado humanizado el cual se trata de centrarse no solo en la enfermedad

sino también en el pacientes y dejar que su emocion hacia los demas se vean



expresados en la atencidon ya que es esa esencia que brinda el personal al estar en
relacion con el paciente para que pueda recobrar su autonomia que se da a traves

de la comprension , la escucha activa , la comunicacién y la aceptacion. 2*

Segln el Cédigo de Etica y Deontologia peruano, el personal de enfermeria se
compromete en velar por el paciente y por ello el cuidado que brinde tiene que ser
caracterizado por ser humano, oportuno, continuo y seguro, asi mismo Thora Kron,
sefala que, la calidad del cuidado aumenta la probabilidad de los resultados sanitarios
deseados, y también van relacionados con el crecimiento profesional. De esta manera
logra hacer que la calidad exista a medida que el servicio sea eficiente, bien
desempefiado, efectivo y apropiado. Del mismo modo definié a la calidad del cuidado
que brinda la enfermera en cuatro caracteristicas fundamentales: humana, oportuna,
continua y segura. %2 Entonces el cuidado es la base fundamental del que hacer del
enfermero, ya que su todo debe estar encaminada para satisfacer las necesidades de
los pacientes, es asi como la calidad del cuidado de enfermeria se centra en las
necesidades reales persona, familia y comunidad. Ademas, la calidad del cuidado es
una de las principales preocupaciones de los enfermeros y es donde se deberia dirigir

todas las acciones para asi poder mejorar el cuidado de los usuarios. 22

Para las autoras como Abregu C., Vasquez S. y Zambrano N. en su trabajo de
investigacion, definen que el cuidado es una de las bases fundamentales del que hacer
del profesional de enfermeria, por lo que su atencion debe ser individualizada y
orientada en la satisfaccion de las necesidades de quien demanda sus servicios, es
asi como la calidad del cuidado del personal de enfermeria se centra en la satisfaccion
de las necesidades reales y sentidas de la persona, familia y comunidad.?® En el caso
de percepcion de los padres sobre el cuidado de enfermeria el cual se divide en 4

dimensiones que se detallan a continuacion:

Humana: Es el bienestar del alma el cual puede obtenerse teniendo en cuenta sus
aspectos psicosociales, bioldgicos, espirituales familiares y el de acompafiamiento,

también sobre el soporte y el apoyo que se le debe brindar al enfermo y familia, sin



olvidar que el paciente y su familia estan sufriendo fisicamente, moralmente y

psicol6gicamente. %3

Oportuna: Se basa en brindar cuidados de enfermeria en el momento indicado cada
vez que lo requiera y teniendo en cuenta sus necesidades y la situacion en el que se

encuentre ya sea sano o enfermo incluyendo a su familia .3

Continua: Esta basada en la atencion seguida sin presentar interrupcion y de forma
permanente teniendo en cuenta las necesidades que el paciente presenta y siempre

con la ayuda de todo el equipo de profesionales . 23

Segura: Los cuidados que se dan al paciente, familia o0 comunidad debe ser libre de
riesgos no solo referidos a dafios fisicos sino también a dafos psicoldgicos, sociales
0 morales, es por ello que la labor principal del personal de enfermiza consiste en

educar y asegurar su compresion para prevenir riesgos durante sus hospitalizacion.??

Los cuidadores mientras duren la hospitalizacion del RN se encuentran sensibles, ,
desconfiados y temerosos de todos los eventos que se presenten , llevandolos a la
incertidumbre, generando una angustia y temor inexplicable, ya que ellos tienen que

asumir y aceptar todo al respecto del estado de su menor y de su enfermedad.

lll. METODOLOGIA

3.1. Tipoy disefio de investigacion

La investigacion es de enfoque cuantitativo, segun Hernandez, Fernandez y Baptista
definen a este enfoque como un conjunto de procesos que aplica la recolecciéon de
datos y analisis por medio de medicion numérica secuencial, de tipo descriptivo ya

gue pretende explicar la variable del estudio.?®

De disefio no experimental porgue no se manipula la variable y de corte transversal ya

gue se da en un solo momento. °
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3.2. Variables y operacionalizacion:

Definicion conceptual: La percepcion de los padres va de la mano con las acciones
que el enfermero ejecuta, ademas de acciones que pueden ser prevenibles para
disminuir estrés, preocupacion que tienen al querer informacion del estado de salud

de su hijo. 23

Definicion operacional: Se medira a través de las 4 dimensiones: Humana, continua,

oportuna y segura con una escala de Likert.
Escala de medicién: Es ordinal

3.3. Poblacién, muestray muestreo
Esta conformada por 50 cuidadores segun el registro mensual de admisién del servicio

de neonatologia.

Muestreo: Se utiliza la técnica del muestreo por conveniencia dicha técnica de

muestreo es no perteneciente a la probabilidad. 23

Unidad de andlisis: Padres de los neonatos hospitalizados.

Criterios de inclusion:

= Padres que tengan internados su RN.
= Padres que deseen participar en el trabajo.

= Padres que estén constantemente pendientes sobre la salud del neonato.

Criterios de exclusion:

= Que no deseen colaborar con el instrumento..
3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos:

La técnica utilizada es la encuesta a través del cuestionario elaborado por Kron T.
tedrica de enfermeria, la cual evallo la percepcion de los padres, en el que se tomo
en cuenta la prueba piloto, elaborado por el Alfa de Cronbach alcanzando la
confiabilidad de 0.814. Posteriormente fue utilizado por las autoras Abregu C, Vasquez

S. Y Zambrano N. en el afio 2018 en su estudio sobre “Percepcion de los padres ante
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el cuidado del enfermero al RN de cuidados intensivos cuya validez y confiabilidad
obtuvo iguales cifras. El cuestionario de percepcion de los padres en el cual se basa
sobre el cuidado de enfermeria, esta separado en 2 partes: en la primera parte se
encuentran los datos del paciente excluyendo el nombre y en la segunda parte en 4
dimensiones que son: percepcion humana, percepcion oportuna, percepcion continua
y la percepcidn segura con items con una escala de Likert: Siempre, casi siempre,
algunas veces, casi nunca, nunca y se mide en nivel favorable, muy favorable,

desfavorable ,muy desfavorable e indiferente.

Dicho instrumento por cada pregunta tendra los siguientes puntajes: Siempre (4), Casi
Siempre (3), A veces (2), Casi nunca (1) y Nunca (0) y como puntaje final sera: Muy
favorable (131 a 164), Favorable (98 a 130), Indiferente (65 a 97), Desfavorable (33 a
64) y Muy desfavorable (0 a 32).

Asi mismo, para medir la confiabilidad del instrumento, se realizé la prueba piloto a 15
cuidadores de recién nacidos, se calculd a través de Software Microsoft Excel 2016,
donde se demostrd que el instrumento es confiable obteniendo un resultado de 0.834

en el Coeficiente de Alfa de Cronbach.

ALFA CRONBACH # DE ELEMENTOS

0.834 41

3.5. Procedimientos

Se solicitd la autorizacién de la Unidad de Investigacion comité de ética hospital
de Ayacucho. En el cual se realizd una coordinacion con la jefa del servicio de
neonatologia en el cual se le informé sobre el propdsito y objetivos del estudio,
asi como los horarios para aplicar el instrumento. También se desarrolld las
gestiones necesarias para poder contactar personalmente a la poblacién y

unidades de estudio y asi poder desarrollar el trabajo de investigacion, de igual
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3.6.

3.7.

manera se informd a la poblacién en estudio para obtener el consentimiento
Informado. Posteriormente se aplicd el cuestionario teniendo en cuenta una

duracién aproximada de 7 minutos por padre familia.

Método de analisis de los datos
Después de recoger dicha informacion obtenida, fue procesada y analizada
estadisticamente, donde se empleara el programa estadistico informatico SPSS
version 25.0, mediante la codificacion de las respuestas adquiridas segun la
variable establecida. Asimismo, dichos resultados se presentaron en tablas y en
graficos estadisticos en porcentajes y frecuencia mediante los analisis e
interpretacion considerando el marco tedrico.
Aspectos éticos:
Para realizar este estudio se tuvo en cuenta la participacion voluntaria, no
requerira consentimiento informado, por no conllevar riesgo de dafio de ningun tipo
(fisico, psicologico, moral, etc.). Asimismo, se expreso que es de caracter anénimo
y confidencial cumpliendo con todos los Estandares éticos reconocidos y vigentes.
Beneficencia / no maleficencia, Se basa en hacer el bien a otros evitando hacer
dafio, evitar la negligencia y la imprudencia, es por ello que este principio es muy
importante en el comportamiento de un investigador.
Autonomia, se reconocerd a todas las personas como un ser autbnomo, la
informacion recibida tendra caracter confidencial.
Justicia, se tratara a las personas sin ningun tipo de discriminacion.
Honestidad también se procurard anteponer la verdad de los datos obtenidos en

todo momento.
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4. RESULTADOS

Por consiguiente, se evidenciara los resultados de las encuestas realizadas en el
Hospital Nacional de Ayacucho, el cual ha sido realizado por la autora Mederos Pillpe

Yajaira Yoselin.

Tabla 1. Percepcion de los padres sobre el cuidado que brinda el enfermero al

neonato en un Hospital Nacional de Ayacucho,2021.

Frecuencia Porcentaje

Valido Indiferent 21 42.0
e
Favorable 29 58,0
Total 50 100,0

Fuente: elaboracién propia
En la tablal, de los 50 padres entrevistados se observa que el 42% (21) tiene una
percepcion indiferente ante el cuidado se les brinda y 58%(29) una percepcion

favorable.

Tabla 2. Percepcion de los padres sobre el cuidado humano de los enfermeros al

neonato hospitalizado un Hospital Nacional de Ayacucho, 2021.
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Frecuencia Porcentaje

Valido Muy 5 10,0

desfavorable

Desfavorable 38 76,0
Indiferente 7 14,0
Total 50 100,0

Fuente: elaboracién propia

En la tabla 2, de los 50 padres entrevistados se observa que la opinién que tienen los
cuidadores sobre el cuidado humano de los neonatos es que el 10 % (5) tiene una
percepcion muy desfavorable, el 76% (38) una percepcion desfavorable y el 14%(7)

una percepcion indiferente.

Tabla 3.Percepcion de los padres sobre el cuidado continuo de enfermeria al

neonato hospitalizado en un Hospital Nacional de Ayacucho, 2021.

Frecuencia Porcentaje
Valido Desfavorable 4 8,0
Indiferente 7 14,0
Favorable 4 8,0
Muy Favorable 35 70,0
Total 50 100,0

Fuente: elaboracion propia
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En la tabla 3, de los 50 padres entrevistados se visualiza que un 8% (4) observa una

calidad del cuidado de enfermeria desfavorable entorno a la dimensién continuo como

desfavorable, pero el 14%(7) una percepcion indiferente y el 8%(4) una percepcion

muy favorable.

Tabla 4. Identificar la percepcion de los padres sobre el cuidado oportuno de

enfermeria al neonato hospitalizado en un Hospital Nacional de Ayacucho, 2021.

Frecuencia Porcentaje
Valido Desfavorable 3 6,0
Indiferente 5 10,0
Favorable 16 32,0
Muy Favorable 26 52,0
Total 50 100,0

Fuente: elaboracion propia

En la tabla 4, de los 50 padres entrevistados se observa que un 6% (3) percibe la

calidad del cuidado de enfermeria en su dimension oportuno como desfavorable, el

10% (5) una percepcion indiferente, el 32% (16) una percepcion favorable y el 52%

(26) muy favorable.
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Tabla 5. Percepcion de los padres sobre el cuidado seguro de enfermeria al neonato
hospitalizado en un Hospital Nacional de Ayacucho, 2021.

Frecuenc Porcenta

ia je
véalid  Muy 20 40,0
o] desfavorable
Desfavorable 24 48,0
Indiferente 5 10,0
Favorable 1 2,0
Total 50 100,0

Fuente: elaboracién propia

En la tabla 5, de los 50 padres entrevistados se observa que el 40%(20) percibe una
calidad del cuidado en la dimensién seguro como muy desfavorable en cuanto a la
atencion brindada por parte del enfermero, 48%(24) una percepcion desfavorable, el

10%(5) una percepcion indiferente y el 2 %(1) favorable.
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5. DISCUSION

El cuidado que el profesional de la salud brinda es un conjunto de roles con el que se
busca el bienestar del paciente. Es por ello que la percepcion del usuario es un punto
muy importante para medir la calidad de la atencion brindada por los profesionales de
enfermeria y siempre teniendo en cuenta que la atencién al paciente ya que debe
incluir las dimensiones humano, continuo, oportuno y seguro.

Teniendo en cuenta lo expuesto, se realiz6 el presente trabajo de investigacion ya que
con ello se busca identificar cual es la opinion de los cuidadores ante el cuidado del

enfermero hacia el neonato encontrando lo siguientes resultados:

En latabla 1, alidentificar la percepcion de los padres sobre el cuidado de enfermeria
del 100% de los encuestados un 58% tiene una percepcion favorable dicho resultados
se contradicen con lo investigacion de Saavedra S. en el que menciona que el 73.6%
presentan un nivel medio sobre la percepcion del cuidado de enfermeria en los
pacientes del servicio de emergencia. Pero por otro lado guardan relacion con lo que
sostienen Franco y Zapata, quienes sefialaron que los padres son lo que sufren mas
y que debido a la pandemia COVID-19 se restringio el apoyo en el momento de la
hospitalizacion de sus nifios, del mismo modo Miiggenburg C. y Riveros A., Juérez F.
hacen referencia que el personal les brinda los cuidados necesarios y son empaticos

con ellos. Ello es acorde con lo que en este estudio se hallé.

La percepcion es la forma en la que el cerebro interpreta las sensaciones que la
persona capta en forma intuitiva y para ello existen tipos las cuales son: percepcion

visual, auditiva, tactil, gustativa y olfativa .

En cuanto a las dimensiones, en la Tabla 2, del 100% de los encuestados los
resultados obtenidos de percepcién que tienen los cuidadores sobre el cuidado
humano que brindan tanto a sus nifilos como al familiar no se encuentra relacion alguna
ya que un 76% de los encuestados refirieron una percepcion desfavorable. Sin
embargo, esto difiere del estudio realizado por Franco, Zapata , donde sefalaron que
el cuidado del personal de enfermeria brinda un cuidado cortés el cual beneficié en la
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confianza de enfermera —madre-nifio y Guinea encontro en su estudio en cuanto a la
percepcion humana con un 53% refieren que existe una percepcion medianamente
favorable en cuanto a la atencién brindada a sus hijos, también dieren con los
hallazgos de Calloapaza J. en su estudio donde se encontré que un 51.1% tuvieron

un cuidado humano alto.

En la Tabla 3, se visualiza que del 100% de los encuestados en lo que concierne a la
percepcion que los cuidadores tienen sobre el cuidado continuo que se les brinda a
sus hijos se encontro relacion debido a que un 70% tuvo una percepcion muy favorable
y segun Navarro J. hace mencién que los cuidadores obtuvieron una opinion favorable

ante la calidad y continuidad que el profesional de enfermeria brinda a sus nifios.

Asimismo, Thora K. en su teoria menciona que el enfermero tiene que estar inmerso
en la educacién para que de esa manera haya confianza entre el paciente y el
enfermero, también menciona que la palabra cuidar hace referencia a todas las
acciones que el enfermero realiza sin olvidar el lado humano ya que son los cuidadores
los que mas sufren al no poder estar al lado de sus nifios y para brindar un cuidado de

calidad el personal debe estar en constante desarrollo.

En la Tabla 4, observamos que del 100% de los encuestados en cuanto a la
percepcion sobre el cuidado oportuno se encontrd relacion con el estudio de Salema
S. el cual sefial6 que la intervencion que hacen el personal de enfermeria fue calificada
como muy buena ya que dichas intervenciones fueron realizadas cada vez que el
paciente lo requiera teniendo en cuenta las necesidades que también requieran y se
contradicen con lo que Saavedra S. mencionan en su estudio donde el 64.7%

presentaron un nivel medio .

En la Tabla 5, segun la percepcion ante el cuidado seguro que da el profesional de
enfermeria se encontrd relaciéon con lo que hacen menciéon Franco y Zapata (2017)
donde refieren los padres que el ambiente donde sus hijos se encuentran no es el
adecuado y que presentan escasos materiales el cual representa y riesgo para un buen

diagnostico y un desarrollo adecuado para ellos.
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Considerando el objetivo general se puede afirmar que dicho resultados sale de una
muestra de usuarios de un Hospital de Ayacucho, los resultados muestran una
percepcion muy favorable y es muy cierto que los usuarios estaran mas satisfechos si
la atencién que brindan no solo a sus hijos sino también a los familiares sea mas
humano ya que por la pandemia que estamos atravesando se hace mucho mas
complicado que los padres estén permanentemente a lado de sus hijos mientras dure
su hospitalizacion es “por ello que también sienten mucho entres y preocupacién por

la salud de sus hijos.

6. CONCLUSIONES

e PRIMERA: La percepcion de los padres sobre el cuidado de enfermeria al
neonato hospitalizado en un hospital de Ayacucho, muestra que la mayoria de

los padres de familia tienen una percepcion favorable.

e SEGUNDA: La percepcion de los padres sobre el cuidado humano que el
personal de enfermeria brinda fue en su mayoria desfavorable.

e TERCERA: La percepcion que tienen los padres sobre el cuidado continuo que
el personal de enfermeria brinda fue en su mayoria es muy favorable.

e CUARTA: La percepcion que tienen los padres sobre el cuidado oportuno que
el personal de enfermeria brinda fue en su mayoria es muy muy favorable.

e QUINTA: La percepcion que tienen los padres sobre el cuidado oportuno que
el personal de enfermeria brinda fue en su mayoria es desfavorable.
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7. RECOMENDACIONES

1. A Continuar con la investigaciones referente con la percepcion del usuario
externo.

2. Invocar a todos los enfermeros que trabajan en el cuidado del paciente a no
perder el trato humano ya que esa es la razén de la profesién de enfermeria.

3. Se exhorta a los altos mandos de dicho Hospital realizar peridédicamente
evaluaciones sobre percepcion de los cuidados brindados a los neonatos para
gue de esa manera se pueda mejorar.

4. Los profesionales de enfermeria que pertenecen al hospital de Ayacucho deben
seguir fortaleciendo sus conocimientos sobre los cuidados que se debe dar a
un recién nacido cuando se da de alta para que de esa manera los padres no
tengan mucho temor ante cualquier acontecimiento que se de en casa y para

gue puedan absolver cualquier duda.
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ANEXO 1: Cuestionario Thora k.

INSTRUMENTO
l. PRESENTACION

Estimadoia) padre de familia: Soy alumna de la Universided Casar Vallejo de la
escuela profesional de Enfermeriz, quien le invita a paricipar, con el presente

cuestionario ANONIMO el cual iene por ohjetivo conocer “cusl es su apreciacion sobre

el cuidado que la enfermera brinda a su hijo’.

Il INSTRUCCIONES
Le pido absoluta sincendad en sus respuestss: lea detenidamente cada frase v
posteriormente margue con un aspa (x) sobre el casillero que dé respuesta a cada

pragunta leida:

Siempre - Casi Siempre - Algunas veces - Casi nunca - Nunca
DATOS GEMERALES DEL PADRE O MADRE:
Edad:

Fadre o Madre:

Grado de instruccion:

Minguna:

Primaria:

Secundaria:

Tacnico:

Supernior:

DATOS DEL BEBE:

Sexo del bebé:
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Percepcion de los padres sobre 2l
cuidade de enfermeria al neonato
hospitalizado en un  hospital
nacional de ayacucho, 2020

Slempre

Casi
siempre

Algunas
VECEE

Casi
nunca

Munca

1 | La enfermera llama a su bebe por
sus ap=lidos yio nombres.

2 | Lz enfermera stiends 3 su bebe
d= rmanera individual.

3 | La enfermera ko saluda a Ud.
cordialmente

4 | Responde con amabilidad cuando
Ud. = hace una pragunta.

& | Lz enfermera k2 muesira una
sonnsa cuando conwersa con Ud.

G | La enfermera ke dice acerca de su
bebe esta acorde con lo que Ud.
Chserva

7 | Lz enfermera Iz habla a su bebe
en un tono calido.

& | La enfermera conversa con Lid.
serenamente.

2 | Lz enfermera le pregunta coma
5e signte respecio 3l estado de su
bebe.

10| Permite gue vea y'o cargus a su

bebe durant= el horario de visita.
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11| Lz enfermera ko escucha
atentamentz, cuando Ud. le
CONVErsa

12| La enferrmera ke brinda palsbraz
de aliento

13| Le muestra alguna alkermativa de
solucion, frents a algun problema

14| La enfermera trata a su bebe
delicadamente.

15| Respetas sus opiniones en cuanio
al cuidado de su bebé

168 | La enfermera 25 cannosa con suU
bebe.

17| Es disoreta con lo qus Ud. le
CONVErs3

18| Ls enfermera cumple con la
slimentacion de su bebe 3 |a hora
indicada

19| Ls enferrmera controla |z orina y
deposiciones de su bebe

20| Lz enfermera acuds rapido
cuando algun bebe llora

21| Lz enferrmera llzga al poco tiempo
cuando 4. la llama.

22| Controla las funciones vitales d=

su bebe en cada turno
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23

Lz enfermera observa como s
encuentra su bebe en cada turno

24

La enfermera acomoda a su bebe
=n cada tumao.

25

Lz enfermera bana 3 su bebe
disriamente.

28

Lz enfermera le brind=z a3 Ud.
infarmacion sobre lavado de
manas y horario de visita

27

Lz enfermera |2 hakbls en forma
clara y ==ncilla.

28

L= brinds infoarmiacion sobre los

cuidados basicos que Ud. debe
tener con su bebe,

29

Lz enfermera l= brinda seciones

educativas.

30

Supervisa gue ls mcubadors de
su bebé =sie =n busnas
condiciones

a1

Supervisa gue ls mcubadors de
su bebé mantenga tibia.

3z

Mantiene la Bmpieza de I3 =onda,
via perférica ylo canula que

presanta su bebe

a3

La enfermera se lava [3s manos
para atender a su bebé.
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34

La enfermera se cokoca guanies

para realizar un procedimiento al
beba.

35 | Le explica los procedimisntos qus
Iz realiza a su bebe

38 | Lz enfermera mantiene un nivel
bajo de ruido en la wnidad.

37 | Ls enferrnera maniiene las
ventanas entreabiertas o cerradas
da |3 incubadora.

22| Ls enfermera supervisa la
Empieza del ambisnte

39 | Supervisa la impieza de la
incubadora de su bebe

40| La enfermera muestra segundad
cuandeo afiende a su bebe.

41 | Se encueniran una o mas
enfermeras cerca de su bebe,

42 | La enfermera se ofrece disponible

&n caso de que la necesite
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VARIAB DEFINICION , .
DEFINICION OPERACIONAL DIMENSION INDICADORES ITEMS ESCALA
LE CONCEPTUAL
Percep | La percepcion es | Se medir4 la percepcion de e La enfermera liama a su
, L, . L bebé por su nombre.
ciobnde | la accion y efecto | acuerdo a la informacion que Humana
: . o El enfermero saluda a 1-17
los de observar | proveniente de los organos -
. : usted Amablemente.
padres | objeto con los| sensoriales y es Vvalorada
Sobre cinco sentidos. segun las dimensiones
el humana, oportuna, continua
Thora Kron P y
cuidado ) segura con escala de Likert, i
menciona que la ] . . o El enfermero alimenta a
de calidad del con ltems: siempre, casi su nifio a la hora que le toca.
enferm ) siempre, Casi Siempre, A Oportuna o -
cuidado P _ P P o El enfermero va rapido 18-24
eria incrementa a veces, Casi nunca Y Nunca y cuando su nifio llora.
. se medird los niveles: Mu :
probabilidad de y Ordinal
favorable: 131-164. Favorable:
los resultados
o 98 — 130. Indiferente: 65 -97.
sanitarios
desfavorable : 0 - 32 . Continuo nifio al cambio de turno 25-30
o El enfermero verifica
como esta su nifio.
o El enfermero le ensefia
sobre el lavado de mano.
Segura 31-41

o El enfermero le hace
conocer los cuidados que debe tener con

su nifo.
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ANEXO 3: SPSS
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RESULTADOS

ANEXO 4: DATOS DEMOGRAFICOS

Parentesco

Porcentaje

MADRE

ANEXO 5:

Grado de instruccion

Porcentaje

SECUNDARIA TECNICO

PADRE

SUPERICR
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ANEXO 7:

Porcentaje

ANEXO 8:

27 28 29 30 31

Indifaranta

Edad

32 33 35 36 37 36 38 40 42 44 45

Favorable
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ANEXO 9:

Porcentaje

ANEXO 10:

Muy dastavarabla

DesFavorable

Deskavorabla

Indiferants Favorable

Indiferenta

Muy Favorable
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ANEXO 11:

ANEXO 12:

DesFavorable

dest:vwnrable

Indiferente

DesFavorable

Favorable

ndiferente

Muy Favorable
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