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RESUMEN

INTRODUCCION: La ictericia neonatal representa una de las causas mas frecuentes de
reingreso hospitalario. La presente investigacion permitird demostrar la influencia que
existe entre los factores socioculturales que tienen las madres puérperas como un
componente determinante sobre el nivel de conocimiento que adquieren de la ictericia
neonatal, propiciando la implementacion de estrategias de ensefianza-aprendizaje

considerando el rol tan importante que cumplen ellas en el cuidado del neonato.

OBJETIVO: Determinar la relacion que existe entre los factores socioculturales y el

conocimiento sobre ictericia neonatal de las madres puérperas

METODOLOGIA: El presente estudio se basara en la aplicacion del método hipotético
deductivo, con un enfoque cuantitativo correlacional. Para lo cual se tomara en cuenta una
muestra representativa integrada por 185 puérperas teniendo en cuenta ciertos criterios de
inclusion. Asi mismo este estudio cuenta con la ventaja de usar instrumentos validados y

confiables que han sido utilizados en estudios previos

PALABRAS CLAVES: Factores socioculturales, conocimiento, ictericia neonatal
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ABSTRACT

INTRODUCTION: Neonatal jaundice represents one of the most frequent causes of
hospital readmission. The present investigation will demonstrate the influence that exists
between the sociocultural factors that postpartum mothers have as a determining component
on the level of knowledge they acquire about neonatal jaundice, promoting the
implementation of teaching-learning strategies considering the important role they play.
them in the care of the newborn.

OBJECTIVE: To determine the relationship that exists between sociocultural factors and
knowledge about neonatal jaundice in postpartum mothers.

METHODS: The present study will be based on the application of the hypothetical
deductive method, with a quantitative correlational approach. For which a representative
sample made up of 185 postpartum women will be taken into account, taking into account
certain inclusion criteria. Likewise, this study has the advantage of using validated and

reliable instruments that have been used in previous studies.

KEYWORDS: Sociocultural factors, knowledge, neonatal jaundice



1.EL PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema

La ictericia en el recién nacido es un signo clinico y representa una de las causas
principales de admision frecuente neonatal en los centros hospitalarios, que al no ser atendido
de manera inmediata y conveniente puede agravarse causando encefalopatia aguda,
produciendo discapacidad en el neonato y en el peor de los casos la muerte (1).

La ocurrencia de la ictericia en el neonato puede deberse a la presencia de un higado
que no ha completado su maduracion, lo cual se asocia a un metabolismo deficiente de la
hemoglobina fetal, provocando al mismo tiempo el almacenamiento y aumento de la bilirrubina
en la sangre del bebé. Este signo es conocido también como hiperbilirrubinemia, por esta razon
la piel del neonato se pone amarilla al igual que las escleréticas, y se presenta por lo general en
uno por cada dos recién nacidos (2).

Por otro lado, diferentes estudios revelan que el 60% de los neonatos mayores de 37
semanas de gestacion desarrollan ictericia durante las dos primeras semanas de vida posteriores
a su nacimiento, en comparacion a un 80% donde los neonatos menores a 37 semana lo
presentan esta condicion de forma mas temprana, especificamente durante la primera semana
de vida (3). Asi mismo otro aspecto importante a destacar es el reporte del 10% de mortalidad
neonatal como consecuencia de las complicaciones de la ictericia en el recién nacido y motivo
del ingreso a unidad de cuidados intensivos neonatal (4).

Se estima que la prevalencia en el mundo, de ictericia en el recién nacido es del 55,2
%, por cada 1000 nacidos vivos, observandose que en los paises Sudamericanos la proporcion

se incrementa a un 69,2%. Dentro de las causas adicionales de la ocurrencia de la ictericia,



encontradas en los casos de la regidn, se encuentran: La incompatibilidad de grupo sanguineo
ABO y factor RH, alteraciones de la membrana del eritrocito, deficiencias enzimaticas, el sexo,
el peso al nacimiento, la prematuridad del neonato, el parto prolongado y la sepsis neonatal (5).

Asimismo, investigaciones relacionadas al conocimiento y las creencias que tienen las
madres sobre la ictericia sefialan que éstas determinan la actitud y orientan el cuidado del recién
nacido con ictericia, identificAndose en algunos casos comportamientos peligrosos que afectan
la integridad fisica del neonato consideradas dentro de las costumbres populares como: el
hacerle un corte en las cejas, la aplicacion en los ojos de leche materna, asi como apartarlos de
la luz del sol para impedir la ictericia (6). En relacion al conocimiento que tienen las madres
sobre la ictericia reflejan que las madres los adquieren en su mayoria dentro de su entorno
familiar o amical y que el 90% tienen un conocimiento inapropiado y desconocen las causas
que producen la ictericia, ubicando la ictericia del recien nacido en un alto riesgo de
complicarse (7). Este escaso conocimiento que tienen las madres esté directamente relacionado
con el grado de instruccién educativa y la clase social a la que pertenecen (8).

En el Pert segun el Ministerio de Salud (MINSA), estima que la prevalencia de casos
de ictericia en el neonato es de 39% por cada 1000 nacidos vivos. Referente a la incidencia de
casos entre Lima y Callao resulta un 48%, siendo el rango més afectado los neonatos menores
a 37 semanas de gestacion. Encontrandose también que los factores sociales como: la edad
materna, el nivel socioecondmico, el estado civil y el lugar donde proceden las madres; asi
como los factores culturales donde: el grado de instruccién, la religion y el idioma que influyen
directamente en la actitud y conocimiento de las madres sobre la ictericia del neonato (9).

El Per, como un pais pluricultural por la influencia del misticismo y lo tradicional
dependiendo de la region, las costumbres y las caracteristicas culturales de cada familia,

estudios revelan que las madres muestran ansiedad y desesperacion al observar el color amarillo



en la piel del recién nacido y que una de las creencias populares mas arraigadas esta en relacién
con las causas que produce la ictericia como es el ponerle la ropa amarilla al bebé (10).

Segun el ultimo informe del afio 2021 del Programa Materno Perinatal de un Hospital
Nacional de Lima que considera la atencion de neonatos con cualquier tipo de alteracion
metabolica donde incluye la ictericia de recién nacido en su estadistica, reportan la ocurrencia
de 144 casos de recién nacidos hospitalizados con ictericia neonatal de un total de 3160
nacimientos (11).

Asi como también es importante mencionar que durante mi experiencia laboral en el
servicio de Neonatologia especificamente en alojamiento conjunto de un Hospital Nacional de
Lima se observo en algunas madres puérperas la aplicacion de leche materna en los ojos del
recién nacido para prevenir la ictericia, por lo tanto, resulta necesario conocer los factores
socioculturales que influyen en el conocimiento de las madres sobre ictericia neonatal que se

desarrollaran posteriormente.

1.2 Formulacion del Problema
1.2.1 Problema General
e De qué manera los factores socioculturales se relacionan con el conocimiento sobre

ictericia neonatal de las madres puérperas de un Hospital Nacional de Lima,2023?

1.2.2 Problemas Especificos
a. ¢De qué manera la dimension factores sociales se relacionan con el conocimiento sobre

ictericia neonatal de las madres puérperas de un Hospital Nacional?



b. ¢De qué manera la dimensién factores culturales se relacionan con el conocimiento

sobre ictericia neonatal de las madres puérperas de un Hospital Nacional?

1.3 Objetivos de la investigacién

1.3.1 Objetivo general
Determinar la relacion que existe entre los factores socioculturales y el conocimiento

sobre ictericia neonatal de las madres puérperas.

1.3.2 Objetivos especificos
a. Establecer la relacion entre la dimension factores sociales y el conocimiento sobre
ictericia neonatal de las madres puérperas.
b. Establecer la relacion entre la dimension factores culturales y el conocimiento sobre

ictericia neonatal de las madres puérperas.

1.4 Justificacién de la investigacion
1.4.1 Teobrica
El actual estudio tomard como base la teoria de Kathryn Barnard que explica la
interrelacion Padre-hijo y el medio ambiente que lo rodea, con el objetivo de lograr un
desarrollo infantil saludable.
En cuanto a la ictericia neonatal se abordard la definicion, caracteristicas,
epidemiologia, signos y sintomas y el rol que cumple el profesional de enfermeria durante

el manejo de ésta patologia en las unidades neonatales. Asi como los factores socioculturales



que influyen en las madres frente a la ictericia, tomando en cuenta aspectos tedricos que nos
permitiran identificar aquellas determinantes que predisponen muchas veces al reingreso de
los recién nacido en los centros hospitalarios, evitando de esta manera el incremento de la

morbimortalidad neonatal.

1.4.2 Metodologica

En el estudio se pondré en practica el método hipotético deductivo que busca de forma
sucinta plantear afirmaciones generando de ésta manera hipétesis para comprobarlas a través
de la investigacion, con un enfoque cuantitativo por medio de la recoleccién y analisis de
datos, buscando relacionar las variables de estudio: Factores socioculturales y el nivel de
conocimiento sobre ictericia de las madres puérperas. Asi mismo este estudio cuenta con la
ventaja de usar instrumentos validados y confiables que han sido utilizados en estudios
previos con el mismo fin de estudiar fendmenos y hechos relacionados a los factores

socioculturales respecto a la ictericia neonatal y el nivel de conocimiento.

1.4.3 Préctica

El trabajo de investigacion se llevara a cabo porque es relevante para nuestra profesion,
tiene una vision practica y contribuye al entorno en el cual se desarrolla la investigacion,
una vez concluida la investigacion los resultados obtenidos se socializaran a la Direccion ,
Jefatura de Departamento de Enfermeria y el personal que labora en el servicio de
Neonatologia, con el objetivo de tomar decisiones que permitan la implementacion de
nuevas estrategias de ensefianza dirigidas a las madres y a las personas responsables del

cuidado del neonato, las que muchas veces han sido realizadas sin ponerle el énfasis



necesario por la sobrecarga de labor asistencial debido muchas veces a la deficiencia de

personal necesario en el area de alojamiento conjunto.

1.5 Delimitaciones de la investigacion

1.5.1 Temporal

El proyecto de investigacion se realizar desde agosto a diciembre del 2023
1.5.2 Espacial

Este estudio se llevara a cabo en el area de alojamiento conjunto de un Hospital

Nacional de Lima, provincia y departamento de Lima, Perd.

1.5.3 Poblacion o unidad de analisis
El proyecto de investigacion se realizara con las madres puérperas que asisten a un

Hospital Nacional de Lima.



2.MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes
De los diferentes estudios internacionales y nacionales que se han tomado en cuenta
para la elaboracion del presente proyecto de investigacion destacan los siguientes:

2.1.1 Antecedentes Internacionales

Saffi et al. (12) en el 2020, realizaron un estudio en Pakistan, siendo el objetivo:
“Evaluar el conocimiento y las percepciones maternas sobre la ictericia patologica” para tal
fin utilizaron un disefio descriptivo-transversal, la muestra motivo del estudio estuvo
formada por 100 madres y para seleccionarlas utilizaron ciertos criterios de inclusion y
exclusion. Para lo cual aplicaron cuestionarios validados. Los resultados revelan que el 55%
de las madres no tenian estudios béasicos, pero que al mismo tiempo el 34% de ellas tenian
conocimiento sobre ictericia patologica, llegdndose a la conclusion de que las madres
mostraron algun tipo de conocimiento considerado como adecuado de la ictericia patoldgica
del neonato.

Al-Ezzi et al. (13) en el 2022, realizaron una investigacion en Irak cuyo objetivo
era de “Evaluar el conocimiento, las practicas y las actitudes de las madres primigravidas
de Diyal4 con respecto a la ictericia neonatal”, utilizaron el método analitico descriptivo, la
muestra estuvo constituida por 165 mujeres embarazadas por primera vez, empleando para
tal fin un cuestionario validado, el cual ha sido utilizado para reunir datos sobre
conocimientos, practicas y actitudes sobre ictericia neonatal. Los resultados mostraron que
el 78,8% de las mujeres evaluadas desconocian los signos que permitan evaluar la ictericia

neonatal y un 6% desconocian sobre las complicaciones de la ictericia. Concluyéndose que



el nivel de educacién y el lugar donde viven las madres son factores importantes que
determinan el conocimiento sobre la deteccién de los signos de ictericia en el neonato,
ademas que la educacion impartida en los centros de salud orienta la actitud de las madres
frente a la ictericia del recién nacido.

Tawfik et al. (14) en el afio 2020 ejecutaron un estudio en Egipto, cuyo objetivo fue
de:” Evaluar la percepcion de las madres con respecto a la hiperbilirrubinemia neonatal”,
para lo cual emplearon el disefio cuasi-experimental, la eleccion de la muestra se realizo
bajo algunos criterios como: parto normal, paridad, recién nacido normal reclutandose de
esta manera a 300 madres. Se aplicaron 4 herramientas como entrevistas estructuradas,
cuestionarios, auto informes y escala de Likert modificada. Los resultados que arrojaron el
estudio fueron: el 69,3% de las madres solo se dedicaban al cuidado de los hijos, el 62,3%
desconocian como reconocer la hiperbilirrubinemia neonatal y un 66% tenian una mala
actitud sobre la ictericia neonatal. Llegando a la conclusion que las mujeres que participaron
en la investigacion tenian un escaso conocimiento sobre cOmo reconocer la
hiperbilirrubinemia neonatal al mismo tiempo de tener una actitud negativa sobre el cuidado
de la misma.

Oyapero et al. (15) en el afio 2018 ejecutaron un estudio en Nigeria con la finalidad
de: “Determinar los correlatos clinicos y sociodemograficos de ictericia neonatal de recién
nacidos que acuden a un centro de salud terciarios en Lagos”, para lo cual emplearon el
disefio descriptivo prospectivo, la muestra estuvo integrada por 150 neonatos seleccionados
bajo ciertos criterios de eleccién. Los resultados arrojaron que los bebes de madres con
educacion basica desarrollaron niveles altos de bilirrubina, el parto domiciliario triplica el

riesgo del recién nacido a presentar ictericia. Llegando a la conclusion de que resulta muy



importante la deteccion precoz de los factores de riesgo de la ictericia del neonato y la
promocién de la salud.

Chinedu et al. (16) en el 2020 realizaron un estudio en Nigeria con el propdsito de:
“Evaluar el conocimiento y la actitud relacionados con la ictericia neonatal entre mujeres
en edad reproductiva en la comunidad de Basawa”, emplearon el método descriptivo
transversal y la muestra motivo del estudio estuvo integrada por 172 féminas en edad de
procreacion, los resultados arrojaron que: el 44% de las mujeres tenian de 25-34 afios, el
54% eran cristianas, el 43% tenian educacion basica, el 48% tenian una condicion
econémica muy baja, el 91,3% de las madres carecian de conocimientos basicos para
reconocer la ictericia del bebé y el 61,6% mostraban una actitud negativa frente a la
prevencion de la ictericia del neonato. Llegando a la conclusion de que no existe una
relacién muy significativa entre la edad de la madre, la religion y el grado de instruccion
con el conocimiento sobre la ictericia del recién nacido pero que si con el nivel
socioeconomico de la madre, es por este motivo que resulta necesario implementar
camparias de sensibilizacion y formacion sobre la identificacion de los signos de alarma del

neonato.

2.1.2 Antecedentes Nacionales

Cordova (17) en el 2019 efectud una investigacion en Lima- Per(, con el objetivo
de “Determinar el nivel de conocimiento y su relacién con las actitudes en madres
primiparas, sobre ictericia del recién nacido a término del Hospital de San Juan de
Lurigancho”, en éste empled el método descriptivo- correlacional de corte transversal. La
muestra objeto del estudio estuvo integrada por 45 madres primiparas especificamente

aquellas que cumplieron los 18 afios. Se empleé como herramienta la encuesta mediante el
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empleo de un cuestionario. Los resultados en esta investigacion fueron: solo el 37,78%
poseen un alto conocimiento sobre la ictericia y que el 13,33% lo desconocen, pero que al
mismo tiempo un 84,44% muestran una buena actitud frente al cuidado del recién nacido
con ictericia. Llegando a la conclusién, que tanto el conocimiento, asi como la actitud que
tienen las de las madres no se relacionan directamente entre si.

Bernales (18) en el 2021, efectud una investigacion en Cajamarca, cuyo objetivo fue
de “Determinar los factores de riesgo asociados a la ictericia neonatal en recién nacidos
atendidos en el servicio de Neonatologia del Hospital Regional Docente de Cajamarca”,
empleando el método descriptivo transversal, la muestra objeto del estudio fue de 130
neonatos diagnosticados con ictericia neonatal. Se utilizo una ficha para la recoleccion de
la informacion previamente validada. Los resultados demostraron que: el grupo y factor RH
representan el factor predisponente para el desarrollo de la ictericia en el neonato
representada por un 96,9% de los casos diagnosticados, asi como también la perdida mayor
al 8% en el peso del recién nacido con un 93,8% de los casos estudiados. Concluyendo que
tanto los factores maternos como los del neonato son determinantes para la ocurrencia y
evolucion de la ictericia en el recién nacido.

Flores (19) realizaron un trabajo de investigacion en el 2018 en Abancay- Peru con
el objetivo de “Establecer los factores de riesgo asociados a ictericia neonatal en recién
nacidos atendidos en el Hospital Regional Diaz de la Vega, Abancay”, empleando para tal
fin el método retrospectivo, observacional analitico. La muestra objeto de estudio estuvo
formada por 160 controles y 80 casos, como herramienta utiliz6 una ficha para obtener la
informacién. Los resultados de esta investigacién mostraron que: factores maternos como
la edad de la madre (menor a 35 afos), el parto distécico y ser primigesta ademas de los

factores neonatales como: el sexo, el peso al nacimiento, la prematuridad y el grupo y factor
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RH se encuentran estrechamente relacionados con la ictericia neonatal. Concluyendo que
los factores de riesgo encontrados tanto maternos como neonatales afectan directamente en
el desarrollo de la ictericia neonatal.

Ponce (20) en el 2022 realiz6 un estudio en Cajamarca-Perd, con el objetivo de:
“Determinar los factores maternos asociados a ictericia neonatal en el Hospital Regional
docente de Cajamarca”, aplicando para tal fin el método retrospectivo, analitico transversal
de casos y controles. La muestra estuvo integrada por 130 neonatos. Los resultados
mostraron que el 42,3% de las madres tenian de 20- 35 afios; el 21,5% tenian estudios
secundarios; el 69,2% de las madres tuvieron una patologia durante el embarazo.
Concluyendo que. la edad materna y las patologias que desarrolla la madre durante el
embarazo son factores asociados a la ictericia del neonato.

Gutiérrez (21) en el 2020 realizaron un estudio en Ayacucho-Peru, con el objetivo
de: “Establecer la asociacion entre los factores socioculturales y nivel de conocimiento
sobre ictericia neonatal en las madres de la unidad de alojamiento conjunto del Hospital
Regional de Ayacucho”, empleando para tal fin el método descriptivo correlacional,
cuantitativo y prospectivo. La muestra objeto del estudio estuvo integrada por 111 mamas.
Los resultados demostraron que el lugar de origen, el nivel de educacién, la condicion de la
economia y la lengua de origen de la mama esta en estrecha relacién con el conocimiento

que tiene de la ictericia del recién nacido.

2.2 Bases Teoricas
2.2.1 Factores Socioculturales
Son un conjunto de condiciones que determinan y al mismo tiempo influencian en

la salud de la poblacion en general. En esta investigacion estos factores estan estrechamente
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relacionados entre si con el vinculo que existe entre el binomio madre- nifio, ademas del
ambiente que los rodea. Esta condicién lo podemos evidenciar en el concepto de Salud
segun la Organizacién mundial de Salud como: “la salud como un estado completo de
bienestar fisico, mental y social” donde no solo involucra la enfermedad como tal ya que
las personas también estan en estrecha relacion con los siguientes aspectos: bioldgico,

social, econémico, cultural y laboral que intervienen directamente en su salud (22).

2.2.1.1 Dimensiones de la variable Factores Socioculturales

Para el presente estudio se ha tomado en consideracién las dimensiones: factores

sociales y factores culturales, las que seran detalladas mas adelante.

a) Dimension Factores Sociales

Los factores sociales son un conjunto de caracteristicas (genero, clase social,

educacion, etnia, ocupacion) que influencian la salud del individuo y estan expresados en
funcion a la forma de como el hombre nace, vive, se desarrollan laboralmente y se avejenta,
viéndose reflejados por el impacto que produce la desigualdad que sufren las mismas en las
diferentes regiones afectando muchas veces la accesibilidad a la asistencia en salud (23).

Para el presente estudio se considerara los siguientes indicadores:

a. Edad Materna: considerada como un indicador importante determinado por el
periodo en el que se encuentra la persona motivo del estudio, asi como también
conocer su nivel de maduracién y responsabilidad para el cuidado del recién
nacido (24).

b. Estado Civil: Es la facultad que se le otorga a la mujer especialmente a la madre

para hacer uso de sus derechos y responsabilidades tomando en cuenta el aspecto
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juridico y que al mismo tiempo se encuentra en estrecha relacion con el aspecto
econémico y emocional (24).

c. Nivel Socioeconémico: Esta determinado por las posibilidades econdmicas que
permiten a las madres poder subsistir y mantener su bienestar, lo que hace
posible la reparacion de las necesidades vitales de su familia y en especial para
con el recién nacido (24).

d. Ndmero de hijos: Es un indicador que esta determinado por la edad de la madre
y la cantidad de bebes nacidos vivos durante un periodo de tiempo lo que hace
posible clasificarlas como primigestas y multigestas resaltando que las madres
primigestas carecen de experiencia en el cuidado del recién nacido a diferencia
de aquellas que ya tienen de dos hijos a mas (24).

e. Procedencia: Indica el lugar de donde viene una persona desde su nacimiento
hasta la actualidad y en donde adquiere ciertas creencias y costumbres como
forma de vida las que van a influir en la actitud frente a la enfermedad como la
ictericia del recién nacido (24).

b) Dimension Factores Culturales
Los factores culturales son un conjunto de aspectos que van relacionados con
caracteristicas particulares que distinguen a un grupo social de otro orientando el
comportamiento de las personas, resultando que las tradiciones, la religion y el idioma
influyen en el accionar de las mismas, es importante destacar que dentro de este grupo social
se encuentran todas las madres responsables de la atencion del neonato (25).

En el estudio se ha tomado en cuenta los sucesivos indicadores:
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a. Grado de Instruccion: Este indicador se relaciona directamente con la
instruccion, resultando éste, un instrumento que proporciona conocimientos
conduciendo el proceder del individuo (26).

b. Religion: Es una manifestacion social dentro del cual las creencias y sus
practicas conducen el comportamiento de la sociedad (26).

c. Idioma: Constituye un aspecto importante para la comunicacién de la sociedad
y esté relacionada con la cultura como es el caso del quechua y su difusion en el

medio rural de nuestro Peru (26).

2.2.1.2 Teoria de Enfermeria de Kathryn E. Barnard
La enfermeria considerada como una ciencia considera las teorias como modelos que
lo sustentan y son aplicados en el desarrollo de la atencion en enfermeria, durante la labor
asistencial, destacando Kathryn E. Barnard por sus diferentes investigaciones realizadas
sobre el establecimiento de un: “Modelo de interaccion para la evaluacion de la salud
infantil”, donde destaca la forma de comunicacion que utiliza él bebe, expresada a través de
sefiales y su capacidad de reaccidn frente a sus padres para manifestar sus molestias,
sensibilizando a los padres para poder reconocerlos y darle la solucion respectiva. Esta
teoria sirve como sustento para la variable: factores socioculturales, porque contribuye a la
compresion, orientacién y la toma de decisiones durante el acopio de informacion para el
presente estudio (27).
2.2.2 Nivel de Conocimiento
Esta constituido como su mismo nombre lo indica por el conocimiento, integrado por
un conjunto de procesos que permiten construir y transformar la realidad de las personas.

Los conocimientos se pueden obtener a través de la experiencia y la préctica, asi como
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también en la educacién béasica regular impartida por el docente en los establecimientos de
ensefianza (28).

El conocimiento dependiendo de la magnitud de su complejidad puede clasificarse
en:
- Conocimiento empirico: Adquirido de forma innata desde el nacimiento
- Conocimiento cientifico: Nace del estudio, la investigacién y demostracion de los

hechos.

- Conocimiento filosofico: Surge de la reflexion, es analitico, sistematico, historico y

muchas veces critico (28).

2.2.2.1 Dimension de la variable Nivel de Conocimiento
Para el desarrollo del estudio se ha tomado en consideracion las dimensiones:
Generalidades de la ictericia, clasificacion de la ictericia, alimentacion en el recién nacido
y complicaciones de la ictericia.
a) Dimension Generalidades de la Ictericia neonatal
Las generalidades de la ictericia se encuentran formado por un conjunto de
conocimientos y descripciones fundamentales, las cuales se detallan durante el desarrollo
de los indicadores que a continuacién se mencionan.
a. Concepto de Ictericia
La ictericia es el pigmento amarillo que aparece en la esclerética, el epitelio y la
piel en el recién nacido, se presenta de forma céfalo caudal como consecuencia del
incremento de la bilirrubina en el torrente sanguineo. Diferentes estudios demuestran

que las mayores incidencias de ictericia se presentan en los recién nacidos prematuros
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durante el cuarto al quinto dia de vida en contraposicion a los neonatos a término, los
cuales lo exteriorizan durante las 48 a 72 horas de nacido, en su nivel mas alto (29).
Signos y Sintomas

En el neonato la piel y las esclerdticas se tornan amarillas, presentandose de forma
céfalo caudal progresiva, la manera de evaluarlo de forma fisica es realizando una leve
presion sobre la piel del pecho, abdomen y piernas del bebe (30).
Causas

Se debe al incremento de la bilirrubina en el torrente sanguineo por encima de los
valores de referencia para el neonato y cuando este valor es muy alto puede producir
efectos nocivos al sistema nervioso del recién nacido (31).
Factores de Riesgo

Los factores fundamentales que afectan para la ocurrencia de la ictericia en el
neonato son: el nacimiento prematuro, el tipo de parto, el cefalohematoma, el grupo y
factor RH, el sexo, ser hijo de madre con diabetes y en algunos casos el tipo de

alimentacion (32).

b) Dimensién Clasificacion de la ictericia

a.

La clasificacion de la ictericia se detalla a continuacion a través los indicadores:
Ictericia Fisioldgica: Es la mas comun, por lo general es la mas benigna, esta ictericia
se produce por la inmadurez del higado, manifestandose entre las 24 a 72 horas de
existencia posterior al nacimiento y en algunos casos durante el cuarto al quinto dia de
nacido en los bebes mayores a 37 semanas de gestacion y en el prematuro aparece al
séptimo dia. La ictericia fisioldgica se resuelve por lo general entre el 10-14 dia de vida

(33).
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Ictericia Patoldgica: Aparece cuando la bilirrubina en la sangre del neonato esta fuera
de los percentiles adecuados, es decir supera a los de 5mg/dl/dia, requiriendo en el recién
nacido una inmediata intervencion para evitar sus complicaciones. Es de inicio subito,
es decir se presenta antes de que el neonato cumpla las 24 horas de haber nacido (34).
Ictericia por Lactancia Materna: Es la ictericia que por lo general se presenta en
forma tardia 4-7 dia, es asintomatica, se puede relacionar por la cantidad de ingesta de
leche materna del neonato, asociada muchas veces a deshidratacion y pérdida ponderal

del peso fuera de lo normal del recién nacido (34).

Dimension Alimentacion en el Recién nacido

Es aquella que aporta nutrientes a toda persona para satisfacer sus necesidades y
depende de las condiciones de cada individuo durante las diferentes etapas de la vida,
resultando ser vital para la supervivencia (35). Esta dimension se detallard durante el
desarrollo de los siguientes indicadores.
Lactancia Materna Exclusiva: La leche materna es un alimento vital para todo recién
nacido por ser completo y Unico, beneficiando a la madre y el lactante, teniendo en
cuenta que debe ser libre y sin horarios establecidos ademas de ser apoyada con una
técnica adecuada. La ictericia por lactancia materna es posible que se deba a una mala
técnica aplicada durante la misma y se evidencia por la disminucion del peso mayor al
5% por dia (35).
Alimentacion Artificial: Llamada también alimentacion con férmula maternizada,
considerada como un sustituto de la leche materna en casos excepcionales, priorizando

siempre la alimentacién directa con la madre para evitar confusiones en el neonato (36).
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d) Dimension Complicaciones de la ictericia neonatal
Normalmente la ictericia como tal debe desaparecer sola sin necesidad de

complicacién alguna, pero en algunas ocasiones puede ocurrir, lo que se detallara a

continuacion durante el desarrollo de los indicadores que se mencionaran a

continuacion.

a. Encefalopatias: El Kernicterus es una de las complicaciones de la ictericia que
produce encefalopatia aguda por la toxicidad que ocasiona, debido a la presencia de
bilirrubina libre en el sistema nervioso del recién nacido. Los signos iniciales que
se pueden observar en el neonato por la presencia de la bilirrubina en la sangre son:
letargia, hipotonia y problemas en la succién que luego van torndndose en
irritabilidad y fiebre hasta llegar a presentar convulsiones (37).

b. Succién débil: La succion es un reflejo innato de todo neonato y viene acompafiado
de la deglucion, que le permite alimentarse, pero cuando se producen alteraciones
como una succion débil, pueden afectar sobre el estado general del recién nacido
incluyendo la pérdida de peso; lo que puede ocasionar el riesgo de desarrollar
ictericia (38).

c. Estimulo bajo: Se produce cuando a pesar de realizar estimulos consecutivos en él
bebe para que se alimente con la leche de su mama no se logra tener éxito (38).

d. Llanto débil: El llanto es una expresién pragmatica del neonato, que manifiesta
como respuesta a muchas situaciones: dolor, fastidio, hambre y cuando se torna muy
débil se puede relacionar con problemas neurolégicos severos (39).

e. Fiebre: Es un signo de cuidado en el neonato y representa la reaccién de defensa
del organismo frente a cualquier agente que lo pudiera provocar, como es en la

ictericia del neonato posiblemente asociada a deshidratacion (40).
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2.2.2.2 Teoria de Enfermeria de Jean Watson

Una de las actividades que resalta en la labor asistencial de la enfermera en las
Instituciones de Salud es la comunicacion que utiliza la Enfermera y que debe ser empatica
con los pacientes permitiendo reconocer sus necesidades y poder guiar sus actividades
durante el desarrollo del cuidado en enfermeria en favor de la prevencion y promocion de
la salud. La Teoria de Jean Watson “sobre el cuidado transpersonal” sirve como sustento de
la variable nivel de conocimiento por el enfoque del cuidado humanizado que debe tener
todo personal de salud dedicado a su cuidado, resultando importante considerarlo en todo
momento “cOmo una unidad de mente, cuerpo, espiritu y naturaleza”; reflejandose

especialmente durante la atencion del binomio madre-hijo (41).

2.3 Formulacion de hipdtesis

2.3.1 Hipdtesis General

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre los factores socioculturales y el
conocimiento sobre ictericia neonatal de las madres puérperas de un Hospital Nacional de
Lima,2023.

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre los factores socioculturales y el
conocimiento sobre ictericia neonatal de las madres puérperas de un Hospital Nacional de

Lima,2023.

2.3.2 Hipdtesis Especificas

Hipotesis Especifica 1
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Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension factores sociales y el
conocimiento sobre ictericia neonatal de las madres puérperas de un Hospital Nacional de

Lima,2023.

Hipotesis Especifica 2
Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre la dimension factores culturales y el
conocimiento sobre ictericia neonatal de las madres puérperas de un Hospital Nacional de

Lima,2023.
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3. METODOLOGIA

3.1 Método de la investigacion

Para el desarrollo de la presente investigacion se empleara la metodologia hipotético-
deductivo puesto que parte de lo absoluto al formular las hip6tesis de las variables de
estudio, asi como también poder demostrarlos y comprobarlos, llegando por Gltimo a lo més
especifico como es la conclusién, originando posibles soluciones frente al problema

planteado (42).

3.2 Enfoque de la investigacion

Se realizara desde el punto de vista cuantitativo porque es objetivo y se desarrolla bajo
un orden, permite la recoleccion de datos con la finalidad de describirlos, explicarlos y
contrastarlos a través de las hipotesis formuladas, mediante el anélisis estadistico, llegando

finalmente a conclusiones que permitan actualizar el conocimiento (42).

3.3 Tipo de investigacion

El modelo que se empleara para la investigacion sera aplicada puesto que a través de la
indagacion se adquiriran nuevos saberes por consiguiente estos conocimientos podran ser
aplicados durante nuestra labor asistencial de manera que permitan dar una respuesta a las

dificultades encontradas durante la investigacion en busca de estrategias innovadoras (43).

3.4 Disefio de la investigacion
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El disefio del estudio sera No experimental puesto que no se intervendran en las
variables del estudio ya que solamente se observaran las manifestaciones de éstas; sera de
alcance correlacional pues estableceran el grado de correspondencia que hay entre las
variables a través del analisis estadistico de las hipotesis planteadas y por ultimo de corte

transversal debido a que la investigacion se realizard en un lapso de tiempo delimitado (43)

3.5 Poblacién, muestra y muestreo

Poblacion:

La poblacién motivo del estudio estara integrado por un total de 750 puérperas de recién
nacidos. Esta informacion se tomara segun la proporcion de 250 nacimientos registrados
(cada mes), el periodo de tiempo es de agosto a diciembre del 2023 y que fueron atendidos
en un Hospital Nacional de Lima, que pertenecen al Servicio de Neonatologia
especificamente en alojamiento conjunto.

Muestra:

El muestreo a aplicarse en el estudio serd no probabilistico por conveniencia, teniendo
en cuenta los conocimientos de la poblacion y ciertos criterios de quienes formaran parte
del prototipo (44). La muestra que formara parte del estudio estara integrada por 185 madres
puérperas de recién nacidos atendidos un Hospital Nacional de Lima, que resultan al aplicar

la siguiente formula:

n= N(Z2)(p)(q)
(d2)(N - 1) + (Z2)(p)(q)

Donde:

n: Muestra
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N: Tamafio de la poblacién
Z: Nivel de confianza deseado del 95% (1,96)
p: Proporcion aproximada del fenémeno en estudio en la poblacion de referencia (0,8)

g: Proporcion de la poblacion de referencia que no presenta el fendmeno en estudio (0,2)

d: Nivel de precision absoluta (0.05)

n= 750(1,96)2(0,8) (0,2) / (0,05)2(750-1) + (1,96)2(0,8) (0,2)
n= 185,806

n= 185 puérperas

Muestreo:

Se utilizara el método No Probabilistico. La muestra estara sujeta bajo los siguientes

criterios de seleccion:

Criterios de seleccion
a. Criterios de inclusion:
- Puérperas mayores de 14 afios de recién nacidos de alojamiento conjunto.
- Puérperas de recién nacidos que pertenecen al servicio de alojamiento conjunto.
- Puérperas que admitan participar en la investigacion firmando el consentimiento
informado.
b. Criterios de exclusion:
- Puérperas menores de 14 afios de recién nacidos de alojamiento conjunto.

- Puérperas de recién nacidos que no pertenecen al servicio de alojamiento conjunto.



- Puérperas que se niegan a firmar el consentimiento informado y no desean participar

del estudio.

3.6 Variables y operacionalizacion
- V1: Factores socioculturales de las madres puérperas

- V2: Nivel de conocimiento sobre ictericia neonatal de las madres puérperas

24
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Tabla 1. Matriz de operacionalizacion de variables

Variable 1
Variables Definicién Definicién Dimensiones Indicadores Escala Escala valorativa
conceptual operacional de
medicién
Son un conjunto  Los factores Edad Nominal -
de condiciones  socioculturales
que influencian  son un conjunto Estado civil Nominal -
y determinan el  de condiciones
estado de salud  que seran Factores Procedencia Nominal -
V1:Factores de las personas, medidos a sociales omina
socioculturales  debido a que los tra\_/es de la Ntmero de hijos _
factores aplicacion del Nominal -
ambientales, instrumento
sociales, vinculado a los Nivel
econémicos y fact_ores socioeconémico  ©rdinal Alto > 1500 soles
culturales socioculturales Medio=950-1500 soles
también afectan  (cuestionario 1) Bajo< de 950 soles al mes
la salud (22). que abarca las
Zli%éizgce)ﬁles Grado de Ordinal i
factores sociéles instruccion " IF\>I|_ngurjo_=i)
Factores fimaria=
y factores culturales Secundaria=2
culturales. Superior=3
Idioma Nominal -

Religion Nominal -




Tabla 1 Matriz de operacionalizacién de variables
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Variable 2
Variables Definicién Definicién Dimensiones Indicadores Escala Escala
conceptual operacional de valorativa
medicién
El conocimiento El conocimiento  Generalidades Concepto
esta integrado esta integrado por  sobre la ictericia  Signosy sintomas Ordinal
por un conjunto  un conjunto de neonatal Causas
de procesos que  procesos que Factores de riesgo
V2:Nivel de permiten seran
conocimiento de construir y cuantificados a Clasificacion de  Fisioldgica Ordinal Nivel
las madres transformar la través de la la ictericia Patoldgica deficiente= 0-6
puérperas sobre  realidad de las utilizacién del Por lactancia puntos.
ictericia personas. Se instrumento materna Nivel Regular=
neonatal pueden adquirir  relacionado al 7-12 puntos.
también a través nivel de Alimentacion en  Lactancia Ordinal Nivel
de la conocimiento de el recién nacido ~ Materna Optimo=13-15
experiencia y la  las madres sobre exclusiva puntos.
practica, asi ictericia neonatal Alimentacion
como también (cuestionario 2) artificial
en la educacién  que incluye la Complicaciones
regular, y estdn  dimension de la ictericia Encefalopatias: Ordinal
relacionadosa  generalidades neonatal Succion débil
conocimientos  sobre la ictericia Estimulo bajo
bésicos sobre neonatal. Llanto débil
ictericia Fiebre

neonatal (24).
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3.7 Técnicas e instrumentos de recoleccidén de datos
3.7.1 Técnica
El sistema que se utilizara para recolectar los datos de la investigacion, es la
encuesta, de manera que se utilizara el cuestionario como instrumento, teniendo en
cuenta que servira para medir las variables motivo del estudio.
3.7.2 Descripcion del instrumento
-Instrumento 1: Cuestionario sobre factores socioculturales
El primer instrumento estd relacionado con el cuestionario referente a los
factores socioculturales, el cual fue disefiado con el propésito de recolectar datos acerca
de la variable 1, que influencian sobre la nocion que tienen las progenitoras sobre
ictericia del recién nacido. Fue empleado por las investigadoras Guerra, Gutiérrez y
Vega en su investigacion realizada en el 2020. El cual estd comprendido por dos
dimensiones:
Factores Sociales integrado por 5 indicadores: edad, estado civil, procedencia, nimero
de hijos, nivel socioecondémico; redactados a modo de preguntas cortas y con
alternativas para marcar.
La categorizacion es la siguiente: con respecto a la edad (14-19, 20-30, > 30); el estado
civil (soltera, conviviente, casada, separada, divorciada); procedencia (zona rural, zona
urbana); numero de hijos (1,2, mas de 2); nivel socioeconémico (mas de 1500 soles al
mes: alto, de 1500 a 950 soles al mes: medio, < de 950 soles al mes: bajo).
Factores Culturales que comprende 3 indicadores: grado de instruccion, idioma y
religibn compuesta de preguntas cortas con alternativas para marcar.
La categorizacion referente al grado de instruccion (analfabeto, primaria, secundaria,

superior); al idioma (castellano, quechua) y la religion (catdlico, evangélico, israelita,
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otros). La aplicacion del cuestionario sera de manera individual y tendra una duracion

no mayor a 20 minutos (21).

-Instrumento 2: Cuestionario sobre el nivel de conocimiento de ictericia neonatal
El segundo instrumento esta vinculado con el cuestionario relacionado al nivel de
conocimiento de las mamas sobre ictericia neonatal, el cual fue elaborado con la finalidad
de recolectar datos referentes a la variable 2 del estudio. Este cuestionario fue utilizado por
las investigadoras Guerra, Gutiérrez y Vega en su investigacion realizada en el afio 2020.
Consta de 15 items y estd compuesto por 4 dimensiones:

- La dimensién Generalidades sobre la ictericia neonatal, integrada por 4
indicadores: signos y sintomas, concepto, factores de riesgo y causas; las cuales estan
expresadas por 5 preguntas cada una, escritas de manera muy sencilla y cada pregunta
con 3 alternativas para marcar.

Fue categorizada de la siguiente forma:
Nivel deficiente= 0-6 puntos, Nivel Regular= 7-12, Nivel 6ptimo=13-15 puntos.

- Con respecto a la dimension Clasificacion de la Ictericia esta formada por 3
indicadores: patoldgica, fisiolégica y por lactancia materna, las que estan expresadas
por 4 preguntas cada una, escritas de una manera sencilla y comprensible para cada
mama; con 3 alternativas cada una para marcar.

Fue categorizada de la siguiente forma:
Nivel deficiente= 0-6 puntos, Nivel Regular= 7-12, Nivel 6ptimo=13-15 puntos.

- La Dimension Alimentacion del recién nacido, esta integrada de 2
indicadores: Lactancia materna exclusiva (4 preguntas) y alimentacién artificial (4

preguntas) expresadas con tres alternativas cada una para marcar
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Fue categorizada de la siguiente forma:
Nivel deficiente= 0-6 puntos, Nivel Regular= 7-12, Nivel 6ptimo=13-15 puntos.
La Dimension Complicaciones de la ictericia neonatal que esta constituida por 5
indicadores: Encefalopatias (2 preguntas), débil estimulo (2 preguntas), débil succion
(2 preguntas), fiebre (2 preguntas) y llanto debil (2 preguntas), expresadas con 3
alternativas cada una para marcar.
Fue categorizada de la siguiente forma:
Nivel deficiente= 0-6 puntos, Nivel Regular= 7-12, Nivel 6ptimo=13-15 puntos.

La escala de medicion general serd: respuesta correcta= 1 punto y respuesta
incorrecta= 0 puntos. Por tanto, la escala de valoracion sera: Nivel deficiente=0-6
puntos, Nivel Regular=7-12 puntos, Nivel 6ptimo= 13-15puntos

La ejecucion del cuestionario serd por cada mama y durara maximo 30 minutos (21).

3.7.3 Validacion

Las validaciones de los dos instrumentos fueron ejecutados a través del dictamen
de tres experimentados enfermeros: Bonifacio, Diaz y Soto en el afio 2020, quienes
sometieron los resultados a la prueba binomial para establecer la autenticidad de
contenido y constructo, arrojando una validez de contenido significativo (p<0.05), lo

que representa que los instrumentos son validos (21).

3.7.4 Confiabilidad
Para cuantificar la fiabilidad del instrumento, lo emplearon primero en una prueba

piloto, posteriormente lo expusieron a la prueba de Alpha de Cronbach, arrojando como
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resultado Unico para los instrumentos el valor de 0,802 valorando de esta forma el

instrumento como de alta confiabilidad interna (21).

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos
Se estructurara de la siguiente manera:

Primero: Se solicitara los permisos respectivos para el desarrollo de la investigacion al
comité de ética del Hospital Carlos Lanfranco la Hoz

Segundo: Se llevara a cabo la tramitacion de los documentos administrativos a través
del envio de los documentos dirigidos al Director, a la Unidad de capacitacion y Jefatura
de enfermeria necesarios, para solicitar el consentimiento y permisos de las autoridades
correspondientes del Hospital Lanfranco la Hoz.

Tercero: Se concertara con la jefatura del Servicio de Neonatologia para establecer el
horario indicado donde se aplicara el instrumento a las mamas puérperas de bebes en
alojamiento conjunto.

Cuarto: Se aplacara el consentimiento y asentimiento informado segun corresponda e
instrumentos a las madres puérperas de alojamiento conjunto seleccionadas como parte
de la muestra
Quinto: Al culminar con el empleo del instrumento se recopilaran la informacion
obtenida a una base de informacion y se tabularan los resultados obtenidos. estos se
inferenciaran y codificaran, para posteriormente ser ingresados a una base de
informacién establecida por un software estadistico SPSS IBM 24
Sexto: Por ltimo, se analizaran los datos obtenidos, se elaboraran tablas de disposicion
de frecuencias dependiendo de la valoracion de las variables. Los resultados se

presentaran en tablas y gréaficos estadisticos.
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3.9. Aspectos éticos
En el estudio se consideraran los principios bioéticos sustentados segun el Reporte
de Belmont (45):

e Principio de Autonomia: Se proporcionard la informacion correspondiente
y necesaria a las madres puerperas que posiblemente formaran parte del estudio y se les
permitird decidir si participaran o no, siendo un requisito necesario la firma del
consentimiento informado.

e Principio de Beneficencia: Se orientara a las mamas puérperas sobre el
aprovechamiento que tienen ellas al participar en el estudio al permitirle ampliar sus
conocimientos en la deteccion y actitud frente a la ictericia neonatal.

e Principio de Justicia: A todas las maméas que acepten participar en el
estudio de les brindard el trato adecuado sin distinciones de ningun tipo, respetando
siempre la confidencialidad de las mismas.

e Principio de No maleficencia: La puesta en practica del cuestionario no
causara ningun dafio entre las madres que participan y se guardard la reserva

correspondiente sobre la informacion brindada.



4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS DEL ESTUDIO

4.1 Cronograma de actividades

2 0 2 3
AGOSSETBOCTBNOVMDI CM
ACTIVIDADES 1 234123 4123412341234
Identificar problematica
Bibliografia

Planteamiento del problema

Formulacion del problema

Elaboracion de los objetivos

Planteamiento de hipotesis

Redaccion de antecedentes
internacionales y nacionales

Elaboracion de la base teérica
y Marco conceptual

Operacionalizacion de las
variables

Elaboracion de la
Metodologia

Descripcion del instrumento

Elaboracion de las
consideraciones éticas

Cronograma

Presupuesto

Informe final del proyecto

Revision por el Turnitin

Sustentacion del proyecto

Leyenda: Realizado [ ]
Por realizar :|
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4.2 Presupuesto
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Costo de Servicios Cantidad Monto soles
Impresiones 3 500
Apoyo de digitacion 1 300
Acceso a internet 1 150
Pasajes 10 200

Costo de Materiales
Papel bond hojas 200 200
Empastado 3 240
Computadora portatil 1 1500
alquiler

Costo de recursos

humanos
Colaboradores 3 300
Analisis estadistico 1 500
TOTAL 3890
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Titulo de la Investigacion: Factores socioculturales y nivel de conocimiento sobre ictericia neonatal en madres puérperas en

un Hospital Nacional de Lima,2023

Formulacion del Objetivo Hipétesis Variables Disefio/Metodologia
problema
Problema General: Objetivo General: Hipotesis General: V1 Método:
¢De qué manera los factores Determinar la relacion que  Hi: Existe relacion FACTORES Hipotético-deductivo
socioculturales se existe entre los factores significativa entre los factores SOCIOCULTURALES
relacionan con el socioculturales y el socioculturales y el En ) L
conocimiento sobre conocimiento sobre ictericia conocimiento sobre ictericia nfoque: Cuantitativo
ictericia neonatal de las neonatal de las madres neonatal de las madres Dimensiones:
madres puérperas de un puérperas. puérperas de un Hospital Tipo: Aplicada
Hospital ~ Nacional de Nacional de Lima,2023. Factores Sociales
Lima,2023?
Ho: No existe relacién Disefio:
significativa entre los factores No experimental
souoc_ult_urales y L. ?I Factores Culturales Correlacional
conocimiento  sobre ictericia
neonatal de las madres Transversal
puérperas de un Hospital

Nacional de Lima,2023.

Problemas Especificos:

;De qué manera la
dimension factores sociales
se relacionan con el

Objetivos Especificos:

Establecer la relacion entre la
dimensidn factores sociales y
el conocimiento sobre

Hipotesis Especificas:

Hi: Existe relacion significativa
entre la dimension factores
sociales y el conocimiento

V2
NIVEL DE
CONOCIMIENTO

Poblacién y muestra:

185 madres puérperas
atendidas en alojamiento
conjunto del Servicio de
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conocimiento sobre
ictericia neonatal de las
madres puérperas de un
Hospital Nacional?

;De  qué manera la
dimension factores
culturales se relacionan con
el conocimiento  sobre
ictericia neonatal de las
madres puérperas de un
Hospital Nacional?

ictericia neonatal de las
madres puérperas.

Establecer la relacion entre la
dimension factores culturales
y el conocimiento sobre
ictericia neonatal de las
madres puérperas.

sobre ictericia neonatal de las

madres  puérperas de un
Hospital Nacional de
Lima,2023.

Hi: Existe relacion

significativa entre la dimension
factores culturales vy el
conocimiento sobre ictericia
neonatal de las madres
puérperas de un Hospital
Nacional de Lima,2023.

Dimensiones:
Generalidades de la

ictericia

Clasificacion de la
ictericia

Alimentacién en el
recién nacido

Complicaciones de la
ictericia neonatal

Neonatologia de un
Hospital Nacional de
Lima

Técnicas e instrumentos

de recoleccién de datos

Cuestionario aplicado a

las dos variables
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Anexo 2. CUESTIONARIO 1

INTRUMENTO PARA MEDIR LA VARIABLE 1: FACTORES
SOCIOCULTURALES

OBJETIVO:

Determinar de qué manera los factores socioculturales se relacionan con el nivel de
conocimiento de las madres puérperas de un Hospital Nacional de Lima,2023
INTRODUCCION:

Estimada participante a continuacion, le presentamos el cuestionario que permitira
recolectar informacién con el propésito de determinar el nivel de conocimiento que tiene
usted sobre la ictericia del recién nacido, la informacion tiene caracter andnimo, su
participacion es voluntaria y confidencial, por lo cual se le solicita responder con veracidad.
INSTRUCCIONES:

Marque la respuesta que cree correcta con un aspa “X”, en el paréntesis correspondiente.

Las investigadoras agradecemos su apoyo.

FACTORES SOCIALES
Edad:

¢Cual es su edad?

a. Su edad esta entre 14 y 19 afios

b. Su edad esta entre 20 y 30 afios

C.

Usted es mayor de 30 afios



2. Estado civil
¢ Esta usted?
a. Soltera
b. Conviviente
c. Casada
d. Separada

e. Divorciada

3. Nivel socioeconémico
Menciones usted cuanto gana usted o su familia
a. Més de 1500 soles al mes
b. De 950 a 1500 soles al mes
c. Menos de 950 soles al mes
4. Nuamero de hijos
¢Cuantos hijos tiene?
a. 1 hijo
b. 2 hijos
c. Mas de 2 hijos
5. Procedencia
¢De donde es usted?
a. Zona rural (de provincia)

b. Zona urbana (vive en la ciudad)



FACTORES CULTURALES

1. Grado de instruccion

¢Usted ha ido al colegio?

a.

b.

C.

d.

Analfabeto
Primaria
Secundaria

Superior

2. ldioma

¢Qué idioma habla usted?

a.

b.

Castellano

Quechua

3. Religion

¢Usted que religion profesa?

a.

b.

Catolico
Evangélico
Israelita

Otros
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CUESTIONARIO 2
INSTRUMENTO PARA MEDIR LA VARIABLE CONOCIMIENTO SOBRE
ICTERICIA NEONATAL
OBJETIVO:
Determinar el nivel de conocimiento que tienen las madres puérperas sobre ictericia
neonatal de un Hospital Nacional de Lima, 2023
INSTRUCCIONES:
Marque la respuesta que cree correcta con un aspa “X”, en la letra correspondiente
Generalidades de la ictericia
1. ¢Qué entiende usted por ictericia neonatal?
a. Es la coloracion amarilla de la piel y mucosas del recién nacido
b. Es la coloracion azul de la piel del recién nacido

c. Es la coloracion rosada de la piel del recién nacido

2. ¢Cual de las siguientes alteraciones puede causar la coloracion amarilla de la piel y

mucosa en su recién nacido?
a. Distintos grupos sanguineo y/o una infeccioso del bebé
b. Vomito en el recién nacido

c. Problemas respiratorios en el recién nacido

48

3. ¢Por qué cree Ud. que tu recién nacido presenta coloracion amarilla de la piel y mucosa

en su recién nacido?

a. Cuando llora mucho y quiere lactar
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b. Cuando nace antes de los siete meses o prematuro

c¢. Cuando nace con buen peso

4. ;Como cree Ud. que se presenta la coloracion amarilla de la piel y mucosa de su recién
nacido?

a. Cuando no quiere mamar (lactar) y duerme mucho

b. Cuando llora fuerte y succiona bien su teta

c. Cuando esta despierto y se mueve mucho

5. ¢Qué haria usted si después del alta observa la piel y mucosa amarilla en su bebe?
a. No necesita atencion médica, ya que lo puedo tratar en mi casa
b. Espero unos dias mas a que se recupere

c. Lo llevo inmediatamente al establecimiento de salud para su evaluacion

b) Clasificacion de la ictericia

6. ¢Sabe usted cuantos y cuales son los tipos de coloracién amarilla de la piel y mucosa
que

se puede presentar en el recién nacido?

a. Hay tres tipos de ictericia (fisioldgica, patoldgica y por lactancia materna)

b. Hay dos tipos de ictericia patoldgica y por lactancia materna

c. Hay muchos tipos ninguno de gravedad
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7. ¢La coloraciéon amarilla de la piel y mucosa en tu recién nacido puede presentarse
dentro de los...?

a. 28 dias de nacido

b. 24 horas y 2 a 4 dias de nacido

c. A los 6 meses

8. Se considera coloracion amarilla de la piel y mucosa patoldgica o la mas grave la que
aparecen:

a. Antes de 24 horas de nacer

b. Después 24 horas de nacer

c. La que aparece después de 1 mes

9. La posicion inadecuada para lactar genera un tipo de ictericia ¢Cuél de las alternativas
cree usted que es?

a. Ictericia patologica.

b. Ictericia fisioldgica.

c. Ictericia por lactancia materna

Alimentacion del recién nacido con ictericia

10. ¢Qué alimento tiene que darle a su bebe que tiene coloracion amarilla de la piel y
mucosa?
a. Mates y aguitas

b. Leche materna exclusiva

50
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. Pura formula

11. Si su recién nacido tiene ictericia por lactancia materna ;qué cree usted que se debe
hacer?

a. Disminuir las cantidades de lactacion

b. Darle més seguido aguitas

c. Aumentar las cantidades de lactacion

12. ;Cuéntas veces debe lactar tu bebe que presenta coloracion amarilla de la piel y
mucosa?

a. Menos de 8 veces al dia

b. De 8 a 12 veces al dia

¢. Solo cuando llora

13. ¢Cada que tiempo debe lactar tu bebe que presenta coloracion amarilla de la piel y
mucosa?

a. libre demanda o minimo cada 2 horas

b. Solo cuando llora o tiene hambre

c. Cada vez que se despierte

d) Complicaciones de la ictericia neonatal

14. ;Qué complicaciones puede generar la ictericia en tu recién nacido si no se trata a

tiempo?
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a. Puede presentar nauseas y vomito
b. Alteraciones respiratorias

c. Alteraciones en el oido y dafio en el cerebral

15. ¢Por qué es importante recibir informacion adecuada sobre coloracién amarilla de la
piel y mucosa?

a. para saber mas que la enfermera y tratar al nifio en casa

b. para saber identificar oportunamente la coloracion amarilla de la piel y mucosa y evitar
complicaciones

c. porque los padres también deben aprender
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Anexo 3: CONSENTIMIENTO INFORMADO

Instituciones: Universidad Privada Norbert Wiener
Investigadora: Lic. Larissa Rosemary Romero Chavez

Titulo: “Factores socioculturales y nivel de conocimiento sobre ictericia neonatal de las madres

puérperas de un Hospital Nacional de Lima,2023”

Proposito del estudio

Lo invitamos a participar en un estudio llamado: “Factores socioculturales y nivel de conocimiento
sobre ictericia neonatal de las madres puérperas de un Hospital Nacional de Lima,2023”. Este es
un estudio desarrollado por investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener, Lic. Larissa
Rosemary Romero Chavez. El proposito de este estudio es Determinar la relacion que existe entre
los factores socioculturales y el conocimiento sobre ictericia neonatal de las madres puérperas de
un Hospital Nacional de Lima,2023. Su ejecucion ayudard a/permitira que otros individuos se
motiven a investigar sobre el tema y conocer los resultados para referencia de investigaciones

futuras.

Procedimientos

Si usted decide participar en este estudio, se le realizara lo siguiente:
e Leer cuidadosamente el documento y participar voluntariamente
e Responder todas las preguntas formuladas en dicha encuesta
e Firmar el consentimiento informado

Los cuestionarios pueden demorar de unos 20-30 minutos y los resultados del mismo se le
entregaran a usted en forma individual o almacenaran respetando la confidencialidad y el
anonimato.

Riesgos No existe ningln riesgo para con su persona, solo se le pide leer detenidamente cada
pregunta y responder las alternativas del cuestionario, de acuerdo a lo que usted conoce sin el temor
a equivocarse, solo queremos saber qué es lo que sabe usted de la ictericia neonatal. Su
participacion en el estudio es voluntaria y puede retirarse en el momento que usted crea necesario,

no tiene la obligacion de quedarse si usted no lo desea.
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Beneficios: Usted tiene grandes beneficios por la posibilidad que tiene de conocer los resultados
de la investigacion que se esta realizando por los medios mas adecuados (de manera individual o
grupal) de acuerdo a lo que usted crea por conveniente. Los resultados le pueden ser de mucha
utilidad para el cuidado de su bebé cuando presenta ictericia, pero si se le informa que no existe

ningun tipo de beneficio econdmico.

Costos e incentivos

Usted no debera pagar nada por la participacion. Tampoco recibird ningun incentivo econémico ni
medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad

Nosotros guardaremos la informacion con cddigos y no con nombres. Si los resultados de este
estudio son publicados, no se mostrara ninguna informacion que permita su identificacion. Sus
archivos no seran mostrados a ninguna persona ajena al estudio.

Derechos del paciente

Si usted se siente incomodo durante el llenado del cuestionario podra retirarse de este en cualquier
momento, 0 no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna inquietud o
molestia, no dude en preguntar al personal del estudio. Puede comunicarse con Larissa Romero
Chavez al 948968313. o al comité que valido el presente estudio, Dra. Yenny M. Bellido Fuentes,
presidenta del Comité de Etica para la investigacion de la Universidad Norbert Wiener, tel. +51
924 569 790. E-mail: comite.etica@uwiener.edu.pe

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio. Comprendo qué cosas pueden pasar si participo
en el proyecto. También entiendo que puedo decidir no participar, aunque yo haya aceptado y que
puedo retirarme del estudio en cualguier momento. Recibiré una copia firmada de este

consentimiento.

Firma del participante Firma del investigador
Nombres: Nombres: Larissa Romero Chavez
DNI: DNI: 19899862

Lima, de 2023
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ANEXO 4: ASENTIMIENTO INFORMADO

Instituciones: Universidad Privada Norbert Wiener
Investigadora: Lic. Larissa Rosemary Romero Chavez

Titulo: “Factores socioculturales y nivel de conocimiento sobre ictericia neonatal de las madres

puérperas de un Hospital Nacional de Lima,2023”

Explicacion del estudio:

El presente documento de Asentimiento esta dirigido para madres puérperas adolescentes mayores
de 14 afos a quienes se le invita a participar en la investigacion: “Factores socioculturales y nivel
de conocimiento sobre ictericia neonatal de las madres puérperas de un Hospital Nacional de
Lima,2023” Este es un estudio desarrollado por investigadores de la Universidad Privada Norbert
Wiener y esta a cargo de la Lic. Larissa Rosemary Romero Chavez. El propdsito de este estudio es
Determinar la relacion que existe entre los factores socioculturales y el conocimiento sobre ictericia
neonatal de las madres puérperas de un Hospital Nacional de Lima,2023. Su ejecucién permitira
que otros individuos se motiven a investigar sobre el tema y conocer los resultados para referencia

de investigaciones futuras
¢ Qué pasara si entras al estudio? (procedimientos):

Si decides participar, te visitaremos en tu habitacion de hospitalizacion de alojamiento conjunto,
donde te haremos una encuesta con preguntas relacionadas a nuestro estudio, estos cuestionarios
que son dos, cuentan con preguntas simples para marcar y tendran una duracion maxima de 30
minutos y de no entender las preguntas te lo explicaremos mas detalladamente. Este resultado lo
entregaremos a tus padres en dos semanas. Si deseas una copia de tus resultados podemos enviarlos

a tu WhatsApp y llamaremos a tus padres para explicarle sobre los resultados.
¢Habra algun riesgo por participar en este estudio? (riesgos)

Las preguntas que te haremos no van a causarte incomodidad; puedes negarte a responder si te
sientes incomodo(a) sin que eso afecte su participacion en el estudio. solo se le pide leer
detenidamente cada pregunta y responder las alternativas del cuestionario, de acuerdo a lo que

usted conoce sin el temor a equivocarse, solo queremos saber que es lo que sabe usted de la ictericia
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neonatal. Su participacion en el estudio es voluntaria y puede retirarse en el momento que usted

crea necesario, no tiene la obligacion de quedarse si usted no lo desea.

¢ Qué de bueno vas a conseguir en este estudio? (beneficios)

Usted tiene grandes beneficios por la posibilidad que tiene de conocer los resultados de la investigacion
que se esté realizando por los medios mas adecuados (de manera individual o grupal) de acuerdo a lo que

usted crea por conveniente. Los resultados le pueden ser de mucha utilidad para el cuidado de su bebé

cuando presenta ictericia, pero si se le informa que no existe ningln tipo de beneficio econémico.
¢ Quiénes sabran que estas participando en este estudio? (confidencialidad)

Tus resultados los conoceran:

- Tu papa y tu mama

- Tu médico tratante si es necesario

- Los investigadores que dirigen este estudio.

¢ Estoy obligado a participar en este estudio? (participacion voluntaria)

No estas obligado a participar en este estudio, y si deseas participar en el estudio puedes cambiar

de opinién en cualquier momento.
¢ Qué pasa si después tengo algunas preguntas o dudas?

Si después tienes alguna consulta o duda sobre el estudio en general, puede comunicarse por
teléfono con la responsable del estudio: Licenciada Larissa Romero Chavez, al nimero de su centro
laboral en el Hospital Carlos Lanfranco La Hoz 01-5482010, anexo 112 de 8:00 am a 4:30 pm, de
lunes a viernes o a su teléfono celular nimero 948968313. Si tienes alguna consulta sobre tus
derechos en este estudio puede comunicarse por teléfono con el presidente del Comité de Etica del
Hospital Carlos Lanfranco La Hoz: Doctor Jorge Ruiz Torres, al nimero de su centro laboral en el
Hospital Carlos Lanfranco la Hoz 01-5482010 anexo 105 entre las 8:00 am a 4:30 pm de lunes a

viernes.
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ASENTIMIENTO INFORMADO DE LOS PARTICIPANTES
Luego de haber escuchado o leido este documento,

o Acepto participar en este estudio, que incluye responder preguntas.
o Sé que no recibiré ningun regalo ni dinero para que yo participe.
o Seé que puedo dejar de participar en este estudio en cualquier momento, sin tener que
explicar porque quiero irme
Participante del estudio: Acepto libre y voluntariamente participar en el estudio que se me ha
descrito.

Nombres y Apellidos: Fecha: [/ /202-

(Firma o Huella)

Testigo adulto: He presenciado la lectura exacta del documento de asentimiento al nifio, y este ha

tenido la oportunidad de hacer preguntas. Confirmo que ha dado el consentimiento libremente.

Nombres y Apellidos: Fecha: [/ /202-
(Firma o Huella)

NUmero de celular:

Investigador: He leido con exactitud el documento de asentimiento al posible participante y este

ha tenido la oportunidad de hacer preguntas. Confirmo que ha asentido libremente

Nombres y Apellidos: Fecha: [/ /202-
(Firma o Huella)

NUmero de celular:
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