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RESUMEN

El objetivo del estudio fue determinar la relacion entre los factores socioculturales
y la actitud de los padres del prematuro hacia el método madre canguro, en un
servicio de neonatologia de un hospital nacional, Lima-2019. El método: Es una
investigacion cuantitativa, descriptiva - correlacional y de corte transversal de ambas
variables, la técnica fue la entrevista, dirigido a los padres de prematuros del servicio
de neonatologia, el instrumento fue el cuestionario respectivamente para la
adherencia, el tipo de muestreo que se realizo fue probabilistico de tipo aleatorio
simple y estuvo conformada por 360 madres y padres. Resultados:
Estadisticamente no se encontrd6 relacién significativa entre los factores
socioculturales y la actitud de los padres del prematuro hacia el método madre
canguro en un Servicio de Neonatologia de un Hospital Nacional, Lima, 2019.
Conclusiones: De los resultados obtenidos se colige que no existe relaciéon
significativa entre los factores socioculturales y la actitud de los padres del
prematuro hacia el método madre canguro. Si bien, la relacion entre sexo y actitud
de los padres del prematuro hacia el método madre canguro es positiva, esta es
baja y no es significativa. Del mismo modo, el estado civil y la actitud de los padres
del prematuro hacia el método madre canguro no guardan una relacién significativa;
al igual que, con su ocupacion e ingreso economico familiar. Sin embargo, es de
notar que existe una relacion negativa no significativa en el hecho de recibir apoyo
del entorno familiar con las actitudes de los padres del prematuro hacia el método
madre canguro. Finalmente, en cuanto al nivel de instruccion y la actitud de los
padres del prematuro hacia el método madre canguro, tampoco se evidencié una
relacion significativa. Con estas evidencias encontradas, es posible afirmar que, no
existe relacion entre los factores socioculturales y la actitud de los padres del
prematuro hacia el método madre canguro

Palabras claves: factores socioculturales, actitud, prematuro, método madre
canguro.



RESUMEN /ABSTRACT

SUMMARY The objective of the study was to determine the relationship between
sociocultural factors and the attitude of the parents of the premature baby towards
the kangaroo mother method, in a neonatology service of a national hospital, Lima-
2019. The method: It is a quantitative, descriptive - correlational and cross-sectional
investigation of both variables, the technique was the interview, aimed at the parents
of premature infants from the neonatal department, the instrument was the
guestionnaire respectively for adherence, the type of sampling that was carried out
was a simple random type probabilistic and was made up of 360 mothers and
fathers. Results: Statistically, no significant relationship was found between
sociocultural factors and the attitude of the parents of the premature infant towards
the kangaroo mother method in a Neonatology Service of a National Hospital, Lima,
2019. Conclusions: From the results obtained, it is concluded that there is no
significant relationship between sociocultural factors and the attitude of the
premature parents towards the kangaroo mother method. Although the relationship
between sex and the attitude of the premature parents towards the kangaroo mother
method is positive, it is very low and is not significant. Likewise, the marital status
and attitude of the premature parents towards the kangaroo mother method do not
bear a significant relationship, as does their occupation and family income. However,
there is an insignificant negative relationship between the fact of receiving support
from the family environment and the attitudes of the parents of the premature baby
towards the kangaroo mother method. Finally, regarding the level of education and
the attitude of the parents of the premature baby towards the kangaroo mother
method, there was also no significant relationship.

Key words: "factors" "attitude" "premature” "kangaroo mother method"



I. INTRODUCCION

Los prematuros continda siendo uno de los principales problemas de salud publica
en los paises desarrollados, pero en especial, en aquellos con dificultades sociales,
menor educacion y control inadecuado de la salud. Segun lo que define la
Organizacion Mundial de la Salud, que considera prematuro a todo nifio menor las
20 semanas y mayor de las 37 semanas completas de gestacion. Ya que los
nacimientos prematuros representan el 11.1% de los nacimientos a nivel mundial.
Esto se debe a que presentan complicaciones al momento del nacimiento, siendo
esta una de las principales causas de muerte en recién nacidos, actualmente es la
segunda causa principal de muerte después de la neumonia en nifios menores de
5 afios (1).

La Organizacion Mundial de la Salud destaco que el método madre canguro
constituye algo mas que una alternativa a los cuidados en incubadora. Ha puesto
de manifiesto que repercute eficazmente en el control de la temperatura, la
lactancia materna y el desarrollo de vinculos afectivos referidos a todos los
neonatos, al margen de su entorno, peso, edad gestacional y situacion clinica (2).

Los estadisticos de la organizacion de las naciones unidas mencionan que mas del
60% de los nacimientos prematuros se producen en Asia (34,2%), y Africa (21,1%).
11 son los paises con nacimientos prematuros con mas del 15%, estos son: Malawi
18.1%, Congo 16.7%, Comoras 16.7%, Zimbabue 16.6%, Guinea Ecuatorial 16.5%,
Mozambique 16.4%, Gabdén 16.3%, Pakistan 15.8%, Indonesia 15.5%, Mauritania
15.4%, Botsuana 15.1%, todos 2 menos 2, estan en Africa Subsahariana (region
con las tasas de mortalidad infantii mas altas del mundo), ya que Pakistan e
Indonesia se encuentran en el continente asiatico (3).

En el Perl, Acosta evidencia que los factores socioculturales de la madre del
prematuro, que tanto la sociedad y cultura estan implicadas en la vida de la mujer
y que valores, creencias y modos de vida estan intimamente relacionados con el
proceso de amamantar, para aprenderlo, se exige relacionar las estructuras
socioeconOmicas y la vivencia cultural de la mujer, asi como, el de familia,
comunidad y el de la sociedad, ademas de la condicién de salud de la madre y del
nifo (4).



Por ello, es muy importante a tener en cuenta en el cuidado del nifio prematuro, son
los problemas que se presentan como retrasos o una relacion anormal entre padres
e hijos, muchos de los neonatos prematuros, experimentan menos contactos que
los recién nacidos a término, debido a un aislamiento necesario para la
supervivencia del mismo (5).

Se define al método madre canguro como la atenciébn a los prematuros
manteniéndolos en contacto piel a piel con su madre. Se trata de un método eficaz
y facil de aplicar que fomenta la salud y el bienestar tanto de los recién nacidos
prematuros como de los nacidos a término. (3)

Todas las madres, independientemente de su edad, nimero de partos, educacion,
cultura y religién, pueden aplicar el Método Mama Canguro (MMC). Ya que puede
resultar especialmente indicado para madres adolescentes y para aquellas
amenazadas por factores de riesgo social. Conviene describir cuidadosamente a la
madre los diversos aspectos que conforman este método: la posicion, las opciones
de alimentacion, la atencion en la institucion y en el hogar, lo que puede hacer y lo
gue no debe hacer (6).

El Método madre canguro implica, ser consciente de que su desempefio dentro del
método se reviste de amplia responsabilidad, constancia y dedicacion hacia su
bebé prematuro; brindandole un ambiente propicio para su crecimiento y desarrollo,
satisfaciendo sus necesidades fisiologicas, psicolégicas y proteccion fisica,
teniendo un conocimiento que no entorpezca el estado de salud de su prematuro y
con una actitud positiva. (6)

La técnica de madre canguro es una metodologia innovadora para el tratamiento y
manejo ambulatorio de nifios prematuros y de bajo peso al nacer. El calor, la
lactancia materna exclusiva y la posicién canguro, son los principios béasicos de la
metodologia. Pero, por encima de todo, es la relacion amorosa y estrecha que se
establece entre la madre y su hijo la que permite la sobrevivencia de esos nifios.
La importante y definitiva estimulacion, tanto afectiva como organica, va a mejorar
y a garantizar el patrén respiratorio y cardiaco. La voz de la madre, su arrullo, su
entorno familiar, serviran de detonante enriquecedor desde el punto de vista
neuroldgico y cognoscitivo. (7). Se entiende que el contacto piel a piel tiene un
efecto positivo sobre la relacion entre los padres, pero primordialmente la madre, y
su hijo. En el caso particular de la adopcion de un recién nacido, permite iniciar de
forma extraordinaria, el establecimiento de un vinculo o su fortalecimiento. El
contacto piel a piel permite establecer un conocimiento fisico entre los padres
adoptantes y este hijo adoptivo (8).

Los factores socioculturales que presentan las madres son sistemas mudltiples,
complejos e interrelacionados del ambiente social y del sistema de creencias
espirituales de la persona; asi mismo que el nivel de educacién, la ocupacién que
desempenian, las experiencias laborales o las experiencias vitales afectan directa o
indirectamente el autocuidado que debe tener la madre con respecto a su nifio (9)
(20).



Como antecedentes previos a nuestro trabajo tenemos el estudio de Pardo en
Espafia quien encontré que, a pesar de todos los puntos positivos del método
madre canguro, siguen existiendo barreras en el acceso de las familias a las
unidades neonatales sin participar plenamente en el cuidado de su hijo, por ello se
deben expandir todos estos beneficios ya sea al personal sanitario como a los
padres suprimiendo ese miedo e inseguridad que crea algo diferente (11).

También tenemos el estudio de Corpus México que concluyo que la educaciéon
respecto a los cuidados en el hogar representa un reto para la enfermeria actual,
ya que requiere un abordaje interdisciplinario que responda a una politica
generalizada mediante la generacion de programas especificos y sistematicos tanto
para el personal como para las madres usuarias, que cuente con las bases
pedagogicas para crear las competencias necesarias para el logro de los objetivos
planteados por el Programa Madre Canguro (12).

Por otro lado el estudio de Campoverde G. Ecuador menciona que las actitudes
gue tienen las madres frente al prematuro en un alto porcentaje poseen actitudes
como: tristeza, impotencia, angustia, busca apoyo con familiares, autoeducacion,
autosuficiencia, por otra parte existen un porcentaje minimo de actitudes
considerados como negativas tales como: culpa, ira, no buscan apoyo en grupos
de autoayuda ni con personal capacitado las mismas que pueden poner en riesgo
al bebe al momento de realizar el manejo (14).

Por otro lado, tenemos el estudio de Lizaraso y Ospina Colombia que concluyo que
dentro de los alcances mas relevantes obtenidos mediante la metodologia Madre
canguro se han destacado la ganancia de peso a un ritmo uniforme y sostenido, la
mejor calidad de atencién y cuidado proporcionada al recién nacido (15).

En nuestro pais tenemos el estudio de Cantero en Perl que menciona que la
practica del Método de la Madre Canguro resulta beneficiosa tanto para la madre
como para el neonato. Es necesario avanzar mas en la protocolizacion del método
y en la investigacion cientifica de sus efectos, para poder aumentar su fiabilidad y
convertirlo en un método mas eficaz y seguro (13).

También el estudio de Prado y Soriano en Peru se concluyd; que existe una relacion
altamente significativa entre el nivel de conocimiento y actitud de la madre del
prematuro, hacia el método mama canguro con R de Pearson = 0.00 (16).

Por otro lado, el estudio de Jiménez J en Pert Menciona que el efecto del método
canguro en niflos pre término como alternativa al cuidado estandar (incubadora),
hasta ahora utilizado en recién nacidos con estas condiciones (17).

También el estudio de Espejo en Perl concluyo que la mayoria de las madres no
conocen sobre el método madre canguro. En cuanto a las dimensiones de lactancia
materna, termorregulacion y amor, la de lactancia materna es la que menos
conocen, y un porcentaje considerable de las madres muestran una actitud de



indiferencia y rechazo frente al items termorregulacién y sobre todo al desarrollo
afectivo seguida por la técnica y el tiempo del desarrollo del método madre canguro
(18).

Por otro lado, el estudio de Aparcana y Marin en Peru concluyeron que dos tercios,
la percepcion de la enfermera sobre la interaccion enfermera -paciente fue regular,
con tendencia a deficiente, en las 4 dimensiones de la percepcion de la enfermera
sobre la interaccion enfermera — paciente, hubo una excelente interaccion, excepto
en dimensién Identificacion. Casi dos tercios, la percepcion del paciente sobre la
interaccion enfermera — paciente fue regular, con tendencia a deficiente. En las 4
dimensiones de la percepcion de los pacientes sobre la interaccion enfermera —
paciente, hay predominancia de la excelencia; aun mas, casi la totalidad
corresponde a Orientacién. En mas de la mitad, los factores socioculturales del
paciente pre operatorio son de mediana asociacién, con tendencia a una alta
asociacion. La mayoria de los factores socioculturales del paciente pre operatorio
segun dimensiones, su edad esta entre de 46 a 56 afios. En el sexo predomina el
varon. Asi mismo se acepta la hipotesis nula y se rechaza la hipétesis alterna(19).

En el presente estudio se pretende relacionar y describir los factores socioculturales
y la actitud de los padres del prematuro hacia el método canguro en el servicio de
neonatologia, porque brindara informacion actualizada y relevante, Las actitudes
pueden resultar positivas, indiferente o negativas, segun faciliten u obstruyan la
manera que la madre tiene de afrontar su realidad en cada momento de la vida de
su hijo. Asi una actitud es positiva al enfrentar una nueva tarea en la salud de su
hijo. Mientras una actitud negativa al enfrentar la misma nueva tarea, en otra
persona puede quedar reflejada en la autorreflexion. El estudio de la investigacion
describe los factores socioculturales de las madres del prematuro y cémo influye
en la actitud que tomaran sobre como el método de madre canguro.

Este trabajo de investigacion servird de base metodoldgica para la replicacion de
futuras investigaciones, por contar con instrumentos ya validados y confiables; Alfa
de Cronbach. Por eso nos hemos planteado la siguiente pregunta de investigacion
¢cual es la relacion de los factores socioculturales con la actitud de los padres del
prematuro hacia el método canguro, en un servicio neonatologia?

Para ello, el objetivo planteado es de determinar la relacion entre los factores y la
actitud de los padres del prematuro hacia el método madre canguro, en un servicio
de neonatologia de un hospital nacional, Lima-2019.Del mismo modo, se acepta
hipotesis nula Ho no existe relacion entre los factores socioculturales y la actitud de
los del prematuro hacia el método madre canguro y se rechaza la hipotesis alterna
Ha existe relacion entre los factores socioculturales y la actitud de los del prematuro
hacia el método madre canguro

La presente investigacion es de enfoque cuantitativo, segun el periodo o secuencia
de la investigacion sera transversal por cuanto que las madres de los prematuros,
se le aplicar& el instrumento una sola vez segun el andlisis de sus resultados es
descriptivo y correlacional y por cuanto se correlacionan ambas variables.



Il. MATERIALES Y METODOS

2.1 ENFOQUE Y DISENO DE INVESTIGACION

La presente investigacion es no experimental de enfoque cuantitativo, segun el
periodo o secuencia de la investigacion fue transversal, por cuanto que, a las
madres de los prematuros, se les aplicd el instrumento una sola vez segun, el
analisis de sus resultados es descriptivo y correlacional, por cuanto, se
correlacionan ambas variables.

2.2 POBLACION, MUESTRA Y MUESTREO

La poblacion es finita, esta constituida por 360 madres y padres del cual se obtendra
mediante un muestreo probabilistico de tipo aleatorio simple, se tom6é como
referencia el total de las madres de prematuros del afio 2019, se realiz6 la formula
para hallar la muestra:

NxZﬂzxpxq
n= -
d*x(N-1)+2Z°xpxgq

N = Tamafio de la poblacion (360)
Z = Nivel de confianza (1.96)
P = Probabilidad de éxito, o proporcion esperada (0.5)

Q = Probabilidad de fracaso (0.95)



D = Precisiéon (Error maximo admisible en términos de proporcién) (0.05)

= 360x1.96%x0.05x0.95
7 0.052x(360—1)+1.962x0.05x0.95

n= 360x3.8416x0.0475
0.0025x359+3.8416 x 0.0475

~1,382.976 x 0.0475
~ 0.8975+0.18024
_65.69136
~ 11,0799

n= 60,83

2.3 VARIABLE(S) DE ESTUDIO

> El estudio presento dos variables, factores socioculturales y la actitud de los
padres del prematuro. Segun su naturaleza, es una variable cualitativa, y su
escala de medicion es la nominal.

Definicién conceptual de variables principales:

> Los factores socioculturales que presentan los padres son atributos de
sistemas multiples, complejos e interrelacionados del ambiente social y del
sistema de creencias espirituales de la persona; asi mismo que el nivel de
educacion, la ocupacion que desempefian, las experiencias laborales o las
experiencias vitales que afectan directa o indirectamente el autocuidado
gue debe tener la madre con respecto a su nifio (9).

» La actitud que demuestra los padres en desempefar la posicion canguro en
el proceso de un recién nacido, es anecdética. Si se trata de un nifio que
necesita la posicibn canguro (prematuro que no regula temperatura) el
padre o la madre adoptantes pueden que provean la posicion canguro. Si el
nifio no necesita la posicion canguro continua y prolongada, de todas
maneras, el contacto piel a piel intermitente entre el nifio y sus padres
adoptantes se constituye en una forma de conocimiento fisico y una manera
de fortalecer el proceso de vinculacion (8).

Definicion operacional de variable principal:

» Son factores que influyen en las actitudes que tomaran los padres sobre el
uso del método canguro



» Son reacciones y estimulos que optaran los padres sobre un método
nuevo para su prematuro.

Ambas variables seran medidas por un cuestionario de encuesta.
2.4 TECNICA E INSTRUMENTO DE MEDICION

» Teécnica de recoleccion de datos:
La técnica utilizada en el trabajo de campo fue la entrevista con cuestionario
tipo encuesta, con la cual, se obtuvo una cantidad importante de datos de
forma o6ptima y eficaz (16) (19).

» Instrumentos de recoleccion de datos:
Correspondiente a la primera variable factores socioculturales de la madre,
hacia la actitud del prematuro sobre el método Madre Canguro, el tipo de
instrumento es un cuestionario que comprende 7 preguntas con 3
dimensiones, la dimension Factor social (1 - 3 preguntas), factor econémico
(4 - 6 preguntas), factor cultural (7— 8 preguntas), el instrument6 fue validado
por un juicio de expertos.

Correspondiente a la segunda variable, la actitud de los padres del prematuro
hacia el método canguro, el cuestionario consta de 10 preguntas, con 3
dimensiones, la dimensién componente cognitivo (1 - 3 preguntas), el
componente emocional (4 — 6 preguntas), el componente conductual (7 — 10
preguntas).

» Validez y confiabilidad de instrumentos de recoleccion de datos:
Para el instrumento factores socioculturales se tomé de los autores Aparcana
J y Marin K, 2017, que conté con una validacion por expertos o critica de
jueces. Ese instrumento fue evaluado por 6 profesionales de salud quienes
emitieron sus juicios, por lo que, fue sometido a la prueba de confiabilidad
estadistica, con un alfa de Cronbach 83.33%, lo que confirma la consistencia
del instrumento y su confiabilidad.

Para el instrumento actitud de los padres, este fue tomado de los autores
Prado Jy Soriano S, 2015, que conté con una validacion por expertos o critica
de jueces. Ese instrumento fue evaluado por 6 expertos profesionales de la
salud quienes emitieron sus juicios favorables, y fue sometido a la prueba de
confiabilidad estadistica, con un alfa de Cronbach 0,781, lo que confirman la
consistencia interna del instrumento y su confiabilidad.

2.5 PROCEDIMIENTO PARA RECOLECCION DE DATOS
2.5.1 Autorizacion y coordinaciones previas para la recoleccién de datos

Para iniciar la recoleccion de datos, se habldé con la jefa del servicio de
neonatologia para poder acceder al promedio de nifios prematuros por afio,



y también, para poder acceder a las madres de los nifios prematuros, se
realizd una reunion con la jefa del servicio y las deméas enfermeras de turno.

2.5.2 Aplicacion de instrumento(s) de recoleccion de datos
Para la recoleccién de datos, se realizo a fines de octubre y noviembre del
afo 2019, se tomd en cuenta el rol de la jefa del servicio de neonatologia y
bajo su supervisién se realiz6 las encuestas a las madres presentes, la
entrevista con cada madre tomo el tiempo de 20 minutos. Al culminar todas
las encuestas, se procedid a revisar cada una de las encuestas realizadas,
se verifico la calidad del llenado y la codificacion respectiva.

2.6 METODOS DE ANALISIS ESTADISTICO

En esta investigacion participaron los padres de familia de los nifios prematuros
del servicio de neonatologia de un hospital nacional de Lima.

Los datos fueron ingresados a una matriz elaborada en el programa Excel para
luego pasar al software estadistico SPSS 24.0, este proceso se realizo
cuidadosamente para asi evitar errores y valores perdidos al momento del
andlisis.

2.7 ASPECTOS ETICOS

Se tomo en cuenta los aspectos de proteccidon de las madres participantes de
la investigacion y los principios bioéticos, se aplicard el consentimiento
informado previa informacion clara dada a las madres del prematuro. A
continuacion, recibir4 la informacion necesaria sobre su participacion en la
investigacion.

e No Maleficencia:
No se dafié a la madre del prematuro.

e Justicia:
Se les trat6 por igual sin distincién alguna.

e Beneficencia:
El estudio beneficiara no solo al servicio, sino también a las enfermeras, asi
mismo a las madres del prematuro, podria desencadenar procesos de mejora
para el instituto nacional materno perinatal.

e Autonomia:
Se respetd la autonomia de la madre por medio del consentimiento
informado.



lll. RESULTADOS

Tabla 1.- Relacion entre factores socioculturales y la actitud de los padres
del prematuro en un servicio de neonatologia, 2019

ACTITUD DE LOS PADRES

Rho de Significancia
SOCE)ACCUTLOTTJEQSAL ES Spearman ’
0.071 0.579

Fuente: Datos procesados en el SPSS V22 a partir de la informacion del Anexo B

En la Tabla 1 se observa que la correlacion de Spearman es igual a 0,071 lo cual
nos indica que las variables tienen una correlacién positiva muy débil, la
significancia (bilateral) P es igual a 0,579 siendo el alfa (a) igual a 0,05; entonces,
si P > q, la relacién no es significativa, por lo que, existe la probabilidad que no se
rechace la hipotesis nula planteada que fue: no existe relacion entre los factores
socioculturales y la actitud de los padres del prematuro hacia el método madre
canguro.

Grafico 1.- Sexo de los padres de los prematuros en un servicio de
neonatologia- 2019
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Fuente: Datos procesados en el SPSS V22 a partir de lainformacién del Anexos B
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Se puede apreciar que el grafico 1 que el sexo mas predominante es mujer con un

61 casos y varon con 4 casos.

Tabla 2.- Relacion entre el sexo de los padres y la actitud de los padres del
prematuro, en un servicio de neonatologia, 2019

ACTITUD DE
SEXO LOS PADRES
Rho de spearman 1 0.049
SEXO Significancia 0.695
N 65 65
ACTITUD DE Rho de Spearman 0.049 1
LOS PADRES Significancia 0.695
N 65 65

Fuente: Datos procesados en el SPSS V22 a partir de la informacién del Anexo B

En la Tabla 2 se observa que la correlacion de Spearman es igual a 0,049 lo cual
nos indica que las variables tienen una correlacion positiva muy débil, la
significancia (bilateral) P es igual a 0,695, siendo el alfa a igual a 0,05; entonces, si
P > qa, la relacién no es significativa, por lo que, existe la probabilidad de que no se

rechace la hipétesis nula planteada

Grafico 2.- A que se dedicay lugar de procedencia de los padres de los
prematuro en un servicio de neonatologia-2019
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Fuente: Datos procesados en el SPSS V22 a partir de la informacion del Anexo B
En la figura 2 se observa que los padres que se dedican a ama de casa provienen
de la sierra con 14 casos , los padres que son independente proviene de la costa
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con 9 casos, los padres que no trabajan proviene de la costa con 7 casos, los
padres que obrero provienen de la costa

Tabla 3.- Relacion entre el estado civil de los padres y la actitud de los
padres del prematuro, en un servicio de neonatologia, 2019

ESTADO ACTITUD DE
CIVIL LOS PADRES
Rho de Spearman 1 0.034
ESTADO — -
CIVIL Significancia 0.787
N 65 65
Rho de Spearman 0.034 1
ACTITUD DE
LOS PADRES Significancia 0.787
N 65 65

Fuente: Datos procesados en el SPSS V22 a partir de lainformacién del Anexos B

En la Tabla 3 se aprecia que la correlacion de Spearman es igual a 0,034 lo cual
nos muestra que las variables tienen una correlacion positiva muy débil, la
significancia (bilateral) P es igual a 0,787, siendo el alfa a igual a 0,05, entonces, si
P>q, la relacion no es significativa, por lo que, existe la probabilidad de que no se
rechaza la hipétesis nula planteada.

Gréfico 3.- Estado civil y si recibe apoyo familiar los padres del prematuro,
en un servicio de neonatologia, 2019
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Fuente: Datos procesados en el SPSS V22 a partir de lainformacidén del Anexos B
En el grafico 3 podemos apreciar que los padres que son casados son 11 casos que
no reciben apoyo familiar, los padres que son convivientes son 13 casos que no
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reciben apoyo a diferencia que los padres que son solteros son 15 casos que Si
reciben apoyo de sus familiares.

Tabla 4.- Relacion entre el lugar de procedencia de los padres y la actitud de
los padres del prematuro, en un servicio de neonatologia, 2019

LUGAR DE ACTITUD DE
PROCEDENCIA LOS PADRES
Rho de Spearman 1 0.177
LUGAR DE
PROCENCIA Significancia 0.158
N 65 65
Rho de Spearman 0177 1
ACTITUD DE — -
LOS PADRES S|gn|f|CanC|a 0.158
N 65 65

Fuente: Datos procesados en el SPSSV22 a partir de la informacién del Anexo B

En la Tabla 4 se observa que la correlacién de Spearman es igual a 0,177 lo cual
nos indica que las variables tienen una correlacion positiva débil, la significancia
(bilateral) P es igual a 0,158, siendo el alfa a igual a 0,05; entonces, si P > q, la
relacion no es significativa, por lo que, existe la probabilidad de que no se rechaza
la hipétesis nula planteada.

Tabla 5.- Relacién entre el ingreso econdémico familiar mensual de los padres
y la actitud de los padres del prematuro, en un servicio de
neonatologia, 2019

ACTITUD DE
INGRESOS | | 55 pADRES
Rho de spearman 1 0.091
INGRESO Significancia 0.472
N 65 65
Rho de Spearman 0.091 1
ACTITUD DE LOS E— :
PADRES Significancia 0.472
N 65 65

Fuente: Datos procesados en el SPSS V22 a partir de la informacién del Anexo B

En la Tabla 5 se observa que la correlacion de spearman es igual a 0,091 lo cual
nos indica que las variables tienen una correlacion positiva muy baja, la significancia
(bilateral) P es igual a 0,472, siendo el alfa a igual a 0,05; entonces, si P > q, la
relacion no es significativa, por lo que, existe la probabilidad de que no se rechaza
la hipbtesis nula planteada.



Grafico 4.-Nivel de instruccion y el ingreso familiar mensual los padres del
prematuro, en un servicio de neonatologia, 2019
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Fuente: Datos procesados en el SPSS V22 a partir de la informacion del Anexo B
En el grafico 4 se aprecia que los padres que tienen secundaria completa tienen un
mayor ingreso econdmico con 28 casos, los padres que tienen secundaria
incompleta tienen un menor ingreso economico con 9 casos, los padres que tienen
estudios superiores tienen un mayor ingreso econémico con 11 casos

Tabla 6.- Relacion entre si recibe apoyo familiar y la actitud de los padres del
prematuro, en un servicio de neonatologia, 2019

RECIBE APOYO ACTITUD DE LOS
FAMILIAR PADRES

RECIBE Rho de spearman 1 -0.042
APOYO Significancia 0.737
FAMILIAR N 65 65

Rho de spearman -0.042 1
ACTITUD DE — .
LOS PADRES Significancia 0.737

N 65 65

Fuente: Datos procesados en el SPSS V22 a partir de la informacién del Anexo B

En la Tabla 6 se observa que la correlacion de Spearman es igual a -0,042 lo cual
nos indica que las variables tienen una correlacion negativa muy débil, la
significancia (bilateral) P es igual a 0,737, siendo el alfa a igual a 0,05; entonces, si
P > q, la relacion negativa no es significativa.
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Tabla 7.- Relacion entre a que se dedican los padres y la actitud de los
padres del prematuro, en un servicio de neonatologia, 2019

ACTITUD DE
DEDICA LOS PADRES
Rho de Spearman 1 0.227
DEDICACION Significancia 0.069
N 65 65
ACTITUD DE R.ho.d.e Sp(.aarman 0.227 1
LOS PADRES Significancia 0.069
N 65 65

Fuente: Datos procesados en el SPSS V22 a partir de la informacién de los Anexos B

En la Tabla 7 se observa que la correlacion de Spearman es igual a 0,227 lo cual
nos indica que las variables tienen una correlacion positiva débil, la significancia
(bilateral) P es igual a 0,069, siendo el alfa a igual a 0,05; entonces, si P >q, la
relacion no es significativa, por lo que, existe la probabilidad de que no se rechaza
la hip6tesis nula planteada.

Tabla 8.- Relacién entre el nivel de instruccidon de los padres y la actitud de
los padres del prematuro, en un servicio de neonatologia, 2019

NIVEL.DE ACTITUD DE
INSTRUCCION LOS PADRES
NIVEL DEL Rho de Spearman 1 0.039
INSTRUCCION Significancia 0.758
N 65 65
ACTITUD DE Rho de Spearman 0.039 1
LOS PADRES Significancia 0.758
N 65 65

Fuente: Datos procesados en el SPSS V22 a partir de la informacién del Anexo B

En la Tabla 8 se observa que la correlacion de Spearman es igual a 0,039 lo cual
nos indica que las variables tienen una correlacion positiva muy débil, la
significancia (bilateral) P es igual a 0,758, siendo el alfa a igual a 0,05; entonces, si
P >a, la relacion no es significativa, por lo que existe la probabilidad de que no se
rechaza la hipétesis nula planteada.



Grafico 5.- religion religion de los padres del prematuro, en un servicio de
neonatologia, 2019
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Fuente: Datos procesados en el SPSS V22 a partir de la informacion del Anexo B

En el grafico 5 se aprecia que la religion de los padres del prematuro mas
predominante es la catdlica con 47 casos , 9 casos son los padres con la religion
cristiana , 5 casos son los padres con la religion adventista y por ultimo 4 padres no
profesan ninguna religion.

Tabla 9.- Relacion entre lareligion de los padres y la actitud de los padres
del prematuro, en un servicio de neonatologia, 2019

ACTITUD DE
RELIGION LOS PADRES
Rho de Spearman 1 -0.007
RELIGION Significancia 0.956
N 65 65
Rho de Spearman -0.
ACTITUD DE Significanl?:ia gg:g :
LOS PADRES :
N 65 65

Fuente: Datos procesados en el SPSS V22 a partir de la informaciéon de los Anexos B

En la Tabla 9 se observa que la correlacion de Spearman es igual a -0,007, lo cual
nos indica que las variables tienen una correlacion negativa muy débil, la
significancia (bilateral) P es igual a 0,956, siendo el alfa a igual a 0,05; entonces, si
P > q, la relacion negativa no es significativa.
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V. DISCUSION

4.1DISCUSION

A partir de estos resultados obtenidos existe la probabilidad de que no se
rechace la hipétesis nula, debido a que, no existe esa relacion significativa
esperada entre los factores socioculturales y la actitud de los padres del
prematuro, hacia el Método Madre Canguro en el servicio de neonatologia en
un hospital en Lima

Se observo que el sexo predominante de los padres de los prematuros fue las
mujeres con 61 casos y el varon con 4 casos; sin embargo Lizaraso, Ospira,
Ariza(2013) mencionan con respecto al @ambito socioecondmico y cultural que
13,7 % contaba con apoyo familiar y tienen ocupacién de ama de casa con 71%
esto guarda relaciéon con lo que en este presente investigacion se obtuvo ya que
solo los padres de familia que son solteras cuentan con apoyo familiar mientras
gue los que son casados , convivientes, divorciados y separados no cuentan
con ningun apoyo familiar y que la mayoria de ellas también tienen como
ocupacién ama de casa; sin embargo, tanto el estado civil y la ocupacion no
guardan ninguna relacion significativa con la actitud los padres de los
prematuros. Por otro lado Campoverde, G (2015) menciona con la relacién a las
actitudes, mas del 75% no utilizan el método canguro y el 25 % si lo utiliza

positivamente por lo que recalca que las actitudes que tiene las madres al



prematuro poseen actitudes como negativas(14), por lo que, se tiene acorde
con lo que hemos hallado en este estudio, donde encontramos que los padres
de los prematuros reciben el apoyo del entorno familiar lo que influye en la
actitud y en las decisiones de los padres, sin embargo se debe de dejar en claro
gue no tiene ninguna relacion entre ellas. Pardo (2015) donde sefiala que a
pesar que, todos los puntos positivos de este método, siguen existiendo
barreras en el acceso de las familias a las unidades neonatales, esta autora
expresa que se debe expandir todos los beneficios ya sea personal
disminuyendo asi el miedo e inseguridad (11). Como también Cantero (2015),
Prado J, Soriano S. Pera. (2015), Jiménez J. Peru. (2014) estas autoras sefialan
gue el método madre canguro es muy beneficioso por lo que es muy importante
la actitud de la madre, también recalcan que es necesario avanzar mas en la
protocolizacion del método y en la investigacion cientifica de sus efectos, para
poder aumentar su fiabilidad y convertirlo en un método mas eficaz y seguro.
Ello es acorde con lo que en este estudio se halla ya que se encontré una
correlacion de spearman de 0.039 en el nivel de instruccion y la actitud lo que
nos indica que es una correlacién positiva muy débil lo que nos indica que se
deberia realizar investigaciones cientificas y hacerle saber los efectos para

poder asi mejorar el método y que sea mas efectivo. .

Con respecto a los factores socioculturales de los padres los autores Lizaraso
J y Ospira J (2013) menciona que la edad promedio del grupo fue de 25 afios y
gue no contaban con pareja estable y que gran parte tienen por ocupacion las
actividades de ama de casa(15) por lo que el sistema mudltiples e interrelacién
social y creencias afecta al autocuidado que debe tener la cuidar a su hijo(9) en
el presente estudio se hallé que la mayoria de las madres son amas de casa Yy
gue son solteras , sin embargo , no existe ninguna relacion con el estado civil y

a que se dedica la madre con la actitud de la madre del prematuro.

Por ultimo estamos de acuerdo con lo que menciona Espejo (2014) en que la

mayoria de las madres no tiene el conocimiento suficiente sobre el método



canguro y termorregulacion solo conocen la importancia de lactancia materna
(18), por lo que, el personal de salud tiene un gran trabajo de educar a los
padres de los prematuros, sobre la adecuada ejecucion de la técnica madre

canguro y la importancia, por ende, los beneficios que se puede adquirir.

4.2 CONCLUSIONES

» Se concluye que, no existe relacién significativa entre los factores
socioculturales y la actitud de los padres del prematuro hacia el método
madre canguro.

» Se concluye que el sexo femenino es el mas resaltante que del varén.

» Larelacion entre sexo y las actitudes de los padres del prematuro hacia el
método madre canguro es positiva pero muy baja, ademas, esta relacion
no es significativa.

» Se concluye que la gran mayoria de los padres son solteros.

» Larelacion del estado civil y la actitud de los padres del prematuro hacia
el método madre canguro es positiva pero muy débil, sin embargo, no
existe evidencia estadistica de una relacion significativa.

» Se concluye que la ocupacién mas resaltante es el de ama de casa

» Se evidencia que la relacién entre la ocupacion y la actitud de los padres
del prematuro hacia el método madre canguro es positiva pero débil, no
obstante, la relacién no es significativa entre ellas.

» Se concluye que el ingreso economico familiar en padres con secundarias
completas es mayor que los padres que cuentan con secundaria

incompleta.

» En cuanto al ingreso econémico familiar y su relacion con la actitud de los
padres del prematuro hacia el método canguro es positiva pero muy baja,

sin embargo, la consistencia de la relacion no es significativa.



» Es de notar, que existe una relacion negativa muy débil entre si recibe
apoyo familiar y las actitudes de los padres del prematuro hacia el método
madre canguro, pero estadisticamente no es significativa. Sin embargo las
gue si reciben apoyo familiar son solteras. No obstante, podemos deducir
gue el entorno familiar puede estar influenciando de forma
contraproducente en el comportamiento, decisiones y puntos de vista que
pueden tener los padres respecto a la practica del método, lo cual, puede
ser un factor social de no adherencia plena del método madre canguro,

pero, esta evidencia alin no es concluyente.

» En cuanto el nivel de instruccion y la actitud de los padres del prematuro
hacia el método madre canguro, se concluye que, la relacion es positiva

pero muy débil, sin embargo, estadisticamente no es significativa.

» Es de destacar, también, que existe una relacion negativa muy débil entre
la religion que profesan y la actitud de los padres del prematuro; empero,
estadisticamente no es significativa. Asimismo, aci podemos deducir que
el entorno religioso podria estar influenciando de forma adversa en el
comportamiento, decisiones y puntos de vista que pueden tener los padres
respecto a la practica del método, lo cual, puede ser un factor social de no
adherencia plena del método madre canguro, pero, esta evidencia aun no

es concluyente.

4.3RECOMENDACIONES

» Respecto a los factores socioculturales de los padres de los prematuros
en el servicio de neonatologia de un hospital nacional de Lima, donde se
evidencio que no tienen ninguna relacion significativa con la actitud de los
padres del prematuro, sin embargo, se sugiere que se deberia realizar un
programa de asistencia con fin de detectar la inasistencia de los padres y

realizar un seguimiento oportuno.



» Respecto a la actitud de los padres del prematuro en el servicio de
neonatologia de un hospital nacional de lima, donde es evidencio que no
existe relacién significativa con los factores socioculturales, sin embargo,
se sugiere que antes de cada atencién al prematuro se le realice una
charla educativa con el fin de animar y concientizar a los padres de la

gran importancia del método madre canguro a sus nifios prematuros

» Serecomienda al servicio de neonatologia de un hospital de lima a brindar
informacion precisa y adecuada a los familiares de los padres de los
prematuros con el fin de ellos puedan animar y concientizar a los padres
de los prematuros de la gran importancia que tiene el método madre

canguro.

» Cumplir con las normas o protocolos ya establecidos en el servicio de

neonatologia al realizar el método madre canguro
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ANEXO A. OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

Tipo de variable

seglin su Definicién Definicién Numero de criterios de asignar
Variable naturalezay conceptual operacional Dimensiones Indicadores items e item  Valor final valores
escalade
medicién
- Sexo Si/ No -Varén / Mujer
. . . . . -Estado civil Si/ No -Casado/ viudo/Separado
Fac.tores Tipo de variable: Los diversos Son _ atributos . IConviviente / Divorciado/
sociocultural factores que influyen en  Factor social ) 1.2.3 ) Soltero
es de la influyen en la las actitudes -Procedencia " Si/No }Costa /Sierra / Selva -
madre del Cualitativa madre puesto que tomaran '|”9f€{50_ Si/No ('\jfleg?fggg S/.850 / Mayor
prematuro, gue de no las madres Factor economico Si/No -gi/No/AVeces
hacia el Seguln su contar con el sobre eluso del econémico -Apoyo ff’{m”'af 45,6 S! / No No trabaja / Ama de casa
método naturaleza: debido método -Ocupacion Si/ No / Obrero / Independiente
canguro conocimiento o canguro. -Grado de Analfabeto / Primaria Inc.
. .. instruccion Si/N / Primaria Comp./
Ordinal educacion  no Factor cultural _ 78 I/ No Secundaria Inc./
se podra -Creencias ’ Secundaria Comp /
ejecutar religiosas superior
adecuadament -Catdlico/ Cristiano /

e el método de
madre canguro

Adventista / No profeso




Tipo de

variable segln Definicién Definicién N° de criterios de
Variab su naturalezay conceptual operacional Dimensiones Indicadores items Valor final asignhar
le escalade e item valores
medicion
-Me considero mama canguro (mama incubadora).
. . . -El método mama canguro me permite brindarle amor, .

Actitud Tipo de Una actitud es un Son seguridad y proteccién a mi bebe. 112 Negativo l1al6

: . : -Siento, satisfaccion al pertenecer al método mama
de la variable: estadq .mgn.tal y reacciones y Actitudinal canguro como madre incubadora, puntos
madre neurofisiolégico comportamie clituamna Considero de gran importancia la_estimulacion 5 4
del de disponibilidad, ntos que temprana que proporciona a través del método mama 1T

o . canguro.
premat Cualitativa organ_lzad_o por la optara la -Me desagrada asistir todos los dias al programa maméa 6 )
uro, experiencia que madre sobre cgngurO- biidad i s | Indiferente 17a 32
: - : 4 -Es mi responsabilidad cumplir con todas las normas

hacia Segun Su gjerce . . una un método establecidas por el programa mama canguro. puntos
el naturaleza: influencia directa nuevo para 789
métod sobre las su -Tenerlo en posicion canguro a mi bebe, brindarle 16 T

. . lactancia materna y estimulacion es beneficiosa.
Y Ordinal !‘ea_C(_:IOI’IES d,el prematuro. -Me siento cdmoda sosteniendo a mi bebe en la posicion .
cangur individuo  hacia canguro. Positivo 33a50
o todos los objetos o -Considero importante dar de mamar a mi bebe puntos

todas las
situaciones que
se relacionan con
ellas.

prematuro
-Me gustaria ampliar mis conocimientos sobre los
beneficios del programa mama canguro.




ANEXO B. INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER
FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CUESTIONARIO SOBRE: FACTORES SOCIOCULTURALES Y SU
RELACION CON LA ACTITUD DE LOS PADRES DEL PREMATURO HACIA
EL METODO CANGURO, SERVICIO DE NEONATOLOGIA EN UN
SERVICIO DE UN HOSPITAL 2019

TECNICA: Entrevista
INSTRUMENTO: Cuestionario

I.- OBJETIVO: Determinar los factores Socioculturales y las Actitudes de los
padres del prematuro, hacia el método de madre canguro, en un servicio de
neonatologia,

[I.- INTRODUCCION:
Sr(a) o Srta.:

Buenos dias, soy Otiniano Lopez, Roz, bachiller en enfermeria, estamos
realizando un estudio en el Servicio de neonatologia y de acuerdo al objetivo
antes sefalado; agradeceria responder el instrumento que se le detalla. No
necesitamos que se identifique, sélo requerimos su sinceridad y honestidad
muchas gracias.

[ll.- INSTRUCCIONES: Se le presenta a usted en la primera parte, 8
preguntas y la segunda parte, 10 preguntas, acompafiadas cada una con
alternativas. Marque con un (X) la alternativa que Ud. crea conveniente.

| FACTORES SOCIOCULTURALES
DATOS GENERALES DEL PACIENTE
Edad:

1) Sexo: Varon ()  Mujer ()

2) Estado Civil:

-Casado () -Viudo ( ) -Separado ( ) -Conviviente ( ) -Divorciado ( ) -
Soltero ()



3) ¢,Cual es su lugar de procedencia?
a) Costa () b) Sierra ( ) c) Selva ()
4) ¢ Aproximadamente cual es su ingreso econdémico familiar mensual?

a) Menor de S/. 850 (sueldo minimo vital) b) Mayor de S/. 850 (sueldo
minimo vital)

5) Recibe apoyo familiar:
a)Si () b)No( ) c)Aveces()

6) ¢ A qué se dedica usted actualmente?

a) No trabaja b) Ama de casa c) Obrero d) Independiente
7) Nivel de instruccion:
a) Analfabeto b) Primaria inc. c¢) Primaria comp.

d) Secundariainc.  e) Secundaria comp.

8) Que religidn usted profesa:

a) catdlico b) Cristiano

I ACTITUDES DE LOS PADRES DEL PREMATURO, HACIA EL METODO

c) Adventista d) No profeso

f) Superior

CANGURO
Preguntas Muy en En Indeciso De Muy de
desacuerdo | desacuerdo acuerdo acuerdo
1 2 4 5
3

1. Me considero mama canguro (mama
incubadora).

2. El método mama canguro me permite
brindarle amor, seguridad y proteccion a
mi bebe.

3. Siento, satisfaccién al pertenecer al
método mama canguro como madre
incubadora.

4. Considero de gran importancia la
estimulacién temprana que proporciona
a través del método mama canguro




5. Me desagrada asistir todos los dias al
programa mama canguro.

6. Es mi responsabilidad cumplir con
todas las normas establecidas por el
programa mama canguro.

7. Tenerlo en posicién canguro a mi bebe,
brindarle lactancia materna y
estimulacién es beneficioso.

8. Me siento cdmoda sosteniendo a mi
bebe en la posicidn canguro.

9. Considero importante dar de mamar a
mi bebe prematuro.

10. Me gustaria ampliar mis
conocimientos sobre los beneficios del
programa mama canguro.




ANEXO B. CONSENTIMIENTO INFORMADO

Institucién: Universidad Privada Norbert Wiener

Investigadores: Otiniano Lopez, Roz

Titulo del estudio: Factores Socioculturales y la Actitud de la madre del prematuro,
hacia el método de madre canguro, servicio de neonatologia — 2019

Sr(a) o Srta.:
Buenos dias, mi nombre es:

Otiniano Lopez, Roz estoy realizando un estudio con el objetivo de relacionar entre los
factores Socioculturales y la Actitud de la madre del prematuro, hacia el Método de
Madre Canguro, servicio de neonatologia, para lo cual solicitamos a Ud. y su
colaboracion firmando el consentimiento informado.

Riesgos:

Su participacion no supondra ningun tipo de riesgo.

Beneficios:

Con su participacion colaborara a que se desarrolle el presente estudio y que
redundard en el beneficio de las madres.

Costos e incentivos:

El estudio no demanda costo de parte de usted, ni tampoco incentivos.
Confidencialidad: Los datos que usted proporcione seran absolutamente
confidenciales y an6nimos y su uso solo se circunscribira para el estudio.

Derechos del paciente: Si usted no decide participar en el estudio, puede retirarse
de éste en cualquier momento, En que caso que usted decida participar y tenga
preguntas puede dirigirse a los investigadores antes mencionados.

CONSENTIMIENTO

acepto voluntariamente participar en este estudio por lo cual firmo mi
consentimiento.

Participante Fecha
Nombre:
DNI:



ANEXO C. RESOLUCION O DICTAMEN DEL COMITE DE ETICA

Es un estudio no experimental de tipo descriptivo correlacional de disefio
transversal, por lo que no se ha recogido los datos que no expone ni vulneren los
datos personales de algun paciente, por lo consiguiente no se consideré someterlo
a un comité de ético

ANEXO D. VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DE INSTRUMENTOS DE
RECOLECCION DE DATOS

v" VALIDEZ DE CUESTIONARIO (FACTORES SOCIOCULTURALES)

EXPERTO item | item | item | item | item | item | Total de
1 2 3 4 5 6 items
%
correctos
1. Lic.Coca |1 1 1 1 1 1 6 6/6 | 1,0
2. Lic. 1 1 1 1 1 0 6 6/6 | 1,0
Gonzales
3. Lic.Colan |1 1 1 1 1 0 6 6/6 | 83,33
4. Lic. 0 1 0 0 1 0 6 6/6 | 1,0
Reyes
5. Lic. 1 0 0 0 0 0 6 6/6 | 1,0
Manrique
6. Lic.Cano |0 1 0 0 1 0 6 6/6 | 1,0

PROCESAMIENTO:

1.- El porcentaje de cada uno de los expertos(as) se obtuvo de la siguiente
manera:

p= Total de items correctos x 100%
Total de items del instrumento

p= 5X100 = 500 = 83,33%

6 ©




VALOR % INTERPRETACION DE LA VALIDEZ
0 - 24 Muy baja
25 - 49 Baja
50 - 69 Regular
70 -89 Aceptable
90 -100 Elevada

2. Conclusioén final de la validez
Validez: 83.33%

v" CONFIABILDIAD PARA MEDIR EL NIVEL DE ACTITUD DE LA
MADRE DEL PREMATURO HACIA EL METODO MAMA CANGURO

N Pl | P2 | P3| P4 | P5|P6|P7 | PR | P9 | PlO
1 4 | 4 3 4 4 | 4 3 4 | 4 4
2 4 | 4 4 | 4 4 | 4 | 4 4 | 4 4
3 2 | 4 2 3 1 3 3 0 3 3
4 4 | 4 2 3 1 4 3 3 4 3
5 3 4 3 3 1 4 | 4 3 4 4
6 4 | 4 4 3 3 4 | a4 4 | 4 4
7 4 | 4 4 | a4 4 | 4 | 4 4 | 4 4

4 | 4 4 3 3 4 | a4 4 | 4 4

3 3 3 3 3 4 | a4 1 4 3
10 4 | 4 4 | 4 4 | 4 | 4 4 | 4 4
11 4 3 3 4 3 3 4 3 4 4
12 3 3 3 3 3 3 4 3 4 3
13 4 | 4 4 | a4 4 | 4 | 4 4 | 4 4
14 3 3 3 4 3 3 4 3 4 4
15 4 | 4 3 3 1 3 4 3 4 4
16 4 | 4 4 0 0| 4 | 4 4 | 4 4
17 4 3 3 4 3 3 4 3 4 4

Estadistico de fiabilidad

Alfa de Cronbach | N de elementos

0,781 10
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