
 

 
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD 

ESCUELA ACADÉMICO PROFESIONAL DE ENFERMERÍA 

 

Trabajo académico  

Conocimiento y práctica sobre el método mamá canguro en las 

enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del 

Hospital de Emergencias de Villa el Salvador, Lima – 2023 

 

Para optar el título de  

Especialista en Enfermería en Cuidados Intensivos 

 

                                            Presentado por: 

Autora: Solis Reynozo, Liseth Yanet 

Código ORCID: https://orcid.org/0000-0001-6697-5466 

Asesor: Mg. Fernandez Rengifo, Werther Fernando 

Código ORCID: https://orcid.org/0000-0001-7485-9641 

 

Línea de Investigación General 

Salud, Enfermedad y Ambiente 

Lima – Perú 

2023 

 



 

 
 
 

 

 
 

 
 

 



 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

DEDICATORIA 

 

El proyecto va dedicado en forma muy 

especial para mi amada madre y mi esposo 

por el apoyo y estímulo trascendental en la 

realización del presente estudio. 



 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 

 
 
 

 
 

 
 

 
 
 
 
 
 

AGRADECIMIENTO 

 

A Dios, por su amor infinito y ser guía de 

mi camino. 

A la Universidad Wiener, por su acogida y 

por haber forjado en mí una profesional 

comprometida al servicio de los recién 

nacidos. 

A los docentes y asesor de tesis, por 

impartir sus conocimientos y experiencias, 

las cuales motivaron a desarrollarme como 

persona y como profesional.  



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Asesor: Mg. Fernandez Rengifo, Werther Fernando 

Código ORCID: https://orcid.org/0000-0001-7485-9641 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

           JURADOS: 

 

Presidente :    Dr. Arevalo Marcos, Rodolfo Amado  

Secretario :    Dr. Molina Torres, Jose Gregorio 

Vocal     :    Mg. Morillo Acasio, Berlina Del Rosario 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 
 
 
 
 
 

ÍNDICE 
 

 

Resumen .........................................................................................................................viii 

 
Abstract...........................................................................................................................  ix 

 
1. EL PROBLEMA .........................................................................................................1 

 
1.1. Planteamiento del problema...................................................................................1 

 
1.2. Formulación del problema .....................................................................................3 

 
1.2.1. Problema general .............................................................................................3 

. 
1.2.2. Problemas específicos .....................................................................................3 

 
1.3. Objetivos de la investigación .................................................................................4 

 
1.3.1. Objetivo general ..............................................................................................4 

 
1.3.2. Objetivos específicos.......................................................................................4 

 
1.4. Justificación de la investigación .......................................................................... .5 

 
1.4.1. Teórica.............................................................................................................5 

 
1.4.2. Metodológica............................................................................................... .. .5 

 
1.4.3. Práctica .......................................................................................................... .5 

 
1.5. Delimitaciones de la investigación ...................................................................... .6 

 
1.5.1. Temporal ....................................................................................................... .6 

 
1.5.2. Espacial ......................................................................................................... .6 

 
1.5.3. Población o unidad de análisis.........................................................................6 

 
2. MARCO TEÓRICO .................................................................................................. .7 

 
2.1. Antecedentes ........................................................................................................ .7 

 
2.2. Bases teóricas....................................................................................................... 10 

 
2.3. Formulación de hipótesis ..................................................................................... 16 

 
2.3.1. Hipótesis general ...........................................................................................  16 

  



 
 

 

VII 

 

 

 

2.3.2. Hipótesis específicas ..................................................................................... ..16 

 
3. METODOLOGÍA............................................................................................... ..........19 

 
3.1. Método de la investigación .....................................................................................19 

 
3.2. Enfoque de la investigación ....................................................................................19 

 
3.3. Tipo de investigación .............................................................................................19 

 
3.4. Diseño de la investigación .....................................................................................19 

 
3.5. Población, muestra y muestreo ...............................................................................20 

 
3.6. Variables y operacionalización ……………………………….………………….21 

 
3.7. Técnicas e instrumentos de recolección de datos ...................................................24 

 
3.7.1. Técnica .......................................................................................................... .24 

 
3.7.2. Descripción de instrumentos ...........................................................................24 

 
3.7.3. Validación .......................................................................................................25 

 
3.7.4. Confiabilidad ............................................................................................... ....25 

 
3.8. Plan de procesamiento y análisis de datos .............................................................26 

 
3.9. Aspectos éticos ......................................................................................................26 

 
4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS ...........................................................................28 

 
4.1. Cronograma de actividades....................................................................................28 

 
4.2. Presupuesto ............................................................................................................29 

 
5. REFERENCIAS ..........................................................................................................30 

 
 

Anexo 1:  Matriz de consistencia ..................................................................................41 

 
Anexo 2: Instrumentos.................................................................................................44 

 
Anexo 3: Formato de   Consentimiento informado.......................................................48 

 

 

 

 



 
 

 

VIII 

 

 

 

 
 

RESUMEN 
 
 
 
 
El proyecto de investigación titulado como “Conocimiento y práctica sobre el método mamá canguro 

en las enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital de Emergencias de 

Villa el Salvador, Lima -2023”, tiene por finalidad: Determinar la relación entre el nivel de 

conocimiento y práctica sobre el método mamá canguro en las enfermeras de la Unidad de Cuidados 

Intensivos Neonatales del hospital de Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023. Estudio de 

investigación de método aplicado, hipotético - deductivo y de enfoque cuantitativo, de tipo 

correlacional, no experimental y de corte transversal. Sobre la población a estudiar, fueron incluidos un total 

de 80 enfermeros que se desempeñan en la mencionada unidad critica. En relación a las técnicas e 

instrumentos; para medir la primera variable, usará de técnica la encuesta y de instrumento un 

cuestionario; mientras que, sobre la segunda variable, utilizará de técnica la observación y de 

instrumento una ficha de observación. Respecto a la validez y confiabilidad de instrumentos; para la 

primera variable, la validez fue determinada por V. de Aiken con un valor de 0.883, mientras que su 

confiabilidad fue hallada por Kuder Richardson con un valor de 0.767; en relación a la segunda 

variable, la validez también fue determinada por V. de Aiken con un valor de 0.883 y su confiabilidad 

tuvo un valor de 0.7886 por Kuder Richardson. 

   

 

 
 

Palabras claves:  Mamá canguro, nivel de conocimientos, prácticas enfermeras.
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ABSTRACT 

 

 

The present study called “Knowledge and practices about the kangaroo mother 

method in nursing of the Neonatal Intensive Care Unit of the Emergency Hospital of Villa 

Salvador, Lima -2023”, aims to: Determine the relationship between the level of knowledge 

and practices on the kangaroo mother method in the nurses of the Neonatal Intensive Care 

Unit of the Emergency Hospital of Villa Salvador, Lima-2023. Research study of an applied, 

deductive method and a quantitative approach, of a correlational, non-experimental and 

cross-sectional type. Regarding the study population, a total of 80 nurses who worked in the 

aforementioned critical unit were included. In relation to the techniques and instruments; to 

measure the first variable, the survey will be used as a technique and a questionnaire as an 

instrument; while, regarding the second variable, observation will be used as a technique 

and an observation sheet as an instrument. Regarding the validity and reliability of the 

instruments; for the first variable, the validity was determined by V. de Aiken with a value 

of 0.883, while it reliability was found by Kuder Richardson with a value of 0.767; regarding 

the second variable, the validity was also determined by V. de Aiken with a value of 0.883 

and its reliability had a value of 0.7886 by Kuder Richardson. 

 

 

Keywords: Kangaroo mother, level of knowledge, nursing practices. 
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1.    EL PROBLEMA 
 

 

1.1. Planteamiento del problema 

 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) estimó el nacimiento de 13,4 millones de 

neonatos antes de llegar a término durante el 2020; representando la tasa de nacimientos 

prematuros valores que oscilan entre el 4% y el 16% a nivel internacional (1). Asimismo, se 

atribuye a las complicaciones asociadas al parto prematuro ser la causa primordial de 

mortalidad en menores de 5 años, reportándose en el 2019 cerca de 900 000 casos (2). 

 Por otra parte, de acuerdo con un reporte realizado por la Organización Panamericana 

de la Salud (OPS) en el 2022, a nivel mundial nacen cerca de 30 000000 de niños 

prematuramente, y de ellos, 1.2 000000 pertenecen a las regiones de Latinoamérica y el Caribe 

(3). Asimismo, se registraron 1.5 muertes neonatales o perinatales por cada 100 nacidos vivos, 

representando anualmente cerca de 100 000 muertes neonatales y 131 000 mortinatos (4). 

 En ese mismo contexto, según el Ministerio de Salud (MINSA) de nuestro país, los 

nacimientos prematuros notificaron un breve aumento, pues de enero a octubre del 2022, fueron 

reportados 27383 nacimientos prematuros, obteniéndose un incremento del 0.1% en relación 

al mismo periodo en el 2021, siendo preocupante pues la prematuridad constituye uno de los 

principales problemas de salud pública (5). 

 Asimismo, en nuestro país, hasta la semana epidemiológica (SE) 40-2022 se registraron 

1898 defunciones neonatales, y de ellas, el 67.6% fueron asociadas a la prematuridad o 

complicaciones relacionadas a ella según el Centro Nacional de Epidemiologia, Prevención y 

Control de Enfermedades (CDC Perú) (6). 

 Así pues, en el Hospital de Emergencias de Villa el Salvador (HEVES), según el 

Análisis de Situación de Salud Hospitalaria (ASISHO) - 2021, el 55% de casos de la mortalidad 
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perinatal corresponde a productos con pesos por debajo de los 1500gr, siendo el peso un factor 

determinante y predisponente a la alta incidencia de muertes en recién nacidos (7).  

Es por esta razón que se desarrollan una serie de estrategias a fin de disminuir la 

mortalidad neonatal, tal es así, que la implementación del método mama canguro (MMC) es 

una alternativa que ha evidenciado en diversos estudios disminución de días de hospitalización, 

menores requerimientos de oxígeno, reducción de infecciones nosocomiales, menores 

requerimientos de nutrición parenteral, entre otros, por lo cual se considera un método eficaz 

de cuidados neonatales (8). 

Ahora bien, para lograr todos los beneficios descritos en líneas anteriores, es 

imprescindible contar con un personal capacitado al respecto, y al ser el personal de enfermería 

quien ejecuta y lidera las actividades que permiten desarrollar el método mamá canguro, su 

nivel de conocimiento y práctica es vital (9). 

Sin embargo, a pesar de la evidencia científica desarrollada, algunos estudios han 

identificado una serie de barreras que limitan la práctica del método mama canguro que 

influyen negativamente en el involucramiento de dicho método (10). En relación al personal 

enfermero, diversos estudios identificaron obstáculos limitantes en la práctica del método 

mamá canguro, siendo los más comunes: la falta de tiempo, barreras culturales, falta de apoyo 

y falta de conocimiento (11). 

Por ello, se pretende realizar este estudio, pues el profesional enfermero que labora en 

las unidades neonatales debe tener conocimientos suficientes y adecuados sobre el método 

mamá canguro para que exista una mejor calidad de sus prácticas a fin de evitar muertes 

neonatales o con comorbilidades (12). 
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1.2.  Formulación del problema  

 
1.2.1.  Problema general  

 
¿Cuál es la relación entre el nivel de conocimiento y práctica sobre el método mamá       

canguro en las enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital 

de Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023? 

1.2.2.  Problemas específicos 

 
¿Cuál es la relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión beneficios del 

método mamá canguro y la práctica sobre el manejo del método mamá canguro en las 

enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023? 

¿Cuál es la relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión inicio del método 

mamá canguro y la práctica sobre el manejo del método mamá canguro en las 

enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023? 

¿Cuál es la relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión posición del 

método mamá canguro y la práctica sobre el manejo del método mamá canguro en las 

enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023? 

¿Cuál es la relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión duración y 

vigilancia del método mamá a canguro y la práctica sobre el manejo del método mamá 

canguro en las enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital 

de Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023? 

¿Cuál es la relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión alimentación del 

recién nacido y la práctica sobre el manejo del método mamá canguro en las 
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enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023? 

¿Cuál es la relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión crecimiento y alta 

del recién nacido y la práctica sobre el manejo del método mamá canguro en las 

enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023? 

 

1.3.  Objetivos de la investigación 
 

 

1.3.1.  Objetivo general 

 
Determinar la relación entre el nivel de conocimiento y práctica sobre el método mamá 

canguro en las enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital 

de Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023. 

 

1.3.2.  Objetivos específicos 

 
-Identificar la relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión beneficios del 

método mamá canguro y la práctica sobre el manejo del método mamá canguro en las 

enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023. 

-Identificar la relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión inicio del método 

mamá canguro y la práctica sobre el manejo del método mamá canguro en las 

enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023. 

-Identificar la relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión posición del 

método mama canguro y la práctica sobre el manejo del método mamá canguro en las 

enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023. 
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-Identificar la relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión duración y 

vigilancia del método mamá canguro y la práctica sobre el manejo del método mamá 

canguro en las enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del 

Hospital de Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023. 

-Identificar la relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión alimentación 

del recién nacido y la práctica sobre el manejo del método mamá canguro en las 

enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023. 

-Identificar la relación entre el nivel de conocimiento en su dimensión crecimiento y 

alta del recién nacido y la práctica sobre el manejo del método mamá canguro en las 

enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023. 

 

 
 

 

 

1.4. Justificación de la investigación 
 

 

1.4.1Teórica 

 

Este estudio se sostiene en el aspecto teórico ya que permitirá discutir, 

reflexionar y cuestionar los conceptos, dando apertura al debate académico a fin de 

profundizar las teorías en relación al método mamá canguro, contribuyendo al cierre 

de brechas y desarrollando la profesión con evidencia científica.  

Por otro lado, dicho estudio se fundamenta en la teoría postulada por Ramona 

Mercer sobre el Rol Maternal, esta teoría se basa en el proceso de interacción del 

binomio madre-niño, en donde la enfermera facilita dicho vínculo a través de la 
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educación continua a la madre y ésta va adquiriendo competencias en la ejecución de 

los cuidados experimentando una identidad materna.   

 

1.4.2    Metodología 

 
Se sostiene metodológicamente en el sentido que se pretende establecer la 

relación entre las dos variables desarrolladas, aplicando instrumentos validados y 

confiables, garantizando de esta manera, la rigurosidad y exigencia científica 

demandada. Así mismo, pretende sugerir métodos para un mejor acopio de datos. 

 

 
 

1.4.3 Práctica 

 
Este estudio se sostiene desde el área de la práctica porque los resultados 

servirán de insumo a los gestores del nosocomio a fin de planificar y ejecutar procesos 

de mejora continua; desarrollando sesiones formativas y talleres de entrenamiento para 

mejorar las competencias del profesional enfermero sobre el método mamá canguro. 

Es así que el estudio pretende contribuir a mejorar las condiciones en el neonato y su 

familia; limitando las secuelas, el tiempo de hospitalización y fortaleciendo el vínculo 

familiar. 

 

1.5. Delimitación de la investigación 

 

1.5.1.   Temporal 

El estudio será desarrollado desde agosto hasta noviembre 2023. 

 

1.5.2.   Espacial 

 
Este proyecto se realizará en las áreas que abarca la UCIN del Hospital de Emergencias 

Villa el Salvador. 
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1.5.3.   Población o unidad de análisis 

 
Constituida por el número total de profesionales de enfermería que desempeñan sus 

actividades en la unidad de cuidados intensivos neonatales  de dicho nosocomio durante 

el presente año y cuenten mínimamente con 6 meses de antigüedad en el área. 
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2.    MARCO TEÓRICO 
 

 
 

2.1 Antecedentes de la investigación 
  
 
 

Antecedentes internacionales 

 

El Sayed et al. (13), en el 2018, en Egipto, se plantearon como propósito “Evaluar los 

conocimientos y prácticas de las enfermeras neonatales sobre el método canguro”. Realizaron 

un trabajo cuantitativo, no experimental, descriptivo y transversal. La muestra estuvo 

conformada por 50 licenciadas de enfermería de la UCIN. Aplicaron dos instrumentos de 

evaluación, un cuestionario que midió sus conocimientos y una lista de verificación para 

supervisar sus prácticas. Los resultados indicaron que 54% de enfermeros presentaban 

conocimientos satisfactorios sobre el MMC y que el 58% de ellos, realizaban prácticas 

consideradas insatisfactorias. Asimismo, hallaron diferencias estadísticamente significativas 

entre el método canguro y la edad, el nivel de educación, la experiencia y capacitación de los 

evaluados. Concluyendo que la mayoría de enfermeros tenían conocimientos medios sobre 

el método canguro y menos de la mitad de ellos tenían prácticas satisfactorias.  

 

García (14), en el 2020, en Nicaragua, tuvo por objetivo “Describir los Conocimientos, 

Actitudes y Prácticas del personal médico y enfermería sobre el programa Madre Canguro en el 

servicio de Pediatría del Hospital Alemán Nicaragüense”. Realizó un estudio descriptivo y 

transversal. La muestra estuvo compuesta por 27 trabajadores sanitarios (7 enfermeras, 14 

residentes pediatras y 6 pediatras). Aplicó una encuesta como instrumento. Los hallazgos 

indicaron que 57% de enfermeros tuvieron conocimientos malos, el 50% de residentes 

tuvieron conocimientos regulares y el 50% de pediatras conocimientos malos. Respecto a las 

actitudes sobre termorregulación, son aceptadas en el 98% de enfermeras, en 88% de médicos 
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residentes y en 92% de los pediatras. En relación a las actitudes sobre lactancia materna 

exclusiva, se hallaron actitudes positivas en el 96% de enfermeras, en 96% de médicos 

residentes y en 100% de los pediatras. Sobre las actitudes de vínculo afectivo madre-hijo se 

hallaron positivas en 88% de enfermeras, 98% de residentes y 98% de pediatras. Respecto a 

las prácticas del personal sanitario, éstas son favorables en el 66% de profesionales.  

Concluyendo que, los conocimientos, las actitudes y las prácticas del personal estudiado no 

fueron satisfactorios.  

 

Adisasmita et al. (15), en el 2021, en Indonesia, plantearon como propósito “Determinar 

el conocimiento, las actitudes y las prácticas del método madre canguro en el personal de 

enfermería que atiende a madres y recién nacidos en un hospital en Indonesia”. Realizaron una 

investigación descriptiva, cuantitativa y transversal. Muestra formada por 65 enfermeros del 

hospital de Koja, en el norte de Yakarta. Aplicaron un cuestionario autoadministrado con 

preguntas cerradas como instrumento de recolección de datos. Los resultados indicaron que 

cerca del 46.2% de enfermeros tuvieron un buen conocimiento sobre el método mamá canguro; 

el 98.5% conocían sus beneficios y todos (100%) tenían una actitud favorable hacia su 

desarrollo. Por otro lado, en relación a las prácticas, todas las enfermeras tenían experiencia en 

implementar el método mamá canguro. Asimismo, se identificó la falta de conocimiento de 

dicho personal en aspectos como el peso de inicio en el método mamá canguro, la falta de 

capacitaciones y de equipos en las salas de método mamá canguro. Concluyendo que se 

identificaron problemas que deben abordarse como el conocimiento sobre la alimentación y 

ganancia de peso, sobrecarga laboral y la necesidad de salas equipadas para el desarrollo el 

método mamá canguro. 
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Antecedentes nacionales  

 

Neuenshchwander et al. (16), en el 2019, plantearon como objetivo “Conocer el nivel 

de conocimiento del Método Mamá Canguro en enfermeras del servicio de neonatología de 

Hospitales MINSA Honorio Delgado y Goyeneche, Arequipa-Perú 2019”. Realizaron un 

estudio descriptivo, cuantitativo, transversal retrospectivo. Se conformó la muestra por 46 

licenciados de enfermería. Utilizaron un cuestionario para medir los conocimientos sobre el 

MMC. Los hallazgos indicaron que los conocimientos de los licenciados fue de nivel medio en 

relación a: contacto piel a piel 60.9%, lactancia materna 87% y estimulación del neonato 

65.2%. Concluyendo que el nivel de conocimientos globales es de nivel medio en el 67.4% de 

licenciadas. 

Salas (17), en el 2019, planteó como objetivo “Determinar el grado de relación que 

existe entre el nivel de conocimiento y prácticas de las enfermeras sobre los beneficios del 

método madre canguro en el servicio de neonatología del Hospital Sergio Bernales Lima Perú 

2019. Realizó un estudio descriptivo y correlacional. Muestra conformada de 25 licenciados 

enfermeros de la Uci Neonatal de dicho nosocomio. Aplicó un cuestionario y una lista de 

verificación como herramientas para recabar datos. Los hallazgos indicaron que los 

conocimientos de las enfermeras fueron regulares en 84% y que un 16% presentan un 

conocimiento bueno. En relación a las practicas, un 4% ejercían practicas inadecuadas, el 88% 

practicas regulares y un 8% buenas. Concluyendo que existe un grado de correlación moderada 

entre ambas variables, según la prueba estadística de Pearson (p: 0.002; r: 0.59). 

Quispe (18), en el 2019, planteó como objetivo “Determinar si existe relación entre el 

nivel de conocimiento y la práctica de las enfermeras sobre el cuidado centrado en el desarrollo 
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del prematuro hospitalizado en la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales”. Efectuó un 

estudio descriptivo, cuantitativo y correlacional. Muestra conformada de 24 licenciados 

enfermeros de la Uci Neonatal de dicha unidad critica. Planteó un cuestionario a fin de 

determinar los conocimientos y una lista de verificación para supervisar las prácticas. Los 

hallazgos indicaron que los conocimientos del personal enfermero es regular en un 70.8%, alto 

en un 16.5% y bajo en 12.5%. En relación a las practicas, un 58.3% ejercían practicas 

inadecuadas y un 41.7 % buenas. Concluyendo que existe una relación significativa entre 

ambas variables (p: 0.018). 

 

2.2. Bases teóricas  
 
 
 

2.2.1 Nivel de conocimiento sobre método mamá canguro. 
 

 

Definición de conocimiento 

 

Es un estado altamente valorado en el que una persona se encuentra en contacto 

cognitivo con la realidad. Por tanto, se establece una relación entre el sujeto consciente y una 

porción de la realidad con la que el conocedor se relación de manera directa o indirecta (19). 

En relación a enfermería, el conocimiento que adquiere dicha profesional a través del estudio 

y trabajo sistemático es una fuente de conocimiento inherente a la enfermería que se ha 

desarrollado desde un principio con un enfoque cuantitativo. Sin embargo, no resulta ser 

suficiente ya que su conocimiento se encuentra basado en una comprensión de la naturaleza 

humana y su respuesta al entorno, muy difícil de explorar a profundidad desde de un enfoque 

cuantitativo (20). 

Tipos del conocimiento  

 

Se pueden distinguir cuatro tipos de conocimiento según sus características, estos son: 

el conocimiento acientífico, llamado también conocimiento ordinario o de sentido común. El 
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conocimiento precientífico; conocimiento limítrofe o impreciso, también considerado como 

un hibrido informacional. El conocimiento científico; conocimiento sistemático, riguroso, 

fundamentado y explicativo; y, por último, el conocimiento metacientífico, el cual pretende 

buscar reflexión acerca de los métodos usados para generar nuevo conocimiento y las 

implicancias de usar ciertos procedimientos (21). 

 

Definición del método mamá canguro 

 

El método canguro fue creado en 1979 por el Dr. Edgar Rey Sanabria en Colombia, es 

una tecnología de atención neonatal consistente en mantener al recién nacido prematuro de 

forma vertical entre los pechos maternos o junto al pecho de un adulto, favoreciendo el 

contacto de piel con piel, reduciendo usos de incubadoras, minimizando problemas graves de 

la época como hacinamiento e infección (22). El método canguro presenta tres componentes 

claves: la posición canguro, la alimentación en base a lactancia materna y el alta oportuna y 

precoz (23). 

 

Población objetivo para la aplicación del método mamá canguro. 

Dicho método se encuentra planificado para los nacidos prematuros (menor a 37ss de 

edad gestacional) independientemente del peso al nacer o neonatos con un peso por debajo de 

los 2500gr (bajo peso, independientemente de la edad gestacional). El método canguro se 

efectúa si el neonato se encuentra estable, sin bradicardia e hipoxemia cuando se manipula, 

sin presencia de apneas primarias o habiéndolas ya controlado; y cuando el estado de la madre 

o del cuidador lo permitan (24). 

 

2.2.2 Dimensiones de la variable conocimientos del método mamá canguro. 

Dimensión beneficios del método mamá canguro. 
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Los beneficios se evidencian en el nivel fisiológico, emocional y de costos 

hospitalarios. Se favorece el desarrollo del neonato en aspectos como termorregulación, 

ganancia de peso, aumenta el descanso, reduce niveles de estrés y la sensación de dolor y 

fortalece el desarrollo afectivo de padres e hijos (25). Por otro lado, la posición canguro 

podría relacionarse con un efecto que disminuye el riesgo contra el reflujo gastroesofágico 

(26). 

 

Dimensión inicio del método mamá canguro  

 

El método mamá canguro. inicia con la evaluación del neonato en cuanto a su estado 

hemodinámico y los criterios incluyentes y excluyentes del programa, luego se orienta a la 

madre sobre el tiempo y la duración del proceso del método (27) 

La madre tiene que estar cómoda y con el pecho descubierto, la enfermera monitoriza al 

neonato y lo prepara para colocarlo con ayuda de una fajita que hará más efectivo el apego 

(28). 

Dimensión posición del método mamá canguro. 

 

Mantener esta posición ha evidenciado disminución en la frecuencia respiratoria y 

menor puntuación en la escala de valoración de Silverman-Anderson. Asimismo, durante su 

ejecución, se mantuvieron estables la saturación de oxígeno periférico, temperatura axilar y 

frecuencia cardiaca (29). Por otro lado, un estudio halló que a mayor tiempo en posición 

canguro, se favorece los intercambios iniciales de contacto prematuro-madre, lo que significa 

un estado de mayor alerta y mejor disposición de la lactancia del bebé (30). 

 

Dimensión duración y vigilancia del método mamá canguro. 

 

Si bien, la “Organización Mundial de la Salud” orienta sobre la ejecución del método 

mamá canguro, existen variaciones significativas sobre el inicio, la duración, los criterios de 

alta, la frecuencia del seguimiento y los indicadores de medición. En un estudio de revisión 
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sistemática, de cerca de 300 investigaciones sobre el método mamá canguro, hallaron que los 

criterios de duración eran en gran parte inespecíficos usando términos de “hasta que el bebe 

ya no acepte” o “hasta que el padre ya no acepte”. Sin embargo, incluyeron términos más 

específicos como “hasta lograr un peso adecuado de 2000 gramos o 2500 gramos” (31). 

Dimensión alimentación del recién nacido en el método mamá canguro. 

 

El brindar lactancia materna directa a un neonato con una edad gestacional menor a 34 

semanas es complicado, ya que para esta etapa el prematuro no es capaz de coordinar la triada 

de alimentación, succión, deglución, respiración (32). Sin embargo, método mamá canguro ha 

demostrado tener una influencia positiva sobre la lactancia materna y el vínculo madre e hijo 

(33), pues esta posición brinda mayores oportunidades para la succión directa al pecho materno, 

promoviendo el desarrollo de los patrones de succión (34).  

Al respecto, una investigación demostró que los bebés en contacto próximo con la piel 

de sus madres duplican las probabilidades de amamantar con satisfacción en su primera toma 

respecto a otros bebes y tienen una mayor tasa de lactancia materna (35). 

  

Dimensión Crecimiento y alta del recién nacido en el método mamá canguro. 

 

Una publicación sobre método mamá canguro, halló que aquellos lactantes mantenidos 

al menos 6h/d ganaron mayor peso comparado a los controles, esta ventaja se mantuvo entre 

las 2 y 6 horas de realizado el método mamá canguro y desapareció con 2 horas o menos. 

Asimismo, al medir la ganancia de peso en g/kg/d, ésta fue mayor cuando la duración fue de 

al menos 8h/d. Solo los neonatos que sostuvieron más de 6h/día ganaron más longitud y 

perímetro cefálico (36). 

En algunas unidades neonatales que practican el método mamá canguro se planifica el 

alta con la preservación del niño en posición canguro en el domicilio por 24 horas al día; 
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siendo la madre reemplazada por otros familiares para obtener periodos de descanso. El 

método mamá canguro domiciliario permite obtener el alta en forma precoz (37). 

 
 
 
 
 
 

2.2.2 Prácticas sobre el método mamá canguro 
 

 

Conceptualización de práctica 
 

 

Se define como las acciones ejecutadas luego de haber obtenido las bases teóricas de 

una disciplina con la finalidad de ponerlas en acción ante una realidad concreta y exigente 

(38). La práctica de enfermería abarca la experiencia y los fenómenos hallados durante el 

ejercicio de sus funciones, es decir durante la prestación de sus cuidados, éstos provienen 

del paciente, la relación enfermera-paciente y del entorno donde se lleva a cabo la atención.  

(39).  

 

  Práctica de enfermería en el método mamá canguro. 

 El personal de enfermería se encuentra basada en la gestión de las 

intervenciones de acogimiento, bienestar y estimulación del neonato, como el método 

mamá canguro, cuya finalidad es promover el contacto estrecho piel con piel, 

desarrollo infantil y fortalecer los vínculos familiares (40). En el manejo del Programa 

Canguro, enfermería presenta un destacable liderazgo, en donde se ejecutan diversas 

actividades orientadas a la educación y entrenamiento materno (41).  

 Sin embargo, un estudio que evaluó 19 artículos de diversos países identificó 

limitantes para la ejecución de prácticas del profesional enfermero en el método mamá 

canguro, tales como: barreras relacionadas con la perspectiva y emoción de las enfermeras 
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hacia el método, barreras institucionales y barreras relacionadas con la experiencia de los 

padres (42).   

 Un estudio relacionado a la aplicabilidad del método canguro en enfermeras 

concluyó que los licenciados contaban con conocimientos científicos sobre dicho método, 

sin embargo, gran parte no lo aplicaba y las unidades en donde laboraban carecían de 

protocolos para su aplicación (43)  

 

Dimensiones de la variable prácticas sobre método mamá canguro 

 

Dimensión Orientación del método mamá canguro 

Tiene como propósito el entrenamiento de la madre, padre o familia a fin que asuman 

el cuidado integral de su niño bajo la supervisión del equipo de salud. Asimismo, busca 

intensificar la integración de la familia con el personal sanitario en el manejo del bebe 

favoreciendo su libre acceso y permanencia (44). 

 

Dimensión posición del método mamá canguro 

Es una técnica consistente en colocar al neonato en posición vertical como de ranita, en 

contacto con los senos de la madre y debajo de la ropa, para lo cual se provee de una faja 

elástica que facilita el mantenimiento de esta posición, limitando la presencia de apneas 

obstructivas por flexión o hiperextensión del cuello. Las caderas del neonato deberán 

encontrarse arqueadas, las extremidades inferiores rectas y las superiores flexionadas, las 

mejillas del niño deberán encontrarse reposando sobre el pecho materno (45). 

 

Dimensión Atención al recién nacido por método mamá canguro 

Las actividades desarrolladas por la enfermera en el método mamá canguro, serán la de 

informar los beneficios de su aplicación para el niño y su familia, enseñar cuál es la técnica 
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correcta, valorar y registrar constantes vitales, identificar las respuestas conductuales del 

binomio madre-hijo y bridar consejería y asistencia en lactancia materna (46). 

Por otro lado, también forman partes de sus cuidados el inspeccionar la desinfección de las 

manos y la supervisión del correcto uso de los EPP, identificar la presencia de signos de alarma, 

realizar el monitoreo antropométrico, promover el entrenamiento pre alta y el establecimiento 

de planes de cuido de acuerdo a los requerimientos de cada caso (47). 

 

 
 

Teoría del Rol Maternal de Ramona Mercer 

Este estudio se fundamente en el papel maternal, donde la madre representa un proceso 

de interrelación y desarrollo. A medida que ésta se apega al niño, adquiere experiencia y 

experimenta alegría y satisfacción en el desarrollo de su función, siendo la enfermera quien 

asiste a la madre en este proceso. Mercer incluye varios factores maternos tales como: edad, 

salud, relación con los padres y características del neonato, asimismo determina cómo la 

madre percibe los eventos que influirán en el momento de cuidar a un hijo con rasgos de 

personalidad innatos (48). 

 

2.3 Formulación de hipótesis 
 
 
 

2.3.1   Hipótesis general 
 
 
 

Hi:  Existe estadísticamente significativa relación entre el nivel de conocimientos y 

prácticas sobre el método mamá canguro en las enfermeras de la Unidad de Cuidados 

Intensivos Neonatales del Hospital de Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023. 
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Ho: No existe estadísticamente significativa relación entre el nivel de conocimientos y 

prácticas sobre el método   mamá canguro en las enfermeras de la Unidad de Cuidados 

Intensivos Neonatales del Hospital de Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023. 

 

2.3.2   Hipótesis específicas 
 
 
 

Hipótesis específica 1 
 
 
 

Existe estadísticamente significativa relación entre el nivel de conocimientos en su 

dimensión beneficios del método mamá canguro y las prácticas sobre el manejo del 

método mamá canguro en las enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos 

Neonatales del Hospital de Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023. 

 
 

Hipótesis específica 2 
 
 
 

Existe estadísticamente significativa relación entre el nivel de conocimientos en su 

dimensión inicio del método mamá canguro y las prácticas sobre el manejo del método 

mamá canguro en las enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del 

Hospital de Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023. 

 

Hipótesis específica 3 

 

 

Existe estadísticamente significativa relación entre el nivel de conocimientos en su 

dimensión posición del método mama canguro y las prácticas sobre el manejo del 

método mamá canguro en las enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos 

Neonatales del Hospital de Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023. 

 

Hipótesis específica 4 
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Existe estadísticamente significativa relación entre el nivel de conocimientos en su 

dimensión duración y vigilancia del método mama canguro y las prácticas sobre el 

manejo del método mamá canguro en las enfermeras de la Unidad de Cuidados 

Intensivos Neonatales del Hospital de Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023. 

 

Hipótesis específica 5 

 

 

Existe estadísticamente significativa relación entre el nivel de conocimientos en su 

dimensión alimentación del recién nacido y las prácticas sobre el manejo del método 

mamá canguro en las enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del 

Hospital de Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023. 

 

Hipótesis específica 6 

 

 

Existe estadísticamente significativa relación entre el nivel de conocimientos en su 

dimensión crecimiento y alta del recién nacido y las prácticas sobre el manejo del método 

mamá canguro en las enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del 

Hospital de Emergencias de Villa el Salvador, Lima - 2023. 
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3.   METODOLOGÍA 
 

 
 

3.1 Método de la investigación 

 
Se desarrolla el método hipotético - deductivo, el cual permite generalizaciones en base 

a casos particulares, es decir, va desde la idea abstracta hacia la experiencia, sirviendo de nexo 

entre la teoría y la observación para la aproximación hacia la formulación de hipótesis, teniendo 

en cuenta que parte de verdades, postulados y doctrinas previamente desarrolladas, y de esta 

manera realizar la justificación entorno al fenómeno de estudio (49). 

 

 
3.2 Enfoque de la investigación 

 
Presenta un enfoque de tipo cuantitativo pues se basa en la medición numérica, el 

conteo, y a menudo emplea la estadística para identificar con exactitud, patrones de 

comportamiento en una población, siendo este tipo de enfoque el más usado en las ciencias 

exactas y de la salud (50). 

 
 

3.3.   Tipo de investigación 

 
Es aplicada, pues se enfoca en la solución de problemas que se presentan en los 

procesos de cualquier actividad humana, pretendiendo agilizar u optimar el trabajo, los 

sistemas, las normas o los procedimientos actuales en base al logro de los avances 

científicos (51). 

 
 

3.4.   Diseño de la investigación 
 

 

De diseño no experimental porque no cuenta con determinación aleatoria, el 

investigador no manipula las variables o grupos comparativos. Será de corte transversal 

porque el acopio de los datos se realizará en un momento específico y de alcance 

correlacional porque pretenden examinar si los cambios en una o más variables están 

relacionados en otra u otras variables (52). 
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3.5.   Población, muestra y muestreo 
 

 
 
 

Población 
 

 

Se define como la agrupación de casos determinados, limitados y disponibles que 

servirán como referencia para la selección de la muestra, la cual debe cumplir con ciertos 

criterios establecidos (53). 

 

Para el proyecto se contará con una población de 80 licenciados de enfermería que realizan 

labores en la unidad de cuidados intensivos neonatales del Hospital de emergencias Villa el 

Salvador. 

 

 
 

Muestra y muestreo:  

 
Respecto a la muestra, al ser una población pequeña, se determina tomar a toda la 

población teniendo en consideración los criterios incluyentes y excluyentes estimados. 

Respecto al muestreo, será el no probabilístico por conveniencia, pues éste permite la 

elección de casos en función de la conveniente accesibilidad y proximidad al investigador 

(54). 

 

Criterios de inclusión 

 
-Licenciadas que laboren al menos 6 meses en el servicio de Uci Neonatal durante el 2023. 

 
-Licenciadas con especialidad de Uci Neonatal y/o Neonatología. 

 
-Licenciadas que brinden su autorización a través de la firma del consentimiento informado  

 
 
 

Criterios de exclusión 

 
-Licenciadas que laboren menos de 6 meses en el Servicio de Uci Neonatal durante el 

2023. 
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-Licenciadas que se encuentren gozando de alguna modalidad de licencia o permiso. 

-Licenciadas que no deseen firmar el consentimiento o firmen su revocatoria en algún momento 

de la ejecución del estudio. 

 

3.6.   Variables y operacionalización 
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Tabla 1. Variables y operacionalización 

Variables Definición Conceptual Definición Operacional  

Dimensiones 

 

Indicadores 

 
Escala De 
Medición 

 
Escala 

Valorativa 

Conocimientos 

sobre el método 

mamá canguro. 

 

Es toda aquella 

información adquirida a 

través de la capacitación 

y experiencia laboral 

sobre método mamá 

canguro (55). 

Es aquella información que poseen las 

enfermeras de la UCIN del HEVES, 

adquirida a través de la capacitación y 

experiencia laboral sobre el método 

mamá canguro. 

. 

Beneficios 
 

1,2,3,4 

 

 

 

 

 

 
Ordinal  

 

Si (1) 

No (2) 

  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 

Malo 0 - 10  

Regular 11 – 20 

Bueno 21 - 35 

Inicio  5,6,7,8,9 

Posición 10,11,12,13 

Duración y Vigilancia 14,15,16,17,18,19,20,

21 
Alimentación  22,23,24,25,26,27,28 

Crecimiento y alta del Rn 29,30,31,32,33,34,35 

Prácticas sobre 

el manejo del 

método mamá 

canguro. 

 

Es la agrupación de 

intervenciones que 

permiten el desarrollo de 

habilidades en la 

ejecución del método 

mamá canguro (56).  

 Es la agrupación de intervenciones 

que realizan las enfermeras de la 

UCIN del HEVES, que permiten el 

desarrollo de habilidades en la 

ejecución del método mamá canguro. 

.  

Orientación 1,2,3  
Ordinal  

 

Si (1) 

No (2) 

 

 
 

Malo 0 -3  

Regular 4-5 

   Bueno 6-11 

Posición del MMC 4,5,6 

Atención del RN 7,8,9,10,11 
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3.7.   Técnicas e instrumentos de recolección de datos 
 
 
 

 
3.7.1Técnica 

 

 

El acopio de información en un estudio implica reunir y medir la información de diversas 

fuentes, organizándola a fin de tener un panorama del objeto de estudio. El acopio de estos datos 

puede llevarse a cabo usando diversas técnicas e instrumentos de acuerdo al objetivo que la 

investigación se plantea, pudiendo usarse más de uno en un mismo estudio (57). 

A fin de medir la primera variable del presente proyecto, se usará de técnica una encuesta 

y de instrumento un cuestionario, el que medirá el nivel de conocimiento del método mamá 

canguro. 

Respecto a la segunda variable, utilizará de técnica la observación y de instrumento 

una guía de observación, la cual medirá las prácticas del método mamá canguro. 

. 

 
3.7.2 Descripción de instrumentos 

 

 

Instrumento variable 1 
 
 

Instrumento elaborado por Torres (58) y adaptada por Alfaro (59), este instrumento 

está compuesto por 35 preguntas con alternativas dicotómicas, se valorará con (1) la 

respuesta correcta y (0) la respuesta incorrecta. El cuestionario tiene seis indicadores: 

Beneficios del método mamá canguro (preguntas 1-4), Inicio del método mamá canguro 

(preguntas 5-9), Posición del método mamá canguro (preguntas 10 -13), Duración y 

vigilancia del método mamá canguro (preguntas 14 - 21) Alimentación del recién nacido 

(preguntas 22 -28), Crecimiento y alta del RN (preguntas 29 -35). Los resultados serán 

medidos según la siguiente puntuación en:  Malo (0-11), Regular (12-24) y Bueno (25-35). 
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Instrumento de variable 2 
 

 

La guía de observación también fue desarrollada por Torres y adaptada por Alfaro, 

ésta se encuentra conformada por 11 ítems, dividido en 3 dimensiones: Orientación del 

método mamá canguro (ítems 1-3), Posición del método canguro (ítems 4-6) y Atención al 

recién nacido por método mamá canguro (ítems 7 -11). Para los ítems se presentan respuestas 

dicotómicas (SI y NO), valoradas con (1) positivo y (0) negativo; categorizando los 

resultados en:  Bueno 6 – 11 puntos, Regular 4 - 5 puntos y Malo 0 – 3 puntos. 

 
 

 
3.7.3Validación 

 

 
 

Para validar el instrumento de la primera variable, el cuestionario fue sujeto a juicio 

de expertos, compuesto por 3 miembros destacados en el sector, obteniéndose una validez 

aceptable p=0.883 según V. de Aiken. 

 

Por otro lado, para validar el instrumento de la segunda variable, la guía de observación fue 

sometida también a juicio de expertos conformada por 3 miembros destacados, obteniéndose 

una validez aceptable p=0.883 según V. de Aiken. 

 
3.7.4Confiabilidad  

 

 

La confiabilidad del primer instrumento se efectuó a través de una prueba piloto 

realizada a diez profesionales con peculiaridades semejantes, sometiendo la 

información a la prueba estadística Kuder Richardson y hallando un valor confiable de 

0,767 para el instrumento. 

 
Para el segundo instrumento, la confiabilidad se realizó también a través de una prueba 

piloto efectuada a diez profesionales con peculiaridades semejantes, sometiendo la 
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información a la prueba estadística Kuder Richardson hallando un valor confiable de 

0,786 para el instrumento. 

 
 
 

3.8 Plan de procesamiento y análisis de datos 
 

 

Se solicitará la autorización al comité ético del hospital de Emergencia de Villa el 

Salvador, a fin de acceder a las áreas sujetas de estudio y trabajar con la población 

seleccionada para el levantamiento de información, teniendo previamente la autorización 

firmada de las licenciadas de la unidad en mención. Luego, se procederá a codificar la 

información y se vaciarán los datos en una matriz, en donde será analizada la información y 

procesada, haciendo uso del programa estadístico SPSS. 

El método estadístico que se utilizará en este proyecto de investigación en la 

correlación de las dos variables conocimiento y práctica, estará en base al coeficiente de 

correlación de Spearman , el cual  es una medida de correlación entre  dos variable . 

 

 

 

3.9.   Aspectos éticos 

 

Beneficencia: 

Principio que se basa en la necesidad de hacer el bien, por ello es relevante la realización de este 

proyecto pues busca fortalecer las competencias de las licenciadas a fin de optimizar sus cuidados. 

No maleficencia: 

Este principio se basa en no generar daño y es cumplido pues no se expone a las participantes del 

estudio a daños que afecten su integridad física, social o psicológica. 

Autonomía: 
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Principio basado en el actuar libre y concientemente, sin tener presiones externas, por ello, se 

respetará la decisión tomada por cada una de las licenciadas de enfermería, así pues, por 

medio de un consentimiento informado brindarán su aprobación. 

Justicia: 

Principio basado en que todas las personas tienen la misma dignidad, al margen de cualquier 

circunstancia, y por ello merecen el mismo trato y respeto.  

4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS 

4.1. Cronograma de actividades 

 
 

 

ACTIVIDADES 

2023 2024 

Agosto Setiembre Octubre Noviembre Diciembre Enero 

Identificación del problemas 
                

    

Búsqueda bibliográficas  
  

             
    

Elaboración de la sección introducción: 

Situación problemática, marco teórico 

referencial y antecedentes  

  

  

            

    

Elaboración de la sección introducción: 

Importancia y justificación de la 

investigación  

    

 

           

    

Elaboración de la sección introducción: 

Objetivos de la investigación   
    

 
           

    

Elaboración de la sección material y 

métodos: Enfoque y diseño de 

investigación  

     

 

          

    

Elaboración de la sección material y 

métodos: Población, muestra y muestreo. 
     

 
          

    

Elaboración de la sección material y 

métodos: Técnicas e instrumentos de 

recolección de datos. 

     

 

          

    

Elaboración de la sección material y 

métodos: aspectos bioéticos. 
                

    

Elaboración de la sección material y 

métodos: métodos de análisis de 

información. 

                

    



 

29 

 

 

 
 

4.2. Presupuesto 

 
 

Recursos 

Humanos 

Recursos humanos UNIDAD TOTAL 

Refrigerios 30 300 

Carnet biblioteca 1 30 

Asesoría Estadística 1 450 

Materiales 

Material Bibliográfico     

Libros 3 300 

Conexión a la red 2 240 

Repetidor 1 80 

Material de impresión    

Impresiones 110 11 

Fotocopias 300 15 

Anillados/empastado 3 18 

Memoria  1 70 

Material de escritorio    

Hojas Bond A4 250 10 

Lápiz 3 3 

Lapiceros  3 6 

Resaltador  1 4 

Corrector 1 5 

Post-it 3 12 

Servicios  

Servicios    

Comunicaciones Aprox. 120 

Pasajes Aprox. 250 

   

Total 1921 

Recursos 

financieros 

AUTOFINANCIADO 

 

 

 

Elaboración de aspectos administrativos 

del estudio 
                

    

Elaboración de los anexos                     

Aprobación del proyecto          

    

       

Sustentación de proyecto               
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Anexo 1. Matriz de consistencia 
Formulación del Problema Objetivos Hipótesis Variables Diseño metodológico 

Problema General 

 

¿Cuál es la relación entre el 

nivel de conocimiento y 
práctica sobre el método mamá 

canguro en las enfermeras de 

la Unidad de Cuidados 

Intensivos Neonatales del 
Hospital de Emergencias de 

Villa el Salvador, Lima -2023? 
 

Problemas Específicos 

 

¿Cuál es la relación entre el 

nivel de conocimiento en su 

dimensión beneficios del 

método mamá canguro y las 
prácticas sobre el manejo del 

método mamá canguro en las 

enfermeras de la Unidad de 

Cuidados Intensivos 
Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el 

Salvador, Lima -2023? 

 

¿Cuál es la relación entre el 
nivel de conocimiento en su 

dimensión    inicio del método 

mama canguro y las prácticas 

sobre el manejo del método 

mamá canguro en las 
enfermeras de la Unidad de 

Cuidados Intensivos 
Neonatales del Hospital de 

Emergencias de    Villa el 

Salvador, Lima -2023? 

 
 

 

 

Objetivo General 

 

Determinar la relación entre el nivel 

conocimiento y práctica sobre el 

método mamá canguro en las 
enfermeras de la Unidad de Cuidados 

Intensivos Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, 

Lima -2023 

 
 
 

Objetivos Específicos 

 

 Identificar la relación entre el nivel 

de conocimiento en su dimensión 

beneficios del método mama 

canguro y las prácticas sobre el 

manejo del método mamá canguro 

en las enfermeras de la Unidad de 

Cuidados Intensivos Neonatales del 

Hospital de Emergencias de Villa el 

Salvador, Lima -2023 

 

Identificar la relación entre el nivel 

de conocimiento en su dimensión 

inicio del método mamá canguro y 

las prácticas sobre el manejo del 

método mamá canguro en las 

enfermeras de la Unidad de 

Cuidados Intensivos Neonatales del 

Hospital de Emergencias de Villa el 

Salvador, Lima -2023 

Hipótesis General 

 

Hi: Existe estadísticamente significativa 

relación entre el nivel de conocimiento y 

práctica sobre el método mama canguro 

en las enfermeras de la unidad de cuidados 

intensivos neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, Lima -

2023 

Ho: No existe estadísticamente significativa 

relación entre el nivel de conocimiento   y   

práctica   sobre   el método mamá canguro 

en las enfermeras de la unidad de cuidados 

intensivos neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, Lima -

2023 

 

Hipótesis Específicas 
H1 Existe estadísticamente significativa 
relación entre el nivel de conocimiento en 

su dimensión beneficios del método 

mama canguro y las prácticas sobre el 
manejo del método mamá canguro en las 

enfermeras de la Unidad de Cuidados 

Intensivos Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, Lima -
2023 

 

H2 Existe estadísticamente significativa 

relación entre el nivel de conocimiento en su 

dimensión inicio del método mamá canguro 

y las prácticas sobre el manejo del método 
mama canguro en las enfermeras de la 

Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales 

del Hospital de Emergencias de Villa el 

Salvador, Lima -2023 
 

 

 

Variable 1 

 

Conocimiento sobre el 

método mamá canguro  

 

Dimensiones 

 Beneficios del 

Método Canguro 

  Inicio del 

Método Canguro 

  Posición del 
Método Canguro 

  Duración y 

vigilancia del 

Método Canguro  

 Alimentación 

del recién nacido  

 Crecimiento y 

alta del recién 

nacido 

 

 

Variable 2 

 

Práctica sobre el 

manejo del método 

mama canguro  

 

Dimensiones 

 Orientación del 

método canguro 

 Posición del 

MMC 

Método de 

Investigación 
 

Hipotético -
Deductivo 

 
Enfoque de la 

Investigación 
 

Cuantitativo 
 

Tipo de 
Investigación 

Aplicada 
 
 

Diseño de la 

investigación  

 

No experimental, 

de corte transversal 

y correlacional. 

 

Población Muestra 

Población:   80   licenciadas   

en enfermería    de    la Unidad 

de Cuidados Intensivos 

Neonatales 

 

Muestra: Se tomará la 

totalidad de la población de 

enfermería teniendo en cuenta 

los criterios de inclusión y 

exclusión 
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¿Cuáles es la relación entre el 

nivel de conocimiento en su 
dimensión posición del método 

mamá canguro y las prácticas 

sobre el manejo del método mamá 

canguro en las enfermeras de la 
Unidad de Cuidados Intensivos 

Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, 

Lima -2023? 

 

¿Cuáles es la relación entre el 
nivel de conocimiento en su 

dimensión duración y vigilancia 

del método mama canguro y las 

prácticas sobre el manejo del 
método mamá canguro   en las 

enfermeras de la Unidad de 

Cuidados Intensivos Neonatales 

del Hospital de Emergencias de 
Villa el Salvador, Lima -2023? 

 

 

¿Cuáles es la relación entre el 

nivel de conocimiento en su 
dimensión alimentación del 

recién nacido y las prácticas sobre 

el manejo del método mamá 
canguro en las enfermeras de la 

Unidad de Cuidados Intensivos 

neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, 
Lima -2023? 

 

¿Cuáles es la relación entre el 

nivel de conocimiento en su 
dimensión crecimiento y alta del 

recién nacido y las prácticas sobre 

el manejo del método mamá 

canguro   en las enfermeras de la 
Unidad de Cuidados Intensivos 

Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, 

Lima -2023? 

Identificar la relación entre el nivel de 

conocimiento en su dimensión 

posición del método mama canguro y 

las prácticas sobre el manejo del 

método mama canguro en las 

enfermeras de la Unidad de Cuidados 

Intensivos Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, 

Lima -2023 

 

Identificar la relación entre el nivel de 

conocimiento en su dimensión 

duración y vigilancia del método 

mamá canguro y las prácticas sobre el 

manejo del método mamá canguro en 

las enfermeras de la Unidad de 

Cuidados Intensivos Neonatales del 

Hospital de Emergencias de Villa el 

Salvador, Lima -2023 

 

Identificar la relación entre el nivel de 

conocimiento en su dimensión 

alimentación del recién nacido y las 

prácticas sobre el manejo del método 

mamá canguro en las enfermeras de la 

Unidad de Cuidados Intensivos 

Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, 

Lima -2023 

 

Identificar la relación entre el nivel de 

conocimiento en su dimensión 

crecimiento y alta del recién nacido y 

las prácticas sobre el manejo del 

método mamá canguro en las 

enfermeras de la Unidad de Cuidados 

Intensivos Neonatales del Hospital de 

Emergencias de Villa el Salvador, 

Lima -2023. 

 

H3Existe estadísticamente 

significativa  relación entre el nivel 
de conocimiento en su dimensión 

posición del método mamá canguro 

y las prácticas sobre el manejo del 

método mama canguro en las 
enfermeras de la Unidad de 

Cuidados Intensivos Neonatales del 

Hospital de Emergencias de Villa el 

Salvador, Lima -2023 
 

H4 Existe estadísticamente 

significativa  relación entre el nivel 

de conocimientos en su dimensión 

duración y vigilancia del método 

mamá canguro y las prácticas sobre 

el manejo del método mamá canguro 

en las enfermeras de la Unidad de 

Cuidados Intensivos Neonatales del 

Hospital de Emergencias de Villa el 

Salvador, Lima -2023 

 

 

H5 Existe estadísticamente 

significativa  relación entre el nivel de 

conocimiento en su dimensión 

alimentación del recién nacido y las 

prácticas sobre el manejo del método 

mamá en las enfermeras de la Unidad 

de Cuidados Intensivos Neonatales 

del Hospital de Emergencias de Villa 

el Salvador, Lima -2023 

 

H6    Existe estadísticamente 

significativa  relación entre el nivel 

de conocimiento en su dimensión 

crecimiento y alta del recién nacido 

y las prácticas sobre el manejo del 

método mamá canguro en las 

enfermeras de la Unidad de 

Cuidados Intensivos Neonatales del 

Hospital de Emergencias de Villa el 

Salvador, Lima -2023 

 

 Atención al recién 

nacido por método 

canguro 
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Anexo 3. Instrumento de recolección de datos 
 

 
CUESTIONARIO DEL NIVEL DE CONOCIMIENTOS EN EL MÉTODO 

MADRE CANGURO 

 

PRESENTACION: 

Buenos días LICENCIADO(A), estamos haciendo un estudio con los usuarios para conocer 

el nivel de conocimientos y prácticas sobre método madre canguro esperamos contar con 

su colaboración, le agradecemos ser lo más sincero y honesto posible. 

INSTRUCCIONES: 

Lea cuidadosamente el enunciado antes de marca por la respuesta que según su criterio 

considere correcta. Duración: 15 minutos 

INVESTIGADOR (A): SOLIS REYNOZO, LISETH YANET 

EJECUCIÓN: marca con un (X) la respuesta correcta  

N0 PREGUNTA SI NO 

1 El Método Canguro es la atención a niños prematuros 

manteniéndolos contacto piel a piel con su madre 

  

2 El METODO CANGURO repercute negativamente en la 

termorregulación 

  

3 El METODO CANGURO facilita la lactancia materna   

4 El METODO CANGURO contribuye a la humanización de la 

atención neonatal 

  

5 El METODO CANGURO se inicia cuando el prematuro 

alcanza 1200 gramos de peso 

  

6 El METODO CANGURO debe de ser adoptado 

obligatoriamente por todas las madres de los recién nacidos 

prematuros 

  

7 En el METODO CANGURO es necesario describir 

cuidadosamente a la madre los diversos aspectos que lo 

componen (posición, alimentación, atención) 

  

8 En el METODO CANGURO el estado de salud del bebé debe 

ser estable para practicarlo 
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9 En el METODO CANGURO, succionar es un requisito 

fundamental del bebé para practicarlo 

  

10 En el METODO CANGURO, la posición canguro es colocar 

al bebe entre los pechos de la madre de forma horizontal, 

quedando en contacto piel a piel. 

  

11 En el METODO CANGURO es necesario evitar la flexión y 

la hiperextensión de la cabeza del bebé en la posición canguro. 

  

12 En el METODO CANGURO se sostendrá al bebé con la faja   

13 En el METODO CANGURO sostener al bebé en posición 

canguro junto al pecho estimula la producción de leche. 

  

14 En el METODO CANGURO para el cambio de pañal, higiene 

y evaluación física es necesario interrumpir el contacto piel a 

piel 

  

15 En el METODO CANGURO deben evitarse sesiones de 

menos de 60 minutos de contacto piel a piel. 

  

16 El METODO CANGURO permite la participación los 

miembros de la familia. 

  

17 El METODO CANGURO debe prolongarse hasta que el bebé 

alcance los 3000 gramos de peso 

  

18 En el METODO CANGURO la hipotermia es frecuente en los 

neonatos. 

  

19 El METODO CANGURO puede contribuir a regular el ritmo 

de la respiración de los neonatos 

  

20 En el METODO CANGURO la madre debe de ser capaz de 

identificar las apneas 

  

21 En el METODO CANGURO la alimentación por sonda puede 

proporcionarse mientras el bebé está en posición canguro 

  

22 En el METODO CANGURO la alimentación con taza puede 

proporcionarse mientras el bebé está en posición canguro 

  

23 En el METODO CANGURO, los signos de peligro se 

encuentran: respiración dificultosa, apneas frecuentes, 

convulsiones, etc 

  

24 En el METODO CANGURO el proceso de amamantamiento 

puede prolongarse más de una hora. 
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25 En el METODO CANGURO nunca será necesaria la 

alimentación suplementaria administrada con taza 

  

26 En el METODO CANGURO el momento propicio para iniciar 

la lactancia materna es cuando el bebé está dormido 

  

27 En el METODO CANGURO la frecuencia de 

amamantamiento es cada 4 ó 5 horas. 

  

28 En el METODO CANGURO extraer la leche materna es un 

método alternativo para la alimentación del neonato 

  

29 En el METODO CANGURO se debe pesar a los bebés cada 

semana para el control del crecimiento. 

  

30 En el METODO CANGURO el perímetro craneal se debe de 

medir diariamente. 

  

31 En el METODO CANGURO es criterio para el alta, que el 

estado de salud del bebé sea bueno y ya no haya presentado 

enfermedades 

  

32 En el METODO CANGURO es criterio para el alta, que haya 

eutermia durante la posición canguro 

  

33 En el METODO CANGURO, es criterio para el alta que la 

madre se muestre confiada en sus habilidades de cuidar al 

bebé. 

  

34 En el METODO CANGURO la madre debe saber que tiene 

que regresar al hospital en caso de: fiebre, hipotermia, 

convulsiones, disnea, diarrea, etc. 

  

35 En el METODO CANGURO posterior al alta, las visitas de 

seguimiento pueden variar en función de las necesidades de la 

madre y el hijo. 

  

 

 

Muchas Gracias    
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CUESTIONARIO DE PRÁCTICAS EN EL METODO MADRE 

CANGURO 

 

INSTRUCCIONES: La presente guía será ejecutada por la investigadora durante la 

realización del método madre canguro de las licenciadas en enfermería del servicio de 

neonatología 

 

N0 ITEMS SI NO 

1 ¿La enfermera educa a la madre sobre el método canguro?   

2 ¿La enfermera utiliza en forma adecuado las fajas e implementos 

para el método canguro? 

  

3 ¿Realiza sesiones de testimonios de madres que han aplicado el 

método canguro? 

  

4 ¿La enfermera le explica a la madre la posición correcta para el 

método canguro? 

  

5 ¿La enfermera entrena a la madre en cómo sostener al bebé?   

6 ¿La enfermera le muestra imágenes de la posición del método 

canguro a la madre? 

  

7 ¿Durante la atención la enfermera permite a la madre expresar 

sus temores en cuando al cuidado del recién nacido? 

  

8 ¿Durante la atención la enfermera motiva a la madre para que 

realice ejercicios de relajación con el bebé que se le aplico 

método canguro? 

  

9 ¿La enfermera estimula y da masajes al bebé mientras está en 

contacto piel a piel? 

  

10 La enfermera educa a la madre sobre el cuidado, precauciones y 

signo de alarma en el recién nacido 

  

11 ¿Evalúa oportunamente el peso del bebé?   
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Anexo 4. Formato de consentimiento informado 
 
 
 

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE 

INVESTIGACIÓN 
 
A usted se le está invitando a participar en este estudio de investigación en salud. Antes de 

decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes apartados. 

Título del proyecto: Conocimientos y prácticas sobre el método mama canguro en las 

enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatales del Hospital de Emergencias de 

Villa el Salvador, Lima -2023. 

Nombre de la investigadora principal: SOLIS REYNOZO, LISETH YANET  

Propósito del estudio: Determinar la relación entre el nivel de conocimientos y prácticas 

sobre el Método Mamá Canguro en las enfermeras de la Unidad de Cuidados Intensivos 

neonatales del Hospital de Emergencias de Villa el Salvador, Lima -2023 

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la investigación 

por los medios más adecuados (de manera individual o grupal) que le puede ser de mucha 

utilidad en su actividad profesional. 

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedirá responder el cuestionario. 

Costo por participar: Usted no hará gasto alguno durante el estudio. 

Confidencialidad: La información que usted proporcione estará protegido, solo los 

investigadores pueden conocer. Fuera de esta información confidencial, usted no será 

identificado cuando los resultados sean publicados. 

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sanción o pérdida de 

los beneficios a los que tiene derecho. 

Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo de este 

estudio o acerca de la investigación, puede comunicarse conmigo SOLIS REYNOZO, 

LISETH YANET al celular 902337176, correo  yisget1988@gmail.com. Contacto Comité 

mailto:pia_89_0@hotmail.com.Contacto
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de Ética: Si usted tuviese preguntas sobre sus derechos como voluntario, o si piensa que 

sus derechos han sido vulnerados, puede dirigirse al   ……………………, presidente del 

Comité de Ética de la ……………………, 

 

Participación voluntaria: 

Su participación en este estudio es completamente voluntaria y puede retirarse en cualquier 

momento.
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DECLARACIÓN DE CONSENTIMIENTO 

Declaro que he leído y comprendido, tuve tiempo y oportunidad de hacer preguntas, las 

cuales fueron respondidas satisfactoriamente, no he percibido coacción ni he sido influido 

indebidamente a participar o continuar participando en el estudio y que finalmente acepto 

participar voluntariamente en el estudio. 

Nombres y apellidos del participante o 

apoderado 

Firma o huella digital 

  
Nº de 

DNI: 
 

Nº de teléfono: fijo o móvil o 

WhatsApp 
 

Correo 

electrónico 
 

Nombre y apellidos del 

investigador 

Fir

ma 
  

Nº de 

DNI 
 

Nº teléfono 

móvil 
 

Nombre y apellidos del responsable de 

encuestadores 

Fir

ma 
  

Nº de 

DNI 
 

Nº 

teléfono 
 

Datos del testigo para los casos de 

participantes iletrados 

Firma o huella digital 

Nombre y apellido:  

DNI: 

Teléfono: 

Fecha: 

 

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado. 

……………………… 

Firma del participante



 

51 

 

 

Anexo 4. Informe de originalidad 

 

 


