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RESUMEN

El objetivo de estudio es “Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento sobre
cuidado al recién nacido y las practicas de madres adolescentes.”. Métodos: Se empleara una
metodologia aplica, cuantitativa, disefio no experimental de corte transversal, se tuvo como
poblacion a 84 madres adolescentes de 14 a 19 afios en un hospital de Lima, 2024. Con la
finalidad de recopilar la informacion se usara el método de la encuesta y la observacion a traves
de dos instrumentos un cuestionario y una guia de observacién. Tras su implementacion, se
procedera a recopilar informacidn que serd organizada y registrada en una matriz de datos, la
cual sera analizada mediante técnicas estadisticas utilizando el software SPSS 25.0. El anélisis
incluird métodos descriptivos e inferenciales, aplicAndose en este Gltimo caso el coeficiente
Rho de Spearman, una prueba destinada a confirmar la validez y confiabilidad de las hipotesis
planteadas. Esto permitira elaborar las conclusiones derivadas de la evaluacién de los

fendmenos de la investigacion.

Palabras claves: Conocimiento, Cuidado, recién nacido, madres adolescentes.
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ABSTRACT
The objective of this study is "To determine the relationship between the level of knowledge
about newborn care and the practices of adolescent mothers." Methods: An applied,
quantitative, non-experimental cross-sectional design methodology will be used, 84 adolescent
mothers aged 14 to 19 years were counted as a population in a hospital in Lima, 2024. In order
to collect the information, the survey and observation method will be used through two
instruments: a questionnaire and an observation guide. After its implementation, information
will be collected and organized and recorded in a data matrix, which will be analyzed using
statistical techniques using the SPSS 25.0 software. The analysis will include descriptive and
inferential methods, applying in the latter case Spearman's Rho coefficient, a test aimed at
confirming the validity and reliability of the hypotheses raised. This will allow the conclusions

derived from the evaluation of the research phenomena to be drawn up.

Keywords: Knowledge, Care, newborn, adolescent mothers.



1. EL PROBLEMA
1.1. Planteamiento del problema

De acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud, en el mundo, la tasa de natalidad
en adolescentes en el afio 2023 fue de 1.5 por cada 1000 mujeres, siendo esta, notablemente
mas alta en Africa subsahariana, con 4.4, y en América Latina y el Caribe, con 2.3 (1).

De igual forma la OMS, detall6 en el afio 2020 que con el aumento de casi el 80% de
los nacimientos en el mundo, se presentd una gran oportunidad para dispensar atencién esencial
al recién nacido y detectar riesgos, sin embargo en la préctica, las madres no se quedan 24
horas después del parto como se recomienda y se les brinda el alta muchas veces sin una buena
preparacion, por lo que la mayoria de las muertes de recién nacidos fueron resultado de un mal
cuidado por parte de las madres en sus hogares (2).

Por otro lado, segun la Academia de Ciencias de Bangladesh, se demostrd que, entre
los grupos de madres adolescentes en situacion de pobreza, la mayoria tiene conocimientos
insuficientes sobre los cuidados bésicos del recién nacido, asi como también, practicaban
cuidados esenciales en el recién nacido, de forma inadecuada (3).

La Organizacion Panamericana de la Salud, en América Latina y el Caribe, nos dice
que 7 de cada 1.000 nifios, no logran superar su primer mes de vida, una tasa que va de 1,7 en
Aruba y 2,3 en Cuba, a 18 en Republica Dominicana y 32 en Haiti. Ademas, estos
fallecimientos representan casi la mitad de todos los que se registran en el primer afio de la vida
de un bebé, y la mayoria son por causas que se pueden prevenir (4).

En América del Sur, especificamente en Ecuador, en el afio 2021, se demostré que un
alto porcentaje de adolescentes puérperas, desconocia los cuidados esenciales para sus hijos
(5). Esta falta de conocimiento puede afectar la calidad de vida de los recién nacidos e incluso

poner en riesgo su seguridad, al exponerlos a accidentes o enfermedades que podrian haberse



prevenido con una adecuada educacion sobre cuidados neonatales, como higiene, control de
temperatura, cambio de pafial o alimentacion (6).

En el Pert segun el Ministerio de Salud y la Mesa de Concertacion para la Lucha contra
la Pobreza, mencionan que cada afo fallecen alrededor de 3 mil recién nacidos. Esta cifra ha
disminuido en los ultimos afos; sin embargo, sigue siendo alta. Es de preocupacién el nimero
alto de muertes en recién nacidos prematuros y de bajo peso al nacer. Asimismo, mencionaron
como clave la prevencién desde la gestacion y el abordaje de los determinantes sociales,
econdmicos y culturales dentro de ello mejorar el conocimiento de las madres y la practica del
cuidado, ya que algunas muertes se dan en el propio hogar (7).

Asimismo, segun datos del Sistema de Registro del Certificado de Nacido Vivo, en lo
que va del 2024, se reportaron mas de 370 partos entre adolescentes de tan solo 11 a 14 afios,
siendo las regiones con mayor numero de casos, Loreto, con 51 partos, seguida por Ucayali
con 42 partos. Estos embarazos en adolescentes representan un alto riesgo, por lo que la falta
de experiencia de las madres adolescentes también puede llevar a un cuidado y/o practicas
inadecuadas del recién nacido (8). Por otro lado, en Chiclayo determind que el 55% de las
madres primerizas tenia conocimientos regulares sobre el cuidado del recién nacido, lo cual se
correlaciond con un nivel de practicas también regular en el 50% de ellas (9).

Es fundamental también resaltar que el periodo de transicion hacia la maternidad es
especialmente desafiante para las mujeres embarazadas, particularmente para aquellas que son
adolescentes y aun estan en pleno desarrollo. La aceptacion temprana de la maternidad, junto
con el compromiso de atender a un neonato, puede llevarlas a distanciarse de su circulo social.
Ademas, su salud fisica y mental se vera afectada, ya que deben asumir roles de adultos en una
etapa en la que aun estan en proceso de madurez (10).

A nivel local, en un hospital de Lima donde se llevara a cabo la investigacion, se

observo especificamente en el area de neonatologia, a madres adolescentes, con las cuales se



entablé una conversacion, y expresaron sobre los cuidados del recién nacidos, lo siguiente:
“Tengo miedo de no poder responder ante una emergencia con mi hijo”, “No entendi lo que la
enfermera me informod sobre el cuidado de mi bebé”, “No sé a donde acudir si mi hijo se
enfermera”. Por otro lado, las madres, refirieron que no sabian en qué momento o con qué
frecuencia debian dar de lactar a sus hijos, entre otros desconocimientos. Es por ello que el
presente estudio busca dar a conocer como es que se desarrolla el conocimiento acerca del
cuidado al recién nacido y observar cdmo se asocia con las practicas en las madres

adolescentes, formulandose las siguientes interrogantes:

1.2. Formulacion del problema
1.2.1. Problema general
¢Cual es la relacion entre el nivel de conocimiento sobre cuidado al recién nacido y las

practicas de madres adolescentes, en un hospital de Lima, 2024?

1.2.2. Problemas especificos

¢ Cual es la relacion entre el nivel de conocimiento sobre cuidado al recién nacido en su
dimensidon alimentacion y las practicas de madres adolescentes?

¢ Cual es la relacion entre el nivel de conocimiento sobre cuidado al recién nacido en su

dimension cuidados fisicos y las practicas de madres adolescentes?

¢Cual es la relacién entre el nivel de conocimiento sobre cuidado al recién nacidos en

su dimension signos de alarma y las practicas de madres adolescentes?



1.3.  Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general
Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento sobre cuidado al recién nacido y

las practicas de madres adolescentes.

1.3.2. Objetivos especificos
Identificar la relacion entre el nivel de conocimiento sobre cuidado al recién nacido en

su dimension alimentacion y las practicas de madres adolescentes.

Identificar la relacion entre el nivel de conocimiento sobre cuidado al recién nacido en

su dimension cuidados fisicos y las practicas de madres adolescentes.

Identificar la relacion entre el nivel de conocimiento sobre cuidado al recién nacido en

su dimension signos de alarma y las practicas de madres adolescentes.

1.4.  Justificacion

1.4.1. Justificacion teorica

La investigacion cuenta con justificacidn tedrica, debido a que con su desarroll6, genera
una contribucién al conocimiento cientifico relacionado con el nivel de conocimiento y las
practicas de cuidado al recién nacido en madres adolescentes, este conocimiento podra ser de
utilidad como base tedrica que contribuird a la mejora del servicio brindado a las madres
adolescentes ademas de aportar con mejores estrategias que ayuden a ejercer a las madres un
mejor cuidado del recién nacido, esto respaldad por el modelo del rol maternal de Ramona

Mercer.



1.4.2. Justificacion metodoldgica

La presente investigacion esta estructurada siguiendo el enfoque del método cientifico
y tiene un caracter objetivo. Se empleara un enfoque de estudio cuantitativo, utilizando
instrumentos validados por expertos para medir las variables, lo que garantizard que la
investigacion sea valiosa para el avance de estudios posteriores con metas afines. a su vez
proporciona un procedimiento que permitird sacar conclusiones validas que seran aceptadas

como evidencia cientifica, y permitira conocer mas sobre el presente tema.

1.4.3. Justificacion practica

La investigacion brindara informacion relevante sobre el nivel de conocimiento y las
practicas de cuidado al recién nacido en mamas adolescentes, tanto con estadisticas
inferenciales como descriptivas que permitan expresare de manera objetiva la magnitud del
problemas que se enfoca en mejorar el cuidado del recién nacido, con lo cual se podra
desarrollar estrategias que busquen mejorar tanto el entendimiento como la préctica de las
mamas adolescentes acerca del cuidado de sus hijos, esto mediante campafias, intervenciones
educativas, charlas, visitas a la casa de la madres entre otras, fundamentado con la informacion

y resultados que se brinde con la presente investigacion.

1.5.  Delimitacién
1.5.1. Temporal
La investigacion se llevara a cabo desde agosto a noviembre del 2024
1.5.2. Espacial
La investigacion se aplicara en un hospital de Lima.
1.5.3. Poblacion o unidad de analisis

Madres adolescentes de 14 a 19 afios en un hospital de Lima, 2024.



2. MARCO TEORICO
2.1.  Antecedentes de la investigacion

2.1.1. Antecedentes internacionales

Salinas. (11) en el afio 2021 realizaron en Ecuador un estudio con el objetivo de
“determinar cuales son los tipos de conocimientos relacionados con el cuidado del recién
nacido de las madres adolescentes que acudieron a controles”. Esta investigacion adopt6 un
disefio no experimental con un enfoque transversal, observacional y descriptiva. Se aplicd un
instrumento para medir el conocimiento sobre el cuidado del recién nacido, lo que facilitd
analizar la actitud del fendmeno de la investigacion y conocer como repercutieron. Se observo
gue muchas madres no cuentan con el desarrollo fisico y cognitivo necesario, y la mayor parte
necesita orientacion sobre los cuidados del RN. Se empled un muestreo no probabilistico,
seleccionando a 50 mamas puérperas que tuvieron hijos sanos, asistieron a los controles
pertinentes y se ajustaron con los requisitos de aceptacion y exclusion, a continuacion, se
detallan los resultados obtenidos, y sus respectivos analisis con tabulacién de los datos
derivados de la herramienta aplicada a la poblacion de estudio, donde, se observé que no toda
mama primeriza posee el entendimiento apropiado sobre el cuidado del RN. Cerca del 91% de
ellas toma en cuenta proporcionar LM, en tanto méas del 5% opta por la leche de férmula.
Ademas, mas del 45% demuestra ofrecer alimentacidn exclusiva de acuerdo al requerimiento.
Sin embargo, no toda mama primeriza esta informada acerca de la regularidad y el enfoque
correcto en la alimentacion del bebé, y presentan desconocimiento respecto a la higiene del
bebé y a los sintomas de advertencia.

Valenzuela (12) en el afio 2020 realizo en Ecuador un estudio con el objetivo de
establecer los conocimientos y las practicas de cuidados postparto y del recién nacido en
madres adolescentes de la Parroquia de Yaruqui. Investigacion cuantitativa y no experimental,

que se aplico a 41 jovenes en gestacion. Los hallazgos obtenidos indicaron que poseia un nivel



medio de conocimiento con un 53,10% de madres adolescentes que conocian sobre el apego
precoz y la estimulacion temprana al recién nacido, un 50,30% tuvo un nivel aceptable sobre
cuidados y atencién del neonato casi el 41% que presentaron un entendimiento alto sobre
sefiales de advertencia. Se establece que es crucial impulsar la formacion y formacion de las
mamas jovenes en cuanto al autocuidado después del parto y a la atencién el neonato, con el
fin de prevenir posibles complicaciones futuras.

Oyewole et al. (13) en el afio 2020, realizaron en Nigeria un estudio con el objetivo de
“investigar el conocimiento, la percepcion y las practicas de cuidado infantil entre las madres
adolescentes”. Se realizd una encuesta transversal descriptiva en 382 madres adolescentes
seleccionadas al azar. Se utilizé un cuestionario semiestructurado validado para recopilar datos,
que se analizaron mediante andlisis descriptivos y multivariados con un valor p de 0,05. La
edad de las encuestadas fue de 18,5 + 0,7 afios. Resultados. La mayoria (80,6%) tenia un
conocimiento deficiente de cuando comenzar la atencion prenatal. Ademas, el 70,0% de las
encuestadas no podia percibir el monitoreo del crecimiento como una estrategia necesaria para
la supervivencia del recién nacido. Muchas (58,4%) no practicaban la lactancia materna
exclusiva. Conclusion. Los encuestados tenian un conocimiento deficiente de las practicas
cuando se utilizaron las estrategias de supervivencia del cuidado del recién nacido como
criterio para la evaluacion.

2.1.2. Antecedentes nacionales

Berrocal et al. (14) en el afio 2022 realiz6 en Chilca un estudio con el objetivo de
“determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y practicas sobre la lactancia
materna en madres adolescentes en el centro de salud”. Investigacion descriptiva de corte
transversal y correlacional. Se emple6 la encuesta no probabilistica y un cuestionario de tipo
nominal. Esta encuesta se emple6 a 60 mamas adolescentes que asisten al establecimiento

sanitario "Chilca". Los hallazgos mostraron alrededor del 42% de las mamas lactantes



adolescentes tienen 17 afos, el 36,67% tiene 16 afos y solo mas del 3% tiene 14 afos, mientras
que los demas tienen 15 afios. En cuanto al nivel de conocimiento de las encuestadas, un
aproximado del 7% cuenta con un entendimiento adecuado, mientras que el 91,67% tiene un
conocimiento intermedio y mas del 1.5% presenta un entendimiento insuficiente. Finalmente,
en lo que respecta a las practicas de LM, cerca del 92% son apropiadas y casi el 9% son
inapropiadas. En resumen, el nivel de conocimiento de las madres adolescentes es en su
mayoria "regular”. De las distintas areas evaluadas, la que mostré la mayor parte del
entendimiento adecuado fue la formulacion de la LM, asi como las técnicas de
amamantamiento, que en su mayoria resultaron ser correctas.

Saavedra et al. (15) en el afio 2020 realizaron en Tarapoto un estudio con el objetivo de
“determinar el nivel de informacion y practicas de las madres adolescentes en el cuidado del
recién nacido a término del Hospital 11-2 MINSA Tarapoto”. Investigacion no experimental,
cuantitativa, descriptiva y de corte transversal. Contando con 76 madres adolescentes que
recibieron atencién. Se empled la técnica de la entrevista y se utilizd un cuestionario como
instrumento de recoleccion de datos. Resultados: el 56.6% (43) presentan un nivel de
informacién medio sobre la alimentacion que deben de recibir sus recién nacidos, seguido de
un 28.9% (22) alto y un 14.5% (11) tienen nivel de informacidn bajo, el 72.4% (55) presentan
un nivel de informacién medio sobre los cuidados que deben de recibir sus recién nacidos,
seguido de un 15.8% (12) alto y un 11.8% (9) tienen un nivel de informacion bajo, el 77.6%
(59) presentan adecuadas practicas en el cuidado del recién nacido a término, sin embargo, el
22.4% (17) presentan inadecuadas practicas. Se llegd a la conclusion que de acuerdo al x? hay
una asociacion entre los fenémenos indagados con un p valor de 0.004.

Salcedo et al. (16) en el afio 2019 realiz6 en Ayacucho un estudio con el objetivo de
“Determinar la relacién entre el nivel de conocimiento y las practicas de cuidado del recién

nacido de madres adolescentes atendidas en el Centro de Salud San Juan Bautista - Ayacucho.”



Investigacion cuantitativa, descriptiva, transversal, relacional. Muestra: conformado por 31
madres adolescentes con recién nacido. Se empled la entrevista y el cuestionario. Los hallazgos
mostraron que un aproximado del 52% de las mamas tienen un grado bajo de entendimiento
acerca de las atenciones requeridas del neonato, y casi el 75% de ellas demuestran una practica
apropiada en estas atenciones. Se concluye que las practicas inadecuadas en el cuidado del
neonato entre las mamas adolescentes estan asociadas (p<0.05) con el bajo grado de
entendimiento que poseen estas madres.

2.2. Bases teoricas

2.2.1. Nivel de conocimiento sobre el cuidado del recién nacido

Constituye la recopilacion de verdades y fundamentos que se obtienen y conservan a lo largo
de la existencia como fruto de las vivencias y la formacion individual. Se trata de un proceso
activo que comienza al nacer y se extiende hasta el final de la vida, generando cambios en el
pensamiento, las conductas y las practicas del individuo que aprende (17).

Asimismo, es un conglomerado de nociones, conceptos y afirmaciones que pueden
variar entre ser definidos y exactos o ambiguos e indeterminados, y se categorizan en
conocimiento cientifico y ordinario. Un conjunto de hechos y principios adquiridos y
mantenidos a lo largo de la vida como el resultado de la experiencia y el aprendizaje de un
sujeto, caracterizado por un proceso activo que comienza en el nacimiento y continua hasta la
muerte, produce cambios en el pensamiento, acciones o actividades de quien aprende (18).

Se define como el proceso mental de entender algo, mientras que como contenido, es el
resultado de ese proceso de comprension. Este conocimiento se obtiene a través de la
percepcidn de los objetos y puede ser adquirido, acumulado y transmitido. No es puramente
subjetivo, ya que puede independizarse del sujeto mediante el lenguaje, permitiendo su

comunicacion con otros. (19).
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En este sentido, el conocimiento del cuidado del recién nacido como la capacidad de
reconocer la importancia de la atencion que se brinda a los recién nacidos en el periodo de
transicion, inmediatamente después del nacimiento, ya que resulta ser fundamental para su
supervivencia (20).

El cuidado del recién nacido en el periodo inmediatamente posterior al parto incluye la
prevencion y el manejo de la hemorragia, el cuidado térmico, el cuidado del cordon, el inicio
temprano de la lactancia materna, el cuidado de los ojos y el reconocimiento de cuando derivar,
por ello, para cuidar a los recién nacidos, las enfermeras y las parteras requieren conocimientos

y habilidades para brindar intervenciones inmediatas de atencion al recién nacido (21).

2.2.1.1 Dimensiones del nivel de conocimiento sobre el cuidado del recién nacido

Alimentacion: Con respecto a la alimentacion del recién nacido, se debe tener en cuenta que
todos los bebés son diferentes y cada uno tiene sus propias necesidades de leche materna, sin
embargo, la mayoria de los recién nacidos necesitan crecer y pasar mas tiempo alimentandose
(22).

La Academia Americana de Pediatria (AAP) recomienda que los neonatos tomen
exclusivamente de leche materna durante aproximadamente los primeros seis meses de vida.
Después de introducir alimentos sélidos en la dieta del bebé, la lactancia materna debe
continuar durante el primer afio de vida del bebé e incluso durante mas tiempo, si asi lo desean
la madre y el bebé. Pero no todas las mamas pueden o prefieren amamantar a su bebé. La
decision entre dar el pecho o el biberdn a un bebé se suele basar en lo comoda que se siente la
madre dandole el pecho a su hijo y en su estilo de vida. En algunos casos, la lactancia materna
puede no ser recomendable para la madre y para el bebé. Si tiene preguntas sobre si deberia

amamantar a su hijo o darle férmula, hable con su pediatra. (23).
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Cuidados fisicos: EIl cuidado se entiende como el mecanismo mediante el cual se protege a
una persona para prevenir que se enferme. En otras palabras, se entiende como la preocupacion
para ocuparse de una persona, animal 0 cosa que necesita asistencia o atencion durante un
tiempo donde se esta atento de sus necesidades, proporcionandole lo que necesita para que este

bien o se encuentre en buen estado (24).

Signos de alarma: Los indicios de amenaza son sefiales o sintomas de afecciones que pueden
poner en peligro el bienestar y la integridad de los individuos. Tales signos de advertencia
pueden aparecer en las primeras horas de vida de un recién nacido, lo que puede ser mas
peligroso a medida que experimentan el cambio del entorno intrauterino al extrauterino (25).
Por esta razén el Ministerio de Salud del Perd (MINSA) (26) Indicando que el control
de los recién nacidos dentro de los 30 dias posteriores al nacimiento es clave, ya que durante
este periodo se pueden detectar a tiempo riesgos o sefiales anormales de alerta temprana que
pueden tener consecuencias adversas en la vida.
Los signos de alarma permiten identificar el nivel de riesgo que indica algin problema de salud
en el recién nacido, segin Nazer (27) son: La palidez en los recién nacidos suele indicar que
algo esta ocurriendo dentro del cuerpo, ya que los cambios en el color de la piel generalmente
tienen una causa interna. Por otro lado, los labios morados son una sefial importante; si bien es
comun que los pies y las manos del bebé se pongan morados, esto no debe ser motivo de alarma
siempre que los labios del bebé permanezcan rosados. Ademas, la desaparacion de apetito en
los neonatos debe ser motivo de consulta médica, ya que estos bebés tienen un instinto natural
para comer con frecuencia y es importante vigilar si omiten comidas. La presencia de sangre o
mucosidad en las heces también es motivo de preocupacién, ya que la sangre puede ser

indicativa de una infeccidn intestinal, por lo que se debe buscar atencién médica lo mas pronto
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posible. En cuanto al vomito continuo, es fundamental diferenciarlo de la regurgitacion, que es
cuando un bebé expulsa pequefias cantidades de leche después de alimentarse. La regurgitacion
es comun en los primeros meses de vida, ya que los bebés a menudo expulsan porciones
minimas de LM en la primera hora después de comer. Esto ocurre debido al desplazamiento
intermitente de alimentos hacia el esdfago y luego hacia la boca. La frecuencia de la
regurgitacion puede disminuir conforme el neonato crece y, aunque puede persistir levemente
hasta los 10 o0 12 meses, generalmente no afecta el aumento de peso normal.

2.2.2. Précticas de cuidado al recién nacido

son acciones que se desarrolla con la aplicacion de ciertos conocimientos, permitiendo
a la madre adolescente pensar, actuar de acuerdo a la realidad y tener la capacidad de resolver
situaciones imprevistas sin perder el control, basandose en los recursos de los cuales dispone e
ideando soluciones persiguiendo un fin Gtil (28).

Las préacticas del cuidado del recién nacido consisten en supervisar el proceso de
adaptacion y que no se presente factores que la alteren, a modo de prevenir y anticiparse a los
problemas del recién nacido (29). En este sentido, la préactica es entendido como ‘el acto de
realizar' algo de manera regular que supone la posible obtencion de buenos resultados en el
desempefio. (30).
2.2.2.1. Dimensiones de las préacticas de cuidado al recién nacido
Alimentacion: Los recién nacidos pueden perder algo de peso después del nacimiento, pero si
pierden mas del 5-7% durante la primera semana, podrian estar desnutridos. Deberian recuperar
su peso al nacer en 2 semanas si son amamantados o en 10 dias si son alimentados con férmula.
Luego, deben ganar entre 20 y 30 gramos diarios en los primeros meses, y generalmente
duplican su peso al nacer a los 5 meses. Los reflejos de enraizamiento y succion ayudan a los

recién nacidos a encontrar el pezon y alimentarse. Es recomendable iniciar la lactancia materna
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inmediatamente después del nacimiento o, como minimo, en las 4 horas siguientes. La férmula
es también una opcién viable (31)

Higiene: Los bebés deben bafiarse todos los dias. Intente hallar un tiempo durante el dia que
sea placentero para los dos. En general, es mejor ir de noche y se deben considerar los
siguientes puntos (32): Los recién nacidos deben bafiarse en un ambiente calido, con una
temperatura entre 24° y 27°C, y sin corrientes de aire. Previo a empezar el bafio, es importante
preparar todos los articulos de aseo necesarios. Asegurese de mantener el agua a una
temperatura adecuada y verifique la temperatura antes de sumergir al bebé en ella. Si va a bafiar
al bebé solo, la mejor manera de hacerlo es sujetar su espalda con un brazo, apoyando la cabeza
en el antebrazo y sujetandolo por las axilas y los hombros. De este modo, la otra mano quedara
libre para lavar al bebé, que puede estar semiacostado. El bafio del recién nacido debe realizarse
de arriba hacia abajo. Primero, ase el rostro del bebé utilizando agua y un pafio himedo,
limpiando los ojos desde el angulo interno hacia el externo, empleando una seccién diferente
del pafio para cada ojo. Posteriormente, higienice el resto del cuerpo con un jabdn neutro y un
pafio suave, poniendo énfasis en los pliegues cutaneos. Al asear la vulva, hagalo siempre en
direccion de adelante hacia atras. En el caso de un bebé varon no circuncidado, evite retraer
excesivamente el prepucio. No restriegue ni lave el cordon umbilical. Finalmente, se
recomienda lavar el cabello del recién nacido al final del bafio con el fin de prevenir la
disipacion de la temperatura. Disponga de una toalla para resguardar al infante, secarlo y
calentarlo posterior al bafio.

Patron de eliminacidn: El patron de eliminacion en los recién nacidos incluye la evacuacién
frecuente de orina y heces, esenciales para su salud. Durante los primeros dias, los bebés
eliminan meconio, una sustancia espesa y oscura, y luego las heces se vuelven mas suaves y
amarillentas si son amamantados, 0 mas oscuras y consistentes si se alimentan con formula.

Los recién nacidos orinan varias veces al dia, y la ausencia de orina o heces en las primeras 24
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horas puede indicar problemas de salud, como deshidratacidn o trastornos gastrointestinales.
La frecuencia y caracteristicas de la eliminacion son indicadores clave de su bienestar y

nutricion (33).

Posicion y suefio: Los neonatos carecen de la capacidad para diferenciar entre el dia'y la noche,
lo que los lleva a dormir a lo largo de las 24 horas. Debido a que sus diminutos estomagos no
son capaces almacenar suficiente leche materna o formula para permanecer satisfechos por
periodos prolongados, suelen despertarse reiteradamente para alimentarse, independientemente
de la hora. Conforme a la Fundacion Nacional del Suefio, los neonatos requieren descansar
entre 14 y 17 horas dentro de un ciclo de 24 horas, aunque algunos pueden llegar a dormir hasta
18 0 19 horas al dia. Estos bebés se despiertan cada poca hora para alimentarse; los que son
amamantados suelen hacerlo cada 2 a 3 horas, mientras que los que son alimentados con
biberon tienden a hacerlo cada 3 a 4 horas. El inicio de vida del bebé puede ser particularmente
complicado para los cuidadores, los cuales a menudo se despiertan varias veces por noche para
atender a su bebé. Es importante tener en cuenta que cada bebé desarrolla sus propios habitos
de suefio. Algunos comienzan a dormir "toda la noche" (5 a 6 horas seguidas) a los 2 0 3 meses

de edad, pero otros no (34).

Abrigo: Los recién nacidos, al estar ain cubiertos de liquido amniotico, son propensos a
resfriarse facilmente. Para prevenir la pérdida de calor, es esencial secar al bebé y abrigarlo
con mantas calidas y lamparas de calor. Ademas, es comun colocar un gorro tejido en su
cabeza. Otra medida efectiva es ubicar al bebé en contacto directo con la piel en el pecho de la
mama, lo cual contribuye a preservar su grado térmico corporal. Este primer contacto piel con
piel también reduce la irritabilidad, mejora la interaccidn con el bebé y ayuda a las madres a

amamantar con éxito (35).
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Signos de alarma: Los signos de alarma en un recién nacido incluyen varios sintomas que
pueden indicar problemas de salud graves. Entre ellos se encuentran la dificultad para respirar,
como respiracion rapida, ruidosa o con sibilancias, y la falta de apetito o dificultad para
alimentarse, ya sea al no amamantar o no aceptar la formula adecuadamente. La fiebre
(temperatura de mas de 38°C) o la hipotermia (temperatura de menos de 36.5°C) también son
sefiales preocupantes, al igual que el llanto excesivo e inconsolable que no se calma con los
métodos habituales. Un cambio en el color de la piel, como una coloracion azulada (cianosis)
en la piel, labios o lengua, es otro signo de alerta. Ademas, los vomitos persistentes,
especialmente si son de color verde o contienen sangre, y las heces o la orina anormales (como
la ausencia de orina o heces con sangre) son indicadores de que algo no va bien. Otros signos
incluyen somnolencia excesiva o letargo, lo que puede dificultar el despertar del bebég,
convulsiones (movimientos involuntarios o espasmos) y fontanelas hundidas, lo que podria
indicar deshidratacion. Ante la aparicién de cualquiera de estos sintomas, es esencial buscar
atencion médica de inmediato (36).

2.2.3. Teoria de Enfermeria de Ramona Mercer

Ramona Mercer describe la funcion materna como el proceso en el que la mama
empieza a involucrarse en el trato del bebé. Este proceso incluye el desarrollo de un vinculo
emocional con el bebé y la asuncion de nuevos compromisos, lo que conlleva seguridad,
serenidad y la habilidad de enfrentar todo tipo de desafio. Es por esto que Ramona se enfoca
en los circulos concéntricos de Brenfenbrenner de los sistemas micro, meso y macro; en cuanto
al micro sistema, el circulo en el que la madre trabaja eficientemente para cumplir su funcion;
Mercer amplia su definicion teérica para cuidar al padre y la madre del recién nacido; el
mesosistema interact(ia con las personas en el microsistema; esto significa que las interacciones

en esta etapa estan relacionadas con la madre y afectan el desarrollo del nifio; finalmente, el
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macrosistema involucra influencias sociales y politicas, la salud y las leyes nacionales e
internacionales que protegen a los nifios y las madres en este rol (37).

La propuesta de la autora sostiene que la funcion materna es una dimension que se
construye por medio de la practica y el aprendizaje, sumado a la importancia de un progreso
tanto en el &mbito cognitivo como en el emocional, para que sea posible adoptar dicha funcién
y afrontar la responsabilidad del cuidado del recién nacido. Y con la suficiente intencion y
amor que expresen, sera la motivacion perfecta para poder desempefiar sus funciones con
eficacia, y podran intuir cualquier eventualidad que sea capaz de incidir en el bienestar de su
hijo.

2.3.  Formulacion de hipotesis
2.3.1. Hipdtesis general
Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento
sobre cuidado al recién nacido y las practicas de madres adolescentes, en un hospital de

Lima, 2024.

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre el nivel de
conocimiento sobre cuidado al recién nacido y las practicas de madres adolescentes, en

un hospital de Lima, 2024.

2.3.2. Hipdtesis especificas
Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento
sobre cuidado al recién nacido en su dimension alimentacion y las practicas de madres

adolescentes, en un hospital de Lima, 2024.
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Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento
sobre cuidado al recién nacido en su dimension cuidados fisicos y las practicas de

madres adolescentes, en un hospital de Lima, 2024.

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre el nivel de conocimiento
sobre cuidado al recién nacido en su dimension signos de alarma y las préacticas de

madres adolescentes en un hospital de Lima, 2024.
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3. METODOLOGIA
3.1. Método de investigacion

Se llevara a cabo el método hipotético deductivo, es una estrategia de investigacion
utilizada en las ciencias para probar teorias o hipotesis mediante la deduccidn de consecuencias
observables o verificables. Este enfoque se basa en formular una hipétesis que pueda ser puesta
a prueba mediante experimentos o la recoleccion de datos. (38).
3.2. Enfoque investigativo

Se aplicara el enfoque cuantitativo, Los métodos cuantitativos se centran en mediciones
objetivas y andlisis estadistico, matematico o numérico de los datos recopilados mediante
encuestas, cuestionarios y encuestas, o mediante el uso de técnicas informaticas para manipular

los datos estadisticos existentes (39).

3.3. Tipo de investigacion

El trabajo es de tipo aplicada La investigacion aplicada es un tipo de investigacion
cientifica que se centra en resolver problemas practicos y cotidianos. Se caracteriza por: Ser
original, Tener un objetivo especifico, Utilizar conocimientos de distintas areas especializadas,
Proponer soluciones que impacten a la sociedad (40).
3.4. Disefio de la investigacion

Se empleara un disefio no experimental es un tipo de investigacion en el que no se
manipulan variables ni se realiza una intervencion directa sobre los sujetos o el fendmeno
estudiado. Este disefio se utiliza cuando no es posible o ético controlar o manipular las
variables. El objetivo principal es observar, describir y analizar la relacion entre las variables
tal como se presentan de forma natural. (41). Del mismo modo, conforme al alcance o nivel se
ejecutara con el correlacional es un tipo de investigacion no experimental que busca analizar
la relacién o asociacion entre dos 0 méas variables sin manipular ninguna de ellas. Su objetivo

principal es determinar si existe una correlacion entre las variables (42).
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Poblacion, muestra y muestreo
Poblacion
La poblacién seré integrada por 84 madres adolescentes de 14 a 19 afios de edad en un

hospital de Lima, 2024.

Muestra
Al ser una poblacion finita, se trabajard con toda la muestra, la cual esti conformada
por 84 madres adolescentes de entre 14 a 19 afios que se atienden en un hospital de

Lima.

Muestreo

Es el probabilistico aleatorio simple, es una técnica en la que cada individuo de la
poblacién cuenta con la misma posibilidad de ser seleccionado con el fin de integrarse
a la muestra. En este método, se elige a los participantes de manera aleatoria,
generalmente mediante sorteos, tablas de niUmeros aleatorios o software especializado.
Este tipo de muestreo garantiza una seleccion imparcial y permite que la muestra sea
representativa de la poblacion, facilitando la generalizacion de los resultados del

estudio a toda la poblacién. (43).

Criterios de inclusién

e Madres adolescentes de 14 a 19 afios que firmen el asentimiento y/o
consentimiento informado para ser parte del estudio.

e Madres adolescentes de 14 a 19 afios de edad cuyos padres y/o apoderados
brinden autorizacion para ser parte del estudio.

e Madres adolescentes de 14 a 19 afios de edad que se atiendan en el hospital
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Criterios de exclusion
e Madres adolescentes de 14 a 19 afios que no firmen el asentimiento y/o
consentimiento informado.
e Madres adolescentes de 14 a 19 afios cuyos padres y/o apoderados no brinden

autorizacion para ser parte del estudio.
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un fin Gtil (28).

alarma

Variables Definicion Conceptual Definicion Dimensiones Indicadores Escala Escala
Operacional de valorativa
medicion (niveles o
rangos)

V1: Nivel de Constituye la recopilacion | Grupo de datos | Alimentacién | > Lactancia Ordinal Alto
conocimiento de verdades y fundamentos | acerca cuidado del | Cuidados > Aseo (21-30)
sobre cuidado que se obtienen y conservan | recién nacido, la | fisicos > Vestido Medio
al recién nacido | 4 |o largo de la existencia | cual se evaluara por > Suefio (11-20)

como fruto de las vivencias | [tems; tomando en > Eliminacion Bajo

y la formacién individual. gl_Jenta_ _ las |'Signos de | > Termorregulacion (0-10)

Se trata de un proceso tél(r:rr:(iegcs)lones, alarma » Succion débil

activo que comienza al | . ’ > Vomitos .

. interpersonal, > Color de piel

nacer y se extiende hasta el ;

final de la vida, generando entorno > Diarrea

: . V'I » gener > Onfalitis

cambios en el pensamiento, > Dificultad respiratoria

las conductas y las practicas

del individuo que aprende

7).
V2: Practicas son acciones que se | Conjunto de | Alimentacion | > Practicas sobre la alimentacion adecuada al Ordinal Buena
de madres desarrolla con la | conductas que la recién nacido. (35-45)
adolescentes aplicacion de ciertos | madre desarrolla | Higiene > Higiene personal del recién nacido, cuidado Regular

conocimientos, para el cuidado del del cordon umbilical y bafio. (25-34)

permitiendo a la madre | recién nacido, lo [ patron de > La mamé pone al bebé en la postura apropiada Mala

adolescente pensar, actuar | cual serd& medido | eliminacién para un descanso reparador (15-24)

de acuerdo a la realidad y | por 15 items que | posiciony > Lamama es capaz de identificar el ritmo de

tener la capacidad de | consideran las | suefio eliminacion del bebé

resolver _ Situaciones | dimensiones; Abrigo > Lamamé sabe la cantidad adecuada de ropa

imprevistas sin perder el | Alimentacion, para abrigar a su bebé

control, basandose en los h|_g|e_ne, _patron de Signos de » La mama identifica los sintomas de alerta en

recursos de los cuales | eliminacion, .

. . L . alarma su bebe.

dispone e ideando | posicion y suefio,

soluciones persiguiendo | abrigo y signos de




3.7.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica

Para la recoleccion de datos se empleara la técnica de encuesta estructurada,
ampliamente utilizada en investigacion debido a su capacidad para obtener datos de
manera rapida y eficiente en una poblacion especifica (44).

3.7.2. Descripcion

a) Instrumento para medir la variable nivel de conocimiento sobre cuidado al
recién nacido:

Para medir la “Nivel de conocimiento sobre cuidado al recién nacido”, se hara uso
de un cuestionario que constan de 30 items del autor Arieta et al. (45), en el afio 2020
en PerU considerando 3 dimensiones: alimentacion (4 items); cuidados fisicos (14
items) y signos de alarma (12 items).

Ademas, serd medido con una escala dicotdmica: Correcto (1), e incorrecto (0).

Para la categorizacion de la variable, se utilizara las siguientes escalas de evaluacion:
Alto (21-30)

Medio (11-20)

Bajo (0-10)

b) Instrumento para medir la variable practica de madres adolescentes:

Para medir las “Practicas de madres adolescentes”, se hara uso de una guia de
observacién que consta de 15 items del autor Laureano et al. (46), en el afio 2020 en
Per( considerando 6 dimensiones: alimentacién (2 items), higiene (7 items), patron de
eliminacién (1 items), posicion y suefio (3 items), abrigo (2 items) y signos de alarma
(2 items).

Ademas, serd medido con una escala tipo Likert: Inadecuado (1), Regular(2) y

Adecuado (3)
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Para la categorizacion de la variable, se utilizara las siguientes escalas de
evaluacion:

Buena (35-45)

Regular (25-34)

Mala (15-24)
3.7.3. Validacion
a) Validacion de la variable nivel de conocimiento sobre cuidado al recién nacido:
Validado en el estudio de Arieta et al. (45), en el afio 2020 en Per( por tres jueces
expertos donde se tuvo una V de Aiken de 0.96.
b) Validacion de la variable practicas de madres adolescentes:
Validado en el estudio de Laureano et al. (46), en el afio 2020 en Per( por tres jueces

expertos. donde se tuvo una V de Aiken de 1.0.

3.7.4. Confiabilidad

a) Confiabilidad de la variable nivel de conocimiento sobre cuidado al recién
nacido:

La confiabilidad del instrumento se realiz6 en el estudio de Arieta et al. (45), en el afio
2020 en PerG A través de una prueba piloto con 20 personas, obteniendo un resultado

de 0.801 de Alfa de Cronbach, una confiabilidad alta

b) Confiabilidad de la variable practicas de madres adolescentes:
La confiabilidad del instrumento se realizé en el estudio de Laureano (46), en el afio
2020 en Peru mediante la prueba piloto con 20 personas, obteniendo un resultado de

0.800 de Cronbach, una confiabilidad alta.
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Plan de procesamiento y analisis de datos

Tras la recopilacion de informacion obtenida de la muestra con los permisos y
aprobaciones correspondientes se codificaran los hallazgos de la muestra en una base
de datos en Excel, lo que sera procesado y analizado a través del programa SPSS 25.0;
lo cual brindara estadisticos descriptivos en tablas de frecuencia y graficos, asimismo
se brindara estadisticos inferenciales con el fin de corroborar las hipétesis, que a por
medio de la prueba de Rho de Spearman se obtendra el nivel de relacion entre las
variables.

Aspectos éticos

Se menciona que los principios bioéticos son los siguientes (47):

Principio de autonomia

Las participantes de la investigacion gozan de autonomia en el desarrollo de esta
investigacion, puesto que serd voluntaria su participacion, se respetara su decision si no
desean hacerlo, o quieren parar en algin momento.

Principio de beneficencia

Sera de conocimiento de la muestra de estudio aquellos beneficios a los que podran
acceder con el desarrollo de la investigacion.

Principio de no maleficencia

Las participantes en el estudio conoceran que su colaboracion en la investigacion no los
expone a ninguna amenaza para su bienestar o seguridad, ni de forma personal.
Principio de justicia

Los participantes en la investigacion recibieron un trato igualitario, con respeto y de

forma cordial.



IV. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. Cronograma

2024
ACTIVIDADES Agosto Setiembre Octubre Noviembre
1|2 11234123 11234
Identificacion del
Problema

Busqueda bibliogréfica

Elaboracioén de la seccién
introduccion:  Situacién
problemaética, marco
tedrico  referencial y
antecedentes

Elaboracion de la seccion
introduccidn: Importancia
y justificacion de Ila
investigacion

Elaboracion de la seccion
introduccién:  Objetivos
de la investigacion

Enfoque y estructura de la
indagacion

Poblacion, muestra y tipo
de seleccién

Herramientas y
estrategias de
recopilacion de
informacion

Consideraciones éticas

Estrategias de evaluacion
de datos

Elementos operativos del
estudio

Anexos

Validacién del dltimo
reporte

Defensa del estudio
Implementacion del
estudio

Acciones ejecutadas ]

Acciones por ejecutar [l
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4.2. Presupuesto

2024
RECURSOS ) _ TOTAL
Agosto Setiembre | Octubre Noviembre
Internet S/.78.90 | S/.78.90 | S/. 78.90 S/.78.90 S/. 315.60
Portétil S/. 1800.50 S/. 1800.50
Disco duro S/. 20.00 S/. 20.00
Boligrafos S/.3.20 §/.320 | S/.3.20 S/.3.20 S/.12.80
S/. 6.50 S/. 6.50 S/.6.50 S/.6.50
Papel A4 S/. 26.00
Fotocopias S/. 10 S/. 10 S/. 10 S/. 10 S/. 40.00
. S/. 10 S/. 10 S/. 10 S/. 10
Impresiones S/. 40.00
Espiralado S/. 10 S/. 10 S/.20.00
Movilidad S/. 30 S/. 30 S/. 30 S/. 30 S/.120.00
Alimentos S/. 62 S/. 62 S/. 62 S/. 62 S/. 248.00
TOTAL S/. 2642.90
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Anexo 01: Matriz de consistencia

Titulo: Nivel de conocimiento sobre cuidado al recién nacido y practicas de madres adolescentes, en un hospital de Lima, 2024.

Problemas Objetivos Hipotesis Variables Disefio -
Metodoldgico
Problema general: Objetivo general: Hipotesis general
¢Cudl es la relacion entre el | Determinar la relacion entre el | Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre el | VV1: Nivel de Tipo de
nivel de conocimiento sobre el | nivel de conocimiento sobre | nivel de conocimiento sobre cuidado al recién nacido y | conocimiento sobre investigacion:
cuidado al recién nacido y las | cuidado al recién nacido y las | las practicas de madres adolescentes, en un hospital de | cuidado al recién Aplicada
practicas de madres | practicas de madres | Lima, 2024. nacido Método y
adolescentes, en un hospital de | adolescentes. disefio de
Lima, 2024? Ho: No existe relacidon estadisticamente significativa | — Alimentacion Investigacion
Objetivos especificos: entre el nivel de conocimiento sobre cuidado al recién | — Cuidados fisicos Método
Problemas especificos: nacido y las practicas de madres adolescentes, en un | _ Sjgnos de alarma hipotético -
¢Cudl es la relacion entre el | Identificar la relacion entre el | hospital de Lima, 2024. Deductivo
nivel de conocimiento sobre | nivel de conocimiento sobre Disefio
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Anexo 02: Instrumentos de recoleccién de datos.

CUESTIONARIOS SOBRE NIVEL DE CONOCIMIENTO DEL CUIDADO DEL

RECIEN NACIDO

Buenas tardes, soy la bachiller , estoy realizando un estudio

que permita conocer el nivel de conocimiento del cuidado del recién nacido.
El cuestionario no tiene respuestas buenas o malas. Es de caracter anénimo.

Gracias por su contribucion.

Instrucciones:

-Leer cuidadosamente cada uno de los items

-Seleccionar la alternativa de respuesta que considere segun su valoracion.
-Marcar con una equis (X) la alternativa de respuesta seleccionada

-De no comprender alguno de los items consultelo con la investigadora

DIMENSION 1: ALIMENTACION

1. La alimentacion de su recién nacido debe ser con:
a. Lactancia materna exclusiva.
b. Agua de anis
c. Leche maternizada
d. Lactancia maternay otras leches

2. ¢ Qué entiende por lactancia materna exclusiva?
a. Esdar leche materna de dia y de noche
b. Es dar leche materna mas aguitas
c. Esdar leche materna mas leche materna en formula (enfagrow, nan)

d. Es dar leche maternay otras leches (gloria, vaca)



3. Con que frecuencia le da de lactar a su recién nacido:
a. Cada 6 horas
b. Cada 3 horas
c. Cada vez que llore

d. Cuando el recién nacido desee

4. Cuando Ud. Da de lactar ¢Qué parte de la mama le da usted:

a. Solo la punta del pezén
b. Hasta donde pueda entrar
c. Todo el pezén

d. El pezon mas toda la areola
DIMENSION 2: CUIDADOS FiSICOS

5. ¢La frecuencia con que debe bafiar a su recién nacido es?
a. Cada dos dias
b. Todos los dias
c. Cadasemana

d. Cada quince dias

6. ¢ Qué beneficios otorga la leche materna al bebé?
a. Le ahorradinero
b. Le datiempo para hacer sus deberes en el hogar
c. Le brinda nutrientes para elevar sus defensas
d. No sabe

7. ¢ Cuanto dura el bafio del recién nacido?
a. 30 minutos
b. 20 minutos
c. 10 minutos

d. 5 minutos

51



8. Para la limpieza de cordon umbilical se necesita:
a. Algododn vy alcohol puro
b. Alcohol yodado y gasa
c. Gasa estéril, alcohol y yodo

d. Jabdny alcohol puro

9. Cada cuanto tiempo se realiza la limpieza el cordon umbilical
a. Semanal
b. Cada5 dias
c. Todos los dias
d. Cada 2 dias

10. Como se limpia el cordén umbilical
a. De arriba hacia abajo

b. En forma circular, de adentro hacia afuera

o

De izquierda a derecha

o

De cualquier forma

11. La ropa que tiene contacto con la piel de su recién nacido debe estar hecha de:
a. Lanagruesa
b. Tela de algodon

Tela sintética

a o

Cualquier tela

12. La ropa de su recién nacido debe ser:
a. Suelta segln la estacion del afio
b. Ajustada de tela delgada todo el afio
c. Ajustada de tela gruesa todo el afio
d. Suelta de tela gruesa todo el afio
13. La higiene de genitales de su bebe en que forma lo realiza:
a. De arriba hacia abajo
b. En forma circular
c. De adelante hacia atrés
d. De cualquier forma
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14. El cambio de su pafial de recién nacido se hace cada:

15.

16.

17.

18.

a.
b.

o o

Cuando el recién nacido haya hecho solo deposicién (caquita)
Solo tres veces al dia
Cuando el pafal este mojado o haya hecho su deposicion

Solo durante las noches para ir a dormir

Como debe dormir su bebé

De costado
En cualquier posicion
Echado boca arriba

Echado boca abajo

¢Usualmente cuantas horas en total duerme un recién nacido en todo el dia?

10 horas
20 horas
5 horas

8 horas

¢ Cuantas veces al dia un recién nacido orina aproximadamente?

a.
b.

3 veces
6 a 8 veces
10 veces

12 veces

¢, Como son las deposiciones cuando nacen los nifios?

a.
b.

Color amarillo de consistencia pastosa sin olor
Color verde de consistencia pastosa sin olor
Color amarillo de consistencia dura con olor fétido

Color verde de consistencia liquida sin olor



DIMENSION 3: SIGNOS DE ALARMA

19. (Cémo Ud. identifica que su nifio tiene fiebre?

a.
b.
C.
d.

Cuando tocan su piel y esta caliente.
Cuando llora desconsoladamente
Cuanto su respiracion esta acelerada

Todas las anteriores.

20. ¢Cual es el valor normal de T° del recién nacido?

37,5 - 39°C.
35. - 36°C.
36 - 37°C.
38 —40°C.

21. ¢ Cuando el recién nacido tiene fiebre, que deberia hacer Ud?

a.
b.
C.
d.

Esperar a que baje sola la fiebre.
Aplicar medios fisicos.
Aplicar medios fisicos y llevar al recién nacido al médico.

Abrigar al recién nacido

22. ¢Porque es importante proteger al recién nacido del frio o del calor excesivo?

a.
b.
C.
d.

e.

El recién nacido no puede regular su temperatura
Evitar enfermedades

Evitar convulsiones

Mantener siempre caliente al recién nacido

Todas las anteriores

23. ¢Si su bebé no quiere lactar porqué cree que sea?

a.
b.

C.

No le gusta la leche materna
No tiene hambre
Esta cansado quiere dormir

Tiene pobre succidn, y es un signo de alarma
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24. ¢ Cuéando piensa Ud. que su bebé tiene vomitos?

a.
b.
C.
d.

Cuando bota leche a cada ratito y es forzada.
Cuando la leche se regresa sin esfuerzo.
Cuando al ponerlo boca abajo bota su leche

Cuando bota poquita leche después de dormir

25. ¢ Qué haria usted si su bebe presenta vomitos continuos?

a.
b.
C.
d.

Le doy de beber infusién de manzanilla.
Lo dejo dormir un poco para luego insistir con la leche materna.
Lo llevo al Centro de Salud inmediatamente, no dejo de amamantar a mi bebe.

No le doy de lactar hasta que se le pase.

26. ¢ Qué color es la piel de su nifio si tiene ictericia?

a.
b.
C.
d.

Palido
Amarillo
Rojo

Morado

27. ¢ Qué haria usted si ve la piel de su bebe muy amarilla?

a.
b.

C.

Lo abrigo més y le doy de lactar.
Contindo normalmente porque ese color de piel no tiene importancia.

Acudo al hospital de emergencia.

28. ¢En los primeros dias de vida, su bebe hace deposiciones (caquita) de qué color?

a.
b.
C.
d.

Amarillo
Marrén
Anaranjado
Verde oscuro

29. ¢ Qué caracteristicas tiene el cordon infectado?

a.
b.
C.
d.

Se observa alrededor rojo, hinchado con pus y un olor horrible.
se observa seco

se observa algunas partes negras

se observa limpio, hidratado
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30. ¢Cdémo reconoce Ud. que su bebe tiene dificultad para respirar?
a. Estatranquilito y palido
b. Llora demasiado y respira rapido
c. Tiene un color azulado y respira muy rapido

d. Duerme tranquilo

Fuente: https://repositorio.unac.edu.pe/handle/20.500.12952/6529
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GUIA DE OBSERVACION DE PRACTICAS DE CUIDADO AL RECIEN NACIDO

Inadecuado (1)
Regular 2
Adecuado (€))

N | 1 ]2 |3
Dimension 1: Alimentacion

1 | El recién nacido recibe lactancia materna exclusiva

2 | El recién nacido lacta a libre demanda (cuando el/ella lo desea.
Dimensién 2: Higiene

3 | El bafio a su recién nacido es diario
4 | Le cambia de ropa a su recién nacido cuando le bafia
5 | El bafio de su recién nacido dura menos de 10 minutos.
6

La limpieza de los ojos del recién nacido lo hace de adentro hacia
fuera, solo con agua
El corte de ufias de su recién nacido lo hace en forma ovalada, con

7 ~
corta ufias

8 La limpieza del mufién umbilical del recién nacido lo hace de arriba
hacia abajo y tres veces al dia.

9 Para la limpieza del cordon umbilical del recién nacido lo hace con

algodon y alcohol al 70%

Dimension 3: Patrén de eliminacion

10 La higiene perineal de su recién nacido lo hace cada vez que le cambia
su pafial.

Dimensién 4: Posicion y suefio

11 Hace do_rmir a su recién nacido en posicion de lateralizado o echado
boca arriba.

12 | Hace dormir a su recién nacido de 8 a 10 horas

Dimension 5: Abrigo

13 La ropa que usa su recién nacido es suelta, segun la estacion del afio y
le cambia diario

Dimensién 6: Signos de alarma

14 Acudira al estab_lecimiento de salud més cercano si su recién nacido
presenta algin signo de alarma.

15 | Esté pendiente de su recién nacido, lo arrulla, conversa con él o ella.

Fuente: https://repositorio.unheval.edu.pe/handle/20.500.13080/6874?show=full
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Anexo 03: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Este formulario de consentimiento informado contiene informacidn para ayudarle a decidir si
desea participar en este estudio. Debe conocer y comprender cada una de las siguientes
secciones antes de decidir si participar. Tomese el tiempo necesario y lea atentamente la
informacion que se proporciona a continuacion. No obstante, si aun tiene preguntas,
comuniquese con los investigadores a través del teléfono movil o el correo electronico que
figuran a continuacion para este documento. No debe dar su consentimiento hasta que
comprenda esta informacion y se hayan resuelto todas las preguntas.

Titulo del proyecto: “Nivel de conocimiento y préacticas de cuidado al recién nacido en madres
adolescentes, en un hospital de Lima, 2024”.

Nombre del investigador principal:

Proposito del estudio: Determinar la relacién entre el nivel de conocimiento y las practicas de
cuidado al recién nacido en madres adolescentes.

Participantes: Madres adolescentes

Participacion voluntaria: Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y
puede retirarse en cualquier momento.

Beneficios por participar: Los participantes del estudio podrén acceder a los resultados de la
investigacion.

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

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

Remuneracion por participar: Ninguna es voluntaria.

Confidencialidad: La informacién que usted proporcione estara protegido, solo los
investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacién confidencial, usted no sera

identificado cuando los resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sancién o pérdida de
los beneficios a los que tiene derecho.

Consultas posteriores: Si tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo de este estudio
0 acerca del estudio, puede dirigirse a la coordinadora de equipo.

Contacto con el Comité de Etica: 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 Eticade la .................. ubicada en la 4, correo electronico:
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DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido la informacion proporcionada, que se me dio la
oportunidad de hacer preguntas y de responderlas satisfactoriamente, que no me senti
coaccionado y que fui influenciado indebidamente para participar o continuar participando en
el estudio, y que en dltima instancia respondo la encuesta. Aceptando la participacion
voluntaria en esta investigacion, al respecto, proporciono la siguiente informacion:

Documento Nacional de Identidad: .........oooeeeeeeeeee e

Correo electronico personal o institucional: ............ooeiiiiiiiiiiiiiiiiii e

Firma
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Anexo 04. Asentimiento informado

Asentimiento Informado para Participacion de Adolescentes en el Estudio

Titulo del estudio: Nivel de conocimiento y précticas de cuidado al recién nacido en madres
adolescentes en un hospital de Lima, 2024.

Investigadora: (Rocio Leon Vela)
Institucién: (un hospital de Lima)

Persona responsable: (Rocio Leon Vela)

Estimado/a participante adolescente,

Te invitamos a participar en un estudio de investigacion que busca conocer el nivel de
conocimiento y las practicas de cuidado que tienen las madres adolescentes hacia sus recien
nacidos. Tu participacion es importante para poder mejorar la atencion y apoyo a madres
jovenes en la etapa de cuidado de sus bebés.

Descripcion del estudio

Este estudio tiene como objetivo conocer como es el cuidado que las madres adolescentes
brindan a sus bebés. Para ello, se te pedira responder una encuesta sobre temas de alimentacion,
higiene, suefio y salud de tu bebé. La encuesta tomara aproximadamente 20 minutos y se
realizara en un lugar privado dentro del hospital.

Beneficios

No recibiras pago por participar, pero tu aporte ayudara a mejorar los programas de apoyo y
educacion para madres adolescentes como td, mejorando el cuidado y la salud de los recién
nacidos.

Riesgos

Este estudio no representa ningun riesgo para ti ni para tu bebé. La informacion que compartas
serd anénima y confidencial.

Confidencialidad

Toda la informacion que proporciones serd tratada de forma confidencial y anonima, y no se
utilizard tu nombre ni ninguna informacion personal en los resultados.

Voluntariedad

Tu participacion es completamente voluntaria, y puedes retirarte en cualquier momento sin que
esto afecte la atencion medica que td o tu bebé reciban.



61

Asentimiento

He leido 0 me han explicado la informacion sobre el estudio y sé que puedo hacer preguntas si
algo no me queda claro. Entiendo que puedo decidir si quiero participar o no, y que si decido
hacerlo, puedo retirarme en cualquier momento. También comprendo que mi informacion sera
confidencial y utilizada solo para fines de investigacion.

Firma de la participante adolescente:

Nombre completo:

Fecha:

Firma del investigador responsable:

Aprobacion del Tutor/Padre/Madre

Como (padre/madre/tutor), doy mi consentimiento para que (nombre de la adolescente)
participe en este estudio de manera voluntaria.

Firma del padre/madre/tutor:

Nombre completo:

Fecha:
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