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RESUMEN 

Introducción: El tamizaje neonatal consiste en obtener de una punzada en el talón del recién 

nacido una muestra de sangre para la prueba de detección de enfermedades, lo cual facilita el 

diagnóstico precoz y la terapia de diversos eventos que pueden provocar daños irreparables durante 

su desarrollo si no se identifican oportunamente. Así, el propósito de este análisis será “Determinar 

cómo se relaciona el nivel de conocimiento sobre tamizaje neonatal y las actitudes de las madres 

de recién nacidos de un Instituto Especializado de Lima”. Metodología: con un diseño no 

experimental, transversal, método hipotético deductivo, correlacional siendo una investigación 

aplicada. Población: 80 madres de recién nacidos de un Instituto Especializado de Lima. Técnicas 

e instrumentos: se estará utilizando la encuesta y dos cuestionarios los cuales fueron aplicados y 

validados a nivel nacional en 2023 por Domínguez y colaboradores. Estas herramientas fueron 

validadas por medio de la prueba binomial cuya significancia fue de 0.039 para la variable 1 y 

significancia de 0,94 para la variable 2. Se utilizó el análisis del índice alfa de Cronbach para 

determinar la fiabilidad, y los resultados mostraron que las variables 1 y 2 tenían valores de 0,82 

y 0,78, respectivamente. Para analizar los datos se utilizarán estadísticas descriptivas e 

inferenciales, y se empleará la prueba no paramétrica Rho de Spearman con un umbral de 

significancia de 0,05. Con el fin de promover el diagnóstico precoz en recién nacidos, se prevé que 

los resultados incrementen mejoras en las actitudes e iniciativas educativas dirigidas a las madres. 

 

Palabras clave:  Conocimientos, Actitud, Madres, Tamizaje Neonatal, Recién nacidos. 
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ABSTRACT 

Introduction: Newborn screening involves obtaining a blood sample from a heel prick of the 

newborn for disease detection. This facilitates early diagnosis and treatment of various conditions 

that can cause irreparable damage during development if not identified promptly. Therefore, The 

Purpose of this analysis is to "Determine how the level of knowledge about newborn screening 

relates to the attitudes of mothers of newborns at a Specialized Institute in Lima." Methodology: 

This study employs a non-experimental, cross-sectional, hypothetical-deductive, correlational 

design, and is an applied research project. Population: 80 mothers of newborns from a Specialized 

Institute in Lima. Techniques and instruments: A survey and two questionnaires, which were 

applied and validated nationally in 2023 by Domínguez et al., will be used. These tools were 

validated using the binomial test, with a significance level of 0.039 for variable 1 and 0.94 for 

variable 2. Cronbach's alpha coefficient was used to determine reliability, and the results showed 

that variables 1 and 2 had values of 0.82 and 0.78, respectively. Descriptive and inferential 

statistics will be used to analyze the data, and the non-parametric Spearman's rho test will be 

employed with a significance level of 0.05. With the aim of promoting early diagnosis in newborns, 

it is anticipated that the results will lead to improvements in attitudes and educational initiatives 

directed at mothers. 

 

Keywords: Knowledge, Attitude, Mothers, Newborn Screening, Newborns 
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1.  EL PROBLEMA 

1.1. Planteamiento del problema 

Las enfermedades metabólicas congénitas (EMC) se originan por una mutación genética 

que provoca una disfunción enzimática particular la cual se puede detectar mediante el tamizaje 

neonatal (1). En este sentido, el tamizaje en los neonatos permite la puesta en marcha de medidas 

antes de que los síntomas negativos se presenten, dado que posibilita la identificación de más de 

76 patologías metabólicas, de acuerdo con tecnología de laboratorio (2). 

Por lo tanto, las enfermedades resultantes de alteraciones metabólicas originadas en la 

genética del paciente son denominadas Errores Congénitos del Metabolismo (ECM) por el Fondo 

de las Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF). Éstos son trastornos, aunque individualmente 

poco comunes, dado que se han identificado más de 500 EIM diferentes a nivel mundial, afectando 

a 1 de cada 500 neonatos (3). 

Así, la Organización Mundial de la Salud (OMS) estima que las anomalías intrínsecas 

causan 240.000 muertes neonatales en todo el mundo durante los primeros 28 días de vida. 

Adicionalmente, los desórdenes congénitos causan la muerte de otros 170 000 niños de 1 mes a 5 

años en regiones de ingresos bajos (4). 

Por lo tanto, es imprescindible que las madres de neonatos obtengan mayores 

conocimientos sobre el valor del tamizaje neonatal metabólico y, aunque se proporciona 

periódicamente información acerca del mismo, numerosas madres aún desconocen su relevancia. 

Todavía se evidencian algunas actitudes negativas por parte de las madres respecto a esta prueba 

en un 52,50 %, dado que manifiestan resistencia al someter a sus hijos a ella, manifestando 

inquietudes acerca del sufrimiento y el llanto que podrían sufrir (5). 
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Por su parte, una investigación realizada en 2021 en Países Bajos acerca de las visiones de 

los padres y la aceptación social de la implementación del cribado neonatal, mostró que el estrés 

y la ansiedad de los padres durante el proceso de tamizaje del bebé son ineludibles, el estudio 

resalta la relevancia de protocolos de seguimiento e información oportuna y apropiada (6). 

Del mismo modo, en México, como política gubernamental desde hace tiempo, se ha 

instaurado la identificación precoz de las enfermedades congénitas a través del tamiz neonatal; ya 

que existe una prevalencia de hipotiroidismo congénito de 1 en 7,000 nacidos vivos. Actualmente 

es conocido que la prevalencia de esta condición fluctúa dependiendo del área geográfica, la etnia 

de procedencia y la calidad del procesamiento de las muestras; en 2020 se llevó a cabo el tamizaje 

al 93.9% de los neonatos, lo que supera lo reportado en otras investigaciones en un 85% (7). 

En la misma línea, un estudio realizado en Ecuador en 2022 sobre la comprensión que 

tienen las madres acerca de las pruebas de detección metabólica neonatal ayudó a esclarecer la 

importancia de este proceso para detectar enfermedades en los bebés. Se descubrió que la mayoría 

de las madres desconocían el contenido, el propósito y el lugar en el que se realizaban estas 

pruebas.  Sin embargo, luego de un plan de educación al respecto, la actitud de las madres cambio 

favorablemente; todas expresaron su interés por realizar este examen con el objetivo de 

salvaguardar la salud de sus hijos y mejorar su calidad de vida (8). 

Ahora bien, en Perú, en el año 2022, la tasa de mortalidad neonatal se situó en 1,1 x 1000 

nacidos vivos, es decir, 7 fallecimientos. Así, la tasa de mortalidad perinatal se situó en 2,7 x 1000 

neonatos. De acuerdo con el historial, este indicador en la región Tacna se redujo, en contraste con 

otras zonas como Lima, La Libertad, Piura, Lambayeque, Junín, Cajamarca y Loreto que 

reportaron el 60% de las muertes fetales y neonatales (9). 
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En este contexto, en 2023 se llevó a cabo una evaluación del conocimiento de las madres 

sobre el cribado metabólico neonatal en el área de alojamiento compartido del Instituto Perinatal 

del Hospital Regional de Ica. Se estableció que el 49,7% de las madres tenían un conocimiento 

medio, 65,3% con un conocimiento bajo respecto a los aspectos generales de la prueba (10). 

Cabe resaltar que, el Instituto Nacional Materno Perinatal brinda cuidados de 

aproximadamente 17,000 nacimientos anuales, en este sentido, numerosas madres poseen escasos 

conocimientos y actitudes negativas acerca del tamizaje neonatal, además no logran comprender 

el impacto que el programa puede causar en el bienestar de su hijo. Esto requiere de un equipo 

multidisciplinario que resalte la información en esta población, creando más iniciativas educativas 

para combatir esta problemática actual en la región.    

 

1.2. Formulación del problema 

1.2.1. Problema general 

 

¿Cómo se relaciona el nivel de conocimiento sobre tamizaje neonatal y las actitudes de las 

madres de recién nacidos de un Instituto Especializado de Lima, 2025? 

 

1.2.2. Problemas específicos 

¿Cómo se relaciona la dimensión de conocimientos generales sobre tamizaje neonatal con 

las actitudes de las madres de recién nacidos de un Instituto Especializado de Lima? 

¿Cómo se relaciona la dimensión de conocimientos sobre la prueba de tamizaje neonatal 

con las actitudes de las madres de recién nacidos de un Instituto Especializado de Lima? 
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¿Cómo se relaciona la dimensión de conocimientos sobre el procedimiento de tamizaje 

neonatal con las actitudes de las madres de recién nacidos de un Instituto Especializado de Lima? 

 

1.3. Objetivos de la investigación 

1.3.1. Objetivo general 

Determinar cómo se relaciona el nivel de conocimiento sobre tamizaje neonatal y las 

actitudes de las madres de recién nacidos de un Instituto Especializado de Lima. 

 

1.3.2. Objetivos específicos 

Identificar cómo se relaciona la dimensión de conocimientos generales sobre tamizaje 

neonatal con las actitudes de las madres de recién nacidos de un Instituto Especializado de Lima. 

Identificar cómo se relaciona la dimensión de conocimientos sobre la prueba de tamizaje 

neonatal con las actitudes de las madres de recién nacidos de un Instituto Especializado de Lima. 

Identificar cómo se relaciona la dimensión de conocimientos sobre el procedimiento de 

tamizaje neonatal con las actitudes de las madres de recién nacidos de un Instituto Especializado 

de Lima. 

 

1.4. Justificación de la investigación 

1.4.1. Teórica  

Este estudio aportará datos actualizados tras un análisis exhaustivo de investigaciones 

nacionales e internacionales previas sobre el tema, lo que le confiere un gran valor conceptual. 

Además, proporcionará material documental a la comunidad científica y constituirá un recurso 

esencial para futuros estudios sobre el cribado neonatal y las actitudes de las madres. 
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Además, se presentará el "Modelo del Rol Materno" de Ramona Mercer, el cual detalla el 

camino que atraviesa una fémina al atravesar el proceso maternal y los elementos que influyen en 

dichos cambios desde la gestación hasta el primer año tras el nacimiento del niño. Del mismo 

modo, el "Modelo Promoción de la Salud" de Nola Pender donde detecta en la persona elementos 

cognitivos que influyen en su salud y en promover el bienestar del individuo.  

 

1.4.2. Metodológica  

La naturaleza cuantitativa de este proyecto, en el que se desarrolla una hipótesis y se 

correlacionan dos variables que actualmente, son objeto de un análisis exhaustivo por parte de la 

comunidad científica en el campo de los cuidados intensivos neonatales, es lo que le confiere valor 

metodológico a este trabajo, asimismo, aporta valor a la profesión de enfermería.  Además, se 

valida por el hecho de que herramientas cuya validez y confiabilidad han sido evaluadas y 

autorizadas por Domínguez y colaboradores, utilizadas en el entorno peruano en 2023, 

respectivamente. 

En este sentido, este estudio le ofrece un valor multivariado a las investigaciones que le 

sucedan, pues invita al gremio a aplicar estos mismos métodos de investigación que le ayudarán a 

encontrar respuestas y resultados satisfactorios en cuanto al fenómeno estudiado. 

 

1.4.3. Práctica  

Para reducir los riesgos y problemas asociados con las enfermedades congénitas en los 

recién nacidos, así como para ayudar al recién nacido a adaptarse a su entorno y, en última 

instancia, disminuir las altas tasas de morbilidad y mortalidad neonatal, es necesario realizar 

estudios de esta índole para mejorar el nivel de comprensión de las madres respecto al cribado 

neonatal y las actitudes positivas que beneficien al neonato.  
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Los resultados del estudio también pondrán de relieve la importancia del tema. En 

consecuencia, no solo los profesionales de enfermería y los coordinadores de las especialidades 

del servicio notarán la contribución práctica en todas las especialidades del servicio, así como a 

las madres y sus recién nacidos, fomentando la difusión verbal y escrita de guías o instrucciones 

sobre las habilidades técnicas científicas que se deben manejar en el servicio de cuidado enfermero 

en neonatología. 

 

1.5. Delimitaciones de la investigación 

1.5.1. Temporal  

La presente indagación se llevará a cabo en un estimado de 5 meses, desde los meses de 

noviembre de 2024 y marzo de 2025. 

 

1.5.2. Espacial  

Este estudio se llevará a cabo en el servicio de alojamiento cooperativo del Instituto 

Nacional Materno-Perinatal en Lima, Perú. 

 

1.5.3. Población o unidad de análisis 

Se prevé que unas 80 madres de bebés procedentes del servicio de alojamiento combinado 

del Instituto Nacional Materno-Perinatal participen en este estudio. 
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2. MARCO TEÓRICO 

2.1. Antecedentes 

A nivel internacional  

Kadiroğlu et al. (11), en el 2023 en Turquía con su estudio cuyo objetivo fue “Determinar 

las actitudes y conocimientos de las madres sobre el tamizaje neonatal en un hospital regional”. 

Estudio cuantitativo, correlacional, descriptivo, el cual estuvo constituido por 407 participantes las 

cuales respondieron a un "Formulario de Información Descriptiva" y una "Encuesta de Actitudes 

y Conocimientos Maternales sobre el Tamizaje Neonatal". Según los resultados, el 40,3% de las 

madres tenían entre 25 y 30 años, el 52,8% disponían de información sobre las pruebas de 

detección precoz en bebés y el 61,1% contaban con esta información durante el embarazo. El 

estudio concluyó que los conocimientos y las actitudes de las madres son inadecuados, por tanto, 

se deben crear más programas educativos hacia las madres respecto al tamizaje neonatal.  

Wilaiwongsathien et al. (12), en el 2023 en Tailandia con su estudio cuyo objetivo fue 

“Establecer conocimientos y actitudes de los padres sobre el cribado actual y futuro de las muestras 

de sangre en recién nacidos”. Estudio descriptivo, cuantitativo, transversal y correlacional. 

Población de 717 participantes. Se elaboró un cuestionario tailandés para evaluar la conciencia, el 

conocimiento y las actitudes con respecto al el cribado de recién nacidos. Se identificó que hasta 

el 60% de los padres tenían buena actitud, esto se correlacionó de manera significativa con el 

género, la edad y el trabajo. Solo el 10% de los padres fueron clasificados como con buenos 

conocimientos en relación con su nivel de educación y ocupación. En conclusión, los padres a 

pesar de tener actitud positiva ante el cribaje de sus recién nacidos, la mayoría desconoce el 

procedimiento y aspectos generales del tamizaje neonatal.  
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Kasem et al. (13), en el 2022 en Jordania con su estudio cuyo objetivo fue “Examinar el 

conocimiento y las actitudes de las madres con respecto a la prueba de tamizaje neonatal”. 

Investigación descriptiva, transversal, cuantitativa y correlacional. Se empleó un grupo de 301 

madres recién nacidas, empleando encuestas estructuradas acerca de sus saberes y posturas 

respecto al tamizaje neonatal. Como resultados, el 91% de los bebés no reportó antecedentes de 

trastornos genéticos, pero el 6% reportó tener CHT y el 3% G6PD. La gran mayoría de las madres 

reportaron tener hijos sanos en un 94%. Alrededor de la mitad de las madres tenían conocimientos 

de la detección de trastornos metabólicos y afecciones genéticas y congénitas comunes en un 55%. 

Por otro lado, el 81% de las madres demostraron actitudes positivas hacia las pruebas de detección 

del recién nacido. En conclusión, la comprensión del tamizaje era moderada y sus niveles aportaron 

de manera positiva a sus posturas respecto a la prueba, demostrándose una correspondencia 

significativa de (r = 0,50, P < 0,01). 

A nivel nacional  

Bendezu et al. (14), en el 2023 en Huancavelica con su estudio cuyo objetivo fue 

“Determinar la relación entre el conocimiento de las madres y su actitud sobre el tamizaje neonatal 

en el servicio de neonatología”. Investigación descriptiva, cuantitativa, no experimental y 

correlacional, seleccionando muestra de 50 madres de neonatos las cuales respondieron dos 

cuestionarios para conocimiento y actitud respectivamente. Resultados, el grado de conocimiento 

alcanzó un nivel medio con un 52%, mientras que en la dimensión teórica se registró un nivel tanto 

bajo como medio con un 44% cada uno. Con un 52%, su comportamiento fue favorable en términos 

de actitud. En resumen, se descubrió una correlación significativa entre las variables examinadas, 

y la correspondencia entre conocimiento y actitud fue elevada (rho=0,689, p=0,000). 
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Cano et al. (15), en el 2023 en Lima con su estudio cuyo objetivo fue “Establecer la relación 

entre el nivel de conocimiento y las actitudes sobre tamizaje neonatal en las madres de los recién 

nacido”. Este estudio fue transversal, descriptivo, correlacional, cuantitativo, básico y no 

experimental. La población estudiada estuvo compuesta por 140 madres. Se utilizó una encuesta 

para recopilar datos y dos cuestionarios para evaluar las actitudes y el conocimiento de las madres 

sobre las pruebas de detección neonatal. Según los resultados de la evaluación, el 57,2 % de las 

madres tenía un nivel de conocimiento promedio; el 67,9 % mostró un alto nivel de conocimiento 

en la dimensión de la prueba de detección; y el 65 % mostró un bajo nivel de conocimiento en la 

dimensión del procedimiento. El 52,1 % de las madres tenía opiniones generalmente positivas 

sobre la prueba de detección neonatal, mientras que el 47,9 % tenía opiniones negativas. Se 

demostró que el grado de conocimiento y las actitudes sobre la prueba de detección neonatal no 

estaban relacionados (p = 0,741). 

Condori et al. (16), en el 2021 en Lima con su estudio cuyo objetivo fue “Determinar el 

nivel de conocimiento relacionado con la actitud de las madres frente al tamizaje neonatal”. 

Estudio correlacional, descriptivo, cuantitativo. Muestra de 80 madres de recién nacidos. En el 

procedimiento de la encuesta se utilizaron un cuestionario de conocimientos y un cuestionario de 

actitudes con escala Likert. Los resultados revelaron que, si bien el 52,50% de las madres tenía 

una actitud negativa hacia las pruebas de detección neonatal y el 47,5% una actitud favorable, el 

51,25% de las madres tenía conocimientos deficientes y el 48,75% tenía buenos conocimientos. 

Se concluye que existe una correlación entre las actitudes de las madres y el conocimiento sobre 

las pruebas de detección neonatal, basándose en el valor de Rho de Spearman de 0,59, que muestra 

una relación positiva. 

2.2 Bases teóricas  
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2.2.1. Variable 1: Conocimiento sobre tamizaje neonatal 

2.2.1.1. Conceptualización de Conocimiento 

La capacidad de identificar, percibir y analizar lo que sucede en la realidad y utilizarlo en 

beneficio propio se conoce como conocimiento. Por lo tanto, se podría argumentar que la 

comprensión de un concepto se compone de todos los hechos, la información y las aplicaciones 

que conlleva. El razonamiento cognitivo y el contenido empírico que uno posee sobre un tema en 

particular, adquirido a través de los sentidos, se denomina conocimiento, el cual se obtienen 

mediante los sentidos. El saber obtenido posee la capacidad de ser utilizado por una persona para 

entender una idea, solucionar problemas y generar nuevas ideas (17).  

Otra definición de conocimiento es el acto y el resultado de conocer, comprender y razonar 

de forma natural; esto implica tener una idea de algo y ser consciente de su entorno. Por lo tanto, 

el término conocimiento hace referencia al trato que se realiza con los individuos, de este modo 

que el conocimiento es sabiduría y está vinculado con la inteligencia, ya que es uno de los 

componentes esenciales para medir el grado de inteligencia de un individuo (18). 

 

2.2.1.2. Teorías del Conocimiento  

Hace referencia a los contenidos, ya sean racionales o empíricos, que se poseen en relación 

con un tema concreto y se enumeran los principales:  

- Conocimiento de orden empírica. La experiencia es la fuente del conocimiento empírico. 

Implica el uso de los sentidos para acceder al objeto de interés. 

- Conocimiento de orden vulgar. Referente al sentido común, el cual surge de la 

interacción directa y superficial con los elementos de la realidad se denomina conocimiento 

común, precientífico o ingenuo. 
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- Conocimiento racional. El saber racional se adquiere mediante la razón. Implica un 

proceso cognitivo mediado por procesos mentales (19). 

 Dentro de los tipos de saberes, los más destacados son: 

- Conocimiento filosófico. Se trata de comprensión filosófica, la inclinación a querer saber 

para nutrir la parte cognitiva humana. 

- Conocimiento científico. Se trata de aquel conocimiento empírico, metodológico, objetivo 

en su totalidad. 

- Conocimiento técnico. Es una forma de saber que emplea instrumentos para solucionar 

problemas (20). 

2.2.1.3. Tamizaje neonatal 

Se trata de la prueba del talón, un examen rutinario que se realiza a los bebés y que consiste 

en analizar cinco fracciones (gotas) de sangre extraídas del talón del bebé y recogidas en una tarjeta 

de papel de filtro específica. Mediante el uso de espectrometría de masas en serie, la investigación 

permite la detección de alrededor de cincuenta enfermedades, lo que ha dado lugar a la creación 

de pruebas de detección tanto básicas como más completas, la extracción de muestras tarda menos 

de un minuto (21). 

2.2.1.4. Dimensiones del conocimiento sobre tamizaje neonatal 

a. Dimensión 1: Conocimientos generales sobre tamizaje neonatal 

  Definición: 

Cuando el bebé nace entre 1 y 2 días, se le realizan ciertos exámenes especiales conocidos 

como pruebas de detección del neonato. Las pruebas de detección al nacer se realizan al infante 

para identificar trastornos de salud graves, pero poco comunes y, en su mayoría, tratables al 
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momento de nacer. Incorpora estudios de sangre, oído y corazón. El infante puede nacer con una 

condición médica, pero puede que no manifieste ninguna señal de la afección al inicio. Si se 

identifica precozmente una afección de salud mediante los exámenes de detección del neonato, 

frecuentemente se puede tratar. Es crucial el tratamiento precoz, pues puede contribuir a evitar 

problemas de salud más serios para su bebé. Aproximadamente 4 millones de bebés son sometidos 

a exámenes de detección anualmente (22). 

Importancia: 

La ausencia de evidencia científica, que limita la validez del análisis financiero, es uno de 

los mayores obstáculos a la hora de evaluar la rentabilidad de un programa de cribado neonatal 

para detectar anomalías genéticas o anomalías metabólicas congénitas. Dado el limitado acceso a 

la información, es imprescindible utilizar la perspectiva de especialistas como fuente de datos para 

completar la información. No obstante, dos principales desafíos obstaculizan la síntesis de 

información adquirida de diferentes fuentes: los prejuicios y la heterogeneidad (23). 

Objetivos: 

En los programas de cribado neonatal, la obtención de una muestra de sangre mediante 

punción en el talón es crucial para la prevención secundaria o el diagnóstico presintomático de 

algunos trastornos. Antes de poner en marcha un programa de cribado neonatal, es necesario 

evaluar su eficacia, seguridad, rendimiento económico, viabilidad e impacto financiero. La 

evaluación financiera tiene como objetivo apoyar la resiliencia y la sostenibilidad de los sistemas 

de salud, especialmente al proporcionar información sobre cómo se utilizan los fondos públicos 

para financiar iniciativas de salud. Esta financiación debe fundamentarse en evidencias robustas 

de eficacia, seguridad, rentabilidad y aceptabilidad (24). 
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Ventajas: 

La realización de este examen es beneficiosa, ya que solo con la extracción de seis gotas 

de sangre del neonato, se pueden Detectar anomalías congénitas en el metabolismo, la evaluación 

de esta prueba es ágil, si un neonato obtiene un resultado positivo, se iniciarán procedimientos y 

análisis subsiguientes para confirmar el padecimiento y, en su caso, tomar medidas adicionales, 

recibir el tratamiento adecuado para prevenir daños neurológicos, reducir la morbilidad y 

mortalidad, y minimizar las posibles incapacidades asociadas a estas enfermedades (25).  

b. Dimensión 2: Conocimientos sobre la prueba de tamizaje neonatal 

Las evaluaciones del neonato buscan anomalías en el desarrollo, genéticas y metabólicas 

del infante.  Esto simplifica la puesta en marcha de medidas antes de que los síntomas se expresen. 

La mayor parte de estas condiciones son muy raras, pero pueden ser tratadas si se detectan de 

manera oportuna. El panel de detección más completo confirma la existencia de aproximadamente 

40 trastornos. Sin embargo, considerando que la fenilcetonuria (PKU) fue el primer trastorno para 

el que se desarrolló un test de identificación, se estableció una prueba para su identificación, 

existen individuos que aún denominan a la prueba de identificación del recién nacido "la prueba 

de la PKU." Además de los estudios sanguíneos, se aconseja la realización de pruebas para detectar 

pérdida auditiva y enfermedad cardíaca congénita crítica (CCHD) en todos los neonatos, muchos 

estados igualmente requieren esta prueba legalmente (26). 

c. Dimensión 3: Conocimientos sobre el procedimiento de tamizaje neonatal 

Las evaluaciones de detección se llevan a cabo empleando los siguientes procedimientos: 
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Análisis de sangre. Se extraen gotas sanguíneas del talón del infante. Se lleva la sangre a 

un laboratorio para su estudio. 

Prueba de audición. Un profesional de la salud instalará un diminuto auricular o 

micrófono en el oído del infante. Otra técnica emplea electrodos puestos en la cabeza del infante 

mientras este se encuentra tranquilo o dormido. 

Pantalla CCHD. Un especialista aplicará un pequeño y suave sensor sobre la piel del niño 

y lo conectará a un oxímetro durante un breve periodo de tiempo. El oxímetro registrará las 

concentraciones de oxígeno del infante en su mano y pie, esto para detectar, entre otras cosas, las 

cardiopatías congénitas (27). 

2.2.1.6. “Modelo del Rol Maternal” de Ramona Mercer 

El modelo de Mercer se compone de tres círculos concéntricos interconectados: el 

microsistema, que es el entorno inmediato en el que se adopta el rol materno; el macrosistema, que 

se compone de elementos como el funcionamiento familiar, las relaciones entre los padres, el 

apoyo social y el estrés; y el mesosistema, que se compone de la escuela, la guardería, el lugar de 

trabajo, los lugares de culto y otras entidades de la comunidad. Son muchos los conceptos 

utilizados en el desarrollo de esta teoría. La teoría del logro del rol materno implica el apego de la 

madre al recién nacido, la competencia en la capacidad de cuidarlo y una expresión de aceptación 

de este nuevo rol. Los conceptos asociados incluyen la aceptación del papel de madre, cómo 

percibieron la autoestima y el autoconcepto de una mujer. El sistema de apoyo de la mujer, la 

relación con el padre del bebé y otros factores estresantes externos también pueden influir en cómo 

la nueva madre logra el rol maternal (28). 

2.2.2. Variable 2: Actitudes de las madres 
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2.2.2.1. Conceptualización de actitud  

La predisposición que moldea la conducta humana en diversas situaciones de la vida se 

conoce como actitud, y se manifiesta en las metas e intenciones hacia las que actúan las personas. 

Es vital que las personas gocen de una excelente calidad de vida para que las posturas que adopten 

sean positivas hacia el entorno, los individuos y la familia; mantener una actitud positiva nos puede 

asegurar un elevado nivel de vida, mantener una actitud positiva nos puede asegurar un alto nivel 

de vida (29).  

El grado en que una conducta se evalúa favorable o desfavorablemente se refleja en la 

postura que se adopta hacia ella, la cual se basa en las creencias que la vinculan con los resultados 

y en la evaluación de estos resultados, lo que permitirá aceptar o rechazar una conducta. La opinión 

de la madre sobre los beneficios, los inconvenientes y la utilidad de esta cirugía define su postura 

respecto a las pruebas de detección neonatal. No obstante, estas convicciones pueden fortalecerse 

en las madres que ya han realizado experimentos anteriores en sus hijos mayores, lo que las 

conducirá un adoptar una postura más positiva, fundamentada no solo en sus convicciones 

personales sino también en su experiencia anterior, lo cual puede incrementar su Habilidad para 

aceptar el tamizaje neonatal (30). 

2.2.2.2. Tipos de actitud  

Las formas de actuación se trata de la determinada postura, perspectiva y método de una 

persona para descifrar la realidad; muestran cómo interpreta un estímulo, ya sea de forma favorable 

o desfavorable: 

Positivas cuya mentalidad positiva son características de personas que se esfuerzan por 

captar lo que es positivamente positivo. Preservar nuestro optimismo nos permitirá superar ciertos 

desafíos, objetivos y cualquier otro obstáculo. 
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Negativas: que son acciones que los individuos toman de forma pesimista, enfocándose 

especialmente en lo que no resultó exitoso, asumiendo que causa un grave perjuicio en sus vidas. 

Los individuos con una postura negativa enfrentan dificultades para alcanzar la claridad  mental o 

personal (31). 

2.2.1.3. Actitudes de las madres ante tamizaje neonatal 

Perspectivas de las madres sobre las pruebas de detección en recién nacidos. Un ser vivo 

con menos de 28 días de vida se denomina recién nacido. Por lo tanto, puede presentar diferentes 

niveles de riesgo que podrían resultar en la muerte. Para mejorar sus posibilidades de 

supervivencia, crear barreras que protejan su salud y ayudarles a convertirse en personas que gocen 

de una salud excelente, es fundamental brindarles suficiente atención, nutrición y cuidados durante 

esta etapa temprana. La falta de información precisa por parte de los padres puede influir directa 

o indirectamente en la rápida ejecución del examen de detección neonatal, lo que podría afectar la 

calidad de vida de los niños y sus familias (32). 

2.2.1.4. “Modelo Promoción de la Salud” de Nola Pender  

El modelo de Pender ofrece un esquema para entender los elementos que incentivan a las 

personas a involucrarse en conductas que fomentan la salud; sostiene que el comportamiento que 

fomenta la salud es un comportamiento promotor de la salud (así como el dirigido a otros) está 

influenciado por las características y experiencias individuales, las cogniciones y el afecto 

específicos del comportamiento que, a su vez, son modificadas por las influencias interpersonales 

y situacionales. Fomentar la salud y prevenir enfermedades son aspectos clave en la práctica, 

educación y administración de enfermería. Las enfermeras tienen más éxito en ayudar al público 

a aumentar las conductas de bienestar y disminuir las conductas de enfermedad cuando las 
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enfermeras trabajan a partir de una teoría establecida porque la teoría puede proporcionar pautas 

para predecir resultados exitosos de manera oportuna (33). 

2.2.2.4. Dimensiones de actitudes de las madres ante tamizaje neonatal 

a. Dimensión 1: Actitud cognitiva 

Esta actitud es la más fundamental de las actitudes individuales, ya que se relaciona con la 

información y no puede existir sin conocimiento; abarca creencias sobre los objetos, y la lista de 

componentes de cada persona puede ser diferente. Además, una actitud puede surgir incluso en 

situaciones donde las habilidades cognitivas de un individuo son muy limitadas; no es 

imprescindible tener una amplia comprensión de un tema social. Además, puede haber 

convicciones estructuradas fundamentadas en evidencias falsas o irreales  (34). 

b. Dimensión 2: Actitud afectiva 

La actitud afectiva, también conocida como factor sentimental, describe las emociones o 

sentimientos asociados al objetivo de la actitud. Esta característica está vinculada a nuestras 

experiencias emocionales, sentimientos y puntos de vista, los cuales suelen reflejarse en nuestras 

actitudes. Estas pueden ejercer un efecto positivo o negativo en un objeto y generar una tendencia 

a actuar; si el efecto es positivo, el individuo será más propenso a aproximarse al objeto; si el 

efecto es negativo, tenderá a alejarlo (35). 

c. Dimensión 3: Actitud conductual 

La actitud conductual está referida por el comportamiento que tiende el individuo a reflejar 

en determinado momento. Incorpora medidas dirigidas a un propósito de actitud, en consonancia 

con los resultados de la evaluación emocional efectuada anteriormente. Cuando un individuo posee 
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convicciones o pensamientos particulares, experimenta emociones positivas o negativas hacia un 

componente y actúa de forma específica hacia él. Una actitud representa una inclinación o un 

anhelo de actuar de una forma específica (36). 

2.2.3. Rol de Enfermería en tamizaje neonatal 

El término "cribado neonatal" describe un conjunto de procedimientos y pruebas que se 

utilizan para diferenciar entre los recién nacidos que parecen sanos y aquellos que pueden tener 

trastornos metabólicos, también conocidos como errores congénitos o innatos del metabolismo. 

Estos trastornos se caracterizan por una incapacidad inherente para llevar a cabo un proceso 

metabólico debido a la ausencia o inactividad de una enzima. En este contexto, el profesional de 

enfermería en la fase operativa del programa de tamiz metabólico neonatal aporta al cuidado del 

neonato mediante la práctica fundamentada en la evidencia científica que le permite realizar 

intervenciones más eficaces y potencia la seguridad del paciente (37). 

Por otro lado, el rol de la enfermera es particularmente crucial en la atención a las mujeres 

en etapa perinatal y puérperas por la misma causa. Con un mejor entendimiento del procedimiento, 

la enfermera puede ser muy valiosa para orientar a las madres durante este periodo de transición y 

mitigar gran parte del estrés y la confusión asociados a estas pruebas en sus neonatos. La enfermera 

tiene la capacidad de orientar a este grupo, convirtiéndose en un referente para estas madres y 

contribuyendo a orientar su proceso de aprendizaje. Se puede lograr esto mediante la instrucción 

de las madres acerca del procedimiento y la orientación de las actividades durante las reuniones 

grupales (38). 

2.3.  Formulación de hipótesis 

2.3.1.  Hipótesis general  
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▪ Hi: Existe relación estadísticamente significativa entre el nivel de conocimiento sobre 

tamizaje neonatal y las actitudes de las madres de recién nacidos de un Instituto 

Especializado de Lima, 2025. 

▪ Ho: No existe relación estadísticamente significativa entre el nivel de conocimiento 

sobre tamizaje neonatal y las actitudes de las madres de recién nacidos de un Instituto 

Especializado de Lima, 2025. 

 

2.3.2. Hipótesis específicas  

▪ Hi1: Existe relación estadísticamente significativa entre la dimensión de conocimientos 

generales sobre tamizaje neonatal con las actitudes de las madres de recién nacidos de un 

Instituto Especializado de Lima. 

▪ Hi2: Existe relación estadísticamente significativa entre la dimensión de conocimientos 

sobre la prueba de tamizaje neonatal con las actitudes de las madres de recién nacidos de 

un Instituto Especializado de Lima. 

▪ Hi3: Existe relación estadísticamente significativa entre la dimensión de conocimientos 

sobre el procedimiento de tamizaje neonatal con las actitudes de las madres de recién 

nacidos de un Instituto Especializado de Lima. 
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3. METODOLOGÍA 

3.1. Método de la investigación  

El estudio seguirá una metodología hipotético-deductiva, que consiste en un conjunto de 

técnicas que requieren formular declaraciones exactas en forma de hipótesis, analizarlas y derivar 

conclusiones de estas, y posteriormente comparar estas conclusiones con los datos disponibles de 

forma deductiva (39). 

 

3.2. Enfoque de la investigación  

Igualmente, el enfoque será cuantitativo, puesto que se utilizarán cálculos o observaciones 

estadísticas para valorar las hipótesis y determinar si existe una correlación entre las variables en 

análisis, ya que estas siguen procedimientos exactos cuantificables para alcanzar los resultados 

esperados durante el proceso de investigación (40). 

 

3.3. Tipo de investigación   

En este estudio se utilizará la investigación aplicada, entend ida como la localización del 

objeto de estudio de investigación sugerido, en la que se aplicará un método científico que brinde 

un resultado que se ajuste a la información que se administre en este proceso, en función de las 

variables estudiadas por el investigador (41). 

 

3.4. Diseño de la investigación  

El diseño de esta investigación será de tipo no experimental, lo que se refiere a la 

realización de actividades basadas en una hipótesis de forma formal, en la que el investigador 

realizará un análisis sin modificar las variables involucradas (42).  
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El presente estudio también será correlacional, cuyos enfoques de investigación intentan 

determinar la conexión entre dos o más variables de estudio, manipulándolas de forma específica 

y no física, lo que facilita al investigador la extracción de conclusiones acerca de las relaciones 

entre conceptos de varios grupos (43).  

Asimismo, el estudio será de tipo transversal, cuyo principio consiste en valorar los datos 

acerca de variables recolectadas a través del tiempo en una población de muestra o un subgrupo 

preestablecido (44). 

 

3.5.  Población, muestra y muestreo 

Población  

Se trata del compuesto de la muestra que se toma apa el análisis investigativo, comunidad 

o universo puede incluir, entre otros componentes, seres humanos, animales, registros, entre otros 

(45).  De acuerdo con los criterios de inclusión y exclusión, la población total del proyecto estará 

compuesta por 80 madres de bebés inscritos en el programa de alojamiento conjunto del Instituto 

Nacional Materno-Perinatal. Además, no se considera el muestreo debido a que la población en 

estudio es limitada. 

Criterios de inclusión: 

▪ Madres de recién nacidos que participan en el programa de alojamiento conjunto del 

Instituto Nacional Materno-Perinatal. 

▪ Madres de recién nacidos citadas para el servicio de tamizaje neonatal que manejen bien la 

lectura y la escritura. 

▪ Madres de recién nacidos citadas para el servicio de tamizaje neonatal las cuales se ajusten 

a los requisitos de la investigación, participen y deseen firmar el consentimiento informado. 
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Criterios de exclusión: 

▪ Madres de recién nacidos que no pueden completar el cuestionario debido a una condición 

física o psicológica al momento de la recolección de datos. 

▪ Madres de bebés que no saben leer ni escribir, lo que les impide completar la prueba. 

▪ Madres de bebés que no firman el formulario de consentimiento informado o que se niegan 

a participar en el estudio. 
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3.6. Operalización de variables 

Variable Definición 

conceptual 

Definición 

operacional 

Dimensiones Indicadores Escala de 

medición 

Escala 

valorativa 

 

V1 

 

Conocimiento 

sobre tamizaje 

neonatal 

Los conocimientos 
son aquellos 

contenidos 
racionales y 

empíricos que se 
tienen sobe un tema 
específico, los 

cuales han sido 
adquiridos a través 

de los sentidos,  
presenta la 
característica de 

poder ser usado por 
un individuo  

para comprender  
una idea (17).  
 

Se trata del nivel de 
conocimiento o aquel 

contenido racional 
que posee sobre 

tamizaje neonatal de 
las madres de recién 
nacidos de un 

Instituto 
Especializado de 

Lima. Cuya variable 
se medirá con un 
cuestionario de 20 

preguntas 
distribuidas en tres 

dimensiones 
respectivamente.  

Conocimientos 

generales 

sobre tamizaje 

neonatal 

Definición, importancia, 
objetivos, ventajas, 

enfermedades que se 
detecta. 

 

Ordinal 

 
Nivel alto   

15 a 20  
  

  
Nivel medio   
8 a 14  

  
  

Nivel bajo   
0 a 7 puntos 
 

Conocimientos 

sobre la 

prueba de 

tamizaje 

neonatal 

Diagnóstico 

Enfermedades 
Complicaciones  

Conocimientos 

sobre el 

procedimiento 

de tamizaje 

neonatal 

Análisis de sangre. 
Prueba de audición. 

Pantalla CCHD. 

V 2 

Actitud de las 

madres ante 

tamizaje 

neonatal 

La actitud es la 

inclinación que 
determina la 

conducta del ser 
humano en los 
diversos contextos 

de la vida, se 
manifiesta en la 

intención y el 
objetivo que 
persiguen los 

individuos al actuar 
(29). 

Se trata de las 

actitudes ante el 
tamizaje neonatal de 

las madres de recién 
nacidos de un 
Instituto 

Especializado de 
Lima. Cuya variable 

se medirá con un 
cuestionario de 15 
ítems distribuidas en 

tres dimensiones 
respectivamente. 

 

Actitud 

cognitiva 

Creencias 

Capacidades cognitivas 
Comprensión extensa 

 

 

Ordinal 

 

Actitud  

negativa  
(15-45) 

  
  
Actitud  

positiva  
(46-75) 

Actitud 

afectiva 

Componente sentimental 
Emociones 
Opiniones 

Actitud 

conductual 

Evaluación emocional 

Pensamientos específicos 
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3.7. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

3.7.1. Técnica  

En este proyecto se utilizará como técnica la encuesta que se emplea para investigar, 

describir, anticipar y/o explicar un grupo de características, en el que se recolectan y examinan 

datos de una muestra representativa (46). 

 

3.7.2. Descripción de instrumentos  

Instrumento 1 

Se utilizará un “cuestionario de conocimientos” de Domínguez et al., aplicado en el 

contexto peruano en el año 2023, el cual consta de tres dimensiones: conocimientos generales 

(ítems del 1-6), conocimientos sobre la prueba de tamizaje neonatal (ítems del 7-17) y 

conocimientos sobre el procedimiento de tamizaje neonatal (ítems del 18-20), cuyos indicadores 

son 20 preguntas. Cada respuesta acertada está establecida con una calificación de 1, mientras que 

cada elemento equivocado recibirá una calificación de 0. Escala valorativa: Nivel alto del 15 a 20; 

Nivel medio del 8 a 14 y Nivel bajo del 0 a 7 puntos (47). 

 

Instrumento 2 

Se utilizará el "cuestionario de actitudes" de Domínguez et al., que se empleó en Perú en 

2023. Este cuestionario comprende tres dimensiones: actitud conductual (ítems 11 a 15), actitud 

afectiva (ítems 6 a 10) y actitud cognitiva (ítems 1 a 5), con 15 preguntas que sirven como 

indicadores. En escala de Likert: Muy de acuerdo (5), De acuerdo (4), Neutral (3), En desacuerdo 

(2), Muy en desacuerdo (1). Escala valorativa: Actitud negativa (15-45) y Actitud positiva (46-75) 

(47). 
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3.7.3. Validación 

Instrumento 1:  El instrumento fue aprobado por 8 expertos y se utilizó la prueba binomial 

y la significancia fue de 0.039 la cual se consideró efectiva (47). 

 

Instrumento 2:  El instrumento fue validado por 5 expertos, mediante la aplicación del 

coeficiente de validez de contenido por expertos, obteniéndose una significancia de 0,94, 

considerándose válido. (47). 

 

3.7.4.  Confiabilidad 

Instrumento 1: La confiabilidad fue obtenida mediante el análisis del índice de Alfa de 

Cronbach, el cual fue de 0.82, representando una confiabilidad muy alta (47). 

 

Instrumento 2: La confiabilidad fue obtenida mediante una prueba piloto a 30 madres de 

recién nacidos y el análisis de Alfa de Cronbach, el cual fue de 0.78, representando una 

confiabilidad excelente. (47). 

 

3.8.  Plan de procesamiento y análisis de datos 

3.8.1. Plan de procesamiento  

En primer lugar, se pedirá un encuentro en la Universidad y el Instituto Especializado de 

Lima, donde se realizará el estudio, otorgarán las autorizaciones necesarias como primer paso en 

el proceso de recolección de datos. Posteriormente, se consultará al jefe de la Unidad de Cuidados 

Intensivos Neonatales (UCIN) para programar las actividades del estudio piloto y el uso de los 

instrumentos de recolección de datos. Para garantizar su participación voluntaria y el cumplimiento 
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de la ética de la investigación, los participantes deberán firmar un formulario de consentimiento 

informado antes del inicio de la encuesta. 

 

3.8.2. Análisis de datos  

Posteriormente, se determinará la asociación entre las actitudes de las madres y su nivel de 

conocimiento sobre el cribado neonatal mediante análisis inferencial. La prueba no paramétrica 

Rho de Spearman, que establece un nivel de significación estadística de p < 0,05 y tiene en cuenta 

la distribución de los datos y la naturaleza de las variables, se utilizará para evaluar la hipótesis de 

investigación y abordar los objetivos. El programa IBM SPSS Statistics se utilizará para gestionar 

y analizar los datos recopilados, empleando tanto estadística descriptiva como inferencial.  

 

3.9.   Aspectos éticos 

Principio de Autonomía:  Se respetará la decisión libre y voluntaria de las madres de 

participar en el estudio. Se les proporcionará información adecuada y clara sobre los objetivos, 

junto al formulario de consentimiento informado, que garantiza el derecho de las participantes a 

retirarse en cualquier momento sin que ello le afecte. 

Principio de Beneficencia: Este análisis se llevará a cabo con el fin de aportar beneficios 

a la investigación académica y la práctica clínica. Los resultados podrían reforzar las estrategias 

de enseñanza destinadas a fomentar la administración oportuna y la aceptación de esta prueba. 

Principio de no maleficencia: Las participantes no correrán ningún riesgo físico, 

psicológico ni social, ya que los datos se recopilarán mediante cuestionarios. Además, los datos 

personales se tratarán de forma responsable, garantizando la confidencialidad y el anonimato, y se 

utilizarán exclusivamente con fines académicos y científicos. 
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Principio de Justicia: A lo largo del estudio, todas las voluntarias recibirán el mismo trato 

y las mismas garantías. De acuerdo con los criterios de inclusión y exclusión previamente 

definidos, las participantes serán seleccionados de manera justa, sin distinción de edad, posición 

social, nivel educativo, lugar de origen, etnia, religión ni ningún otro factor.  
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4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS 

4.1. Cronograma de actividades 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

 

ACTIVIDADES 

2025 

ENE FEB MAR 

Actividades 

realizadas 

Actividades por realizar 

 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

Escogencia y Pertinencia de la temática              

Aplicación de lo investigado en la 
problemática de la investigación 

 

            

Propuesta de objetivos y formulación 
del problema  

            

Redacción de la importancia del 

estudio junto a sus justificaciones 
  

            

Marco referencial, teórico y 

antecedentes 

            

Marco metodológico, diseño y tipos.             

Cuadro de operalización de variables             

Técnicas a utilizar junto a sus 

instrumentos 

            

Proceso de los datos de la información 
recolectada 

            

Presupuesto y cronograma de 

actividades 

            

Referencias bibliográficas y anexos             

Aprobación del informe final 

investigativo  

            

Sustentación              
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4.2. Presupuesto 

 

MATERIALES REQUERIDOS 

Producto Marca 

Comercial 

Promoción Cantidad  Costo por 

unidad 

Costo 

Total (S/.) 

Computadora 

portátil 

HP 1 1 2.200 2200.00 

Lapiceros Faber 1 10 1.5 15 

Impresiones  1 500 0.3 150 

Memoria USB  1 1 25 25 

Marcadores Faber 1 2 2.5 5 

Encuadernado  1 3 25 75 

Anillado  1 3 3 9 

Papel bond  1 1000 hojas 0.10 100 

    Sub Total 2579.00 

TRANSPORTES, SERVICIOS Y SUMINISTRO 

Producto Descripción  Tipo de 

gasto 

Cantidad 

Requerida 

Precio 

Unitario 

Precio 

Total (S/.) 

Servicio de 

internet 

Domiciliario   Mensual  5 50 250 

Servicio de 

Teléfono  

Domiciliario  Mensual 5 55 275 

Servicio de 

Luz 

Domiciliario Mensual 5 85 425 

Servicio de 

Transporte 

Público  Semanal  5 15 45 

Servicio de 

Alimentos 

- Mensual  - - 850 

    Sub Total 1845.00 

    Total 4424.00 
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Anexo 1. Matriz de consistencia 

Título de la investigación: Nivel de conocimiento sobre tamizaje neonatal y actitudes de las madres de recién nacidos de un Instituto Especializado 

de Lima, 2024. 

Formulación del problema  Objetivos  Hipótesis  Variables  Diseño metodológico  

Problema general 

 

¿Cómo se relaciona el nivel 
de conocimiento sobre 
tamizaje neonatal y las 
actitudes de las madres de 
recién nacidos de un Instituto 
Especializado de Lima, 2025? 

 

Problemas específicos 

¿Cómo se relaciona la 
dimensión de conocimientos 
generales sobre tamizaje 
neonatal con las actitudes de 
las madres de recién nacidos 
de un Instituto Especializado 
de Lima? 

¿Cómo se relaciona la 
dimensión de conocimientos 
sobre la prueba de tamizaje 
neonatal con las actitudes de 
las madres de recién nacidos 
de un Instituto Especializado 
de Lima? 

¿Cómo se relaciona la 
dimensión de conocimientos 
sobre el procedimiento de 
tamizaje neonatal con las 
actitudes de las madres de 
recién nacidos de un Instituto 
Especializado de Lima? 

Objetivo general 

 
Determinar cómo se relaciona el 
nivel de conocimiento sobre 
tamizaje neonatal y las actitudes de 
las madres de recién nacidos de un 
Instituto Especializado de Lima. 
 

Objetivos específicos 

Identificar cómo se relaciona la 
dimensión de conocimientos 
generales sobre tamizaje neonatal 
con las actitudes de las madres de 
recién nacidos de un Instituto 
Especializado de Lima. 
Identificar cómo se relaciona la 
dimensión de conocimientos sobre 
la prueba de tamizaje neonatal con 
las actitudes de las madres de 
recién nacidos de un Instituto 
Especializado de Lima. 
Identificar cómo se relaciona la 
dimensión de conocimientos sobre 
el procedimiento de tamizaje 
neonatal con las actitudes de las 
madres de recién nacidos de un 
Instituto Especializado de Lima. 

Hipótesis general 
Hi: Existe relación estadísticamente 
significativa entre el nivel de conocimiento 
sobre tamizaje neonatal y las actitudes de las 
madres de recién nacidos de un Instituto 
Especializado de Lima, 2025. 
Ho: No existe relación estadísticamente 
significativa entre el nivel de conocimiento 
sobre tamizaje neonatal y las actitudes de las 
madres de recién nacidos de un Instituto 
Especializado de Lima, 2025. 
 

Hipótesis específicas 

Hi1: Existe relación estadísticamente 
significativa entre la dimensión de 
conocimientos generales sobre tamizaje 
neonatal con las actitudes de las madres de 
recién nacidos de un Instituto Especializado 
de Lima. 
Hi2: Existe relación estadísticamente 
significativa entre la dimensión de 
conocimientos sobre la prueba de tamizaje 
neonatal con las actitudes de las madres de 
recién nacidos de un Instituto Especializado 
de Lima. 
Hi3: Existe relación estadísticamente 
significativa entre la dimensión de 
conocimientos sobre el procedimiento de 
tamizaje neonatal con las actitudes de las 
madres de recién nacidos de un Instituto 
Especializado de Lima. 

Variable 1: 

Conocimiento sobre 

tamizaje neonatal 

 
Dimensiones: 

Conocimientos 
generales sobre 
tamizaje neonatal 
Conocimientos sobre 
la prueba de tamizaje 
neonatal 
Conocimientos sobre 
el procedimiento de 
tamizaje neonatal 
 

Variable 2: 

Actitud de las 

madres de recién 

nacidos 
 
Dimensiones: 

 
Actitud cognitiva 
Actitud afectiva 
Actitud conductual 

Investigación:  

Aplicada 

Método:  
Hipotético-deductivo. 
Diseño:  
No experimental. 
Corte transversal 
Nivel correlacional 
Población y muestra 
La población estará 
conformada por 80 
madres de recién 
nacidos del servicio de 
alojamiento conjunto 
del Instituto Nacional 
Materno Perinatal. 
 

Técnica e 

instrumentos de 
recolección de datos  

Técnica de encuesta y 
como instrumentos dos 
cuestionarios para cada 
variable, 
respectivamente.  
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Anexo 2. Instrumentos 

CUESTIONARIO PARA MEDIR NIVEL DE CONOCIMIENTO 

Introducción:  

A continuación, se muestran una serie de enunciados de situaciones y/o experiencias del paciente. 

Responda sinceramente marcando con una “X” la respuesta que mejor refleje su conocimiento. El 

presente cuestionario concibe los cuidados como una forma educativa, basados en la teorista  

 

Conocimientos generales 

1. ¿Conoce usted el programa de tamizaje neonatal?  

a) Es una evaluación clínica que se le realiza al recién nacido.  

b) Es un examen de laboratorio para ver el estado de salud del recién nacido.  

c) Es una prueba que se realiza a los recién nacidos para detectar casos probables de una 

enfermedad congénita.  

d) No sabe  

2. ¿Qué es el programa de tamizaje neonatal?  

a) Es un consultorio médico que evalúa el estado de salud del recién nacido.  

b) Es un programa que identifica el riesgo de una enfermedad congénita en el recién nacido.  

c) Es un programa de crecimiento y desarrollo para el recién nacido.   

d) No sabe   

3. ¿Cuál es el objetivo que tiene al realizarse el tamizaje neonatal a su bebe?   

a) Detectar casos probables de enfermedades congénitas.   

b) Una evaluación clínica en el recién nacido.   

c) Un examen para ver qué tipo de sangre tiene el recién nacido.   
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d) No sabe   

4. ¿Cuántas enfermedades detecta la prueba de tamizaje neonatal?   

a) 2 enfermedades   

b) 3 enfermedades   

c) 4 enfermedades  

d) No sabe   

5. ¿Qué tipo de enfermedades detecta la prueba de tamizaje neonatal?   

a) Enfermedades diarreicas   

b) Enfermedades cardiacas   

c) Enfermedades metabólicas   

d) Todas las anteriores  

6. ¿Cuáles son las enfermedades que detecta la prueba de tamizaje neonatal?   

a) Hipotiroidismo congénito, Fibrosis Quística, Fenilcetonuria, Hipoacusia Congénita.  

b) Fibrosis quística, Hiperplasia Suprarrenal Congénita, galactosemia o convulsiones.   

c) Hiperplasia suprarrenal congénita, Hipotiroidismo congénito, Fibrosis Quística, Fenilcetonuria.   

d) No sabe 

Conocimientos sobre la prueba 

7. ¿Recibió previa orientación del personal de enfermería de salud antes de la toma de 

muestra de sangre?   

a) Si   

b) No  

8. ¿Dónde se coloca la muestra de sangre recolectada para el tamizaje neonatal?   

a) En un tubo.   
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b) En un frasco   

c) En un papel filtro   

d) No sabe   

9. ¿Dónde se obtiene la muestra de sangre para el tamizaje neonatal?   

a) Del brazo   

b) Del dedo   

c) Del talón del pie  

d) No sabe   

10. ¿Cuántas gotas sangre le extraen para realizar el tamizaje neonatal?   

a) 1 gota  

b) 2 gotas   

c) 4 gotas   

d) 10 gotas   

11. ¿Se necesita alguna orden para realizar el tamizaje neonatal?   

a) Se necesita una orden firmada por la enfermera   

b) Se necesita una orden firmada por la madre   

c) Se necesita una orden firmada por el médico  

d) No se necesita ninguna orden  

12. ¿A quiénes se les realiza el tamizaje?   

a) A todos los recién nacidos a término  

b) A los recién nacidos prematuros   

c) A los recién nacidos que tienen alguna enfermedad   

d) A todos.   
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13. ¿A los cuantos días se le da los resultados de la prueba de tamizaje neonatal si sale 

sospechoso o indeterminado?   

a) Al día siguiente.   

b) A los 3 días   

c) A los 15 días   

d) Al mes   

14. ¿si el resultado sale sospechoso, sabe usted cual es el medio de comunicación por el cual 

se le avisaría?   

a) Correo.   

b) Llamada.   

c) No se le llama.  

d) Mensaje de texto.   

15. ¿Quién realiza la toma de muestra para el tamizaje neonatal?   

a) Médico   

b) Enfermera   

c) Técnico en Laboratorio   

d) No sabe   

16. ¿Necesita alguna condición especial para la toma de muestra del tamizaje?   

a) Estar en ayuna el recién nacido.   

b) Haber lactado.   

c) La mama no esté tomando medicación.   

d) No sabe   

17. ¿Qué molestias podrían aparecer después del examen de tamizaje neonatal?   
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a) Hemorragia   

b) Endurecimiento en la zona de punción   

c) Dolor   

d) Ninguna  

Conocimientos sobre el procedimiento 

18. ¿Qué ventajas le brinda al realizar el tamizaje neonatal a su bebe?   

a) Para mejorar la calidad de vida de mí bebe.  

b) Para conocer su tipo de sangre que tiene mí bebe   

c) Para detectar algún caso probable de alguna enfermedad congénita   

d) Para un control de crecimiento y desarrollo de mi bebe.  

19. ¿A quién beneficia realizar el tamizaje neonatal?   

a) A la madre  

b) Al recién nacido   

c) No beneficia   

d) A la madre y al recién nacido   

20. ¿Cuándo se debe realizar el tamizaje neonatal?   

a) A partir de las 24 horas de vida   

b) A partir de las 36 horas de vida.   

c) A partir de la primera semana de vida.   

d) Hasta los 28 días. 
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CUESTIONARIO SOBRE ACTITUDES ANTE EL TAMIZAJE NEONATAL EN 

MADRES DE RECIÉN NACIDOS 

Indicaciones:  

En cada uno de los siguientes enunciados, marque con un aspa (x), según lo que consideres, Muy 

de acuerdo (5), De acuerdo (4), Neutral (3), En desacuerdo (2), Muy en desacuerdo (1). 

PREGUNTAS RESPUESTAS 

Dimensión de actitud cognitiva 5 4 3 2 1 

1. El tamizaje es una prueba que permite el diagnostico oportuno de 
enfermedades congénitas en el recién nacido. 

     

2. Es necesario que todos los recién nacidos se realicen la prueba de 

tamizaje. 

     

3.El diagnóstico y tratamiento oportuno brinda una mejor calidad de 
vida a los niños que padecen algún tipo de las enfermedades 

congénitas.   

     

4. Es importante la asistencia a las citas con el servicio de tamizaje 
neonatal. 

     

5. La sangre debe ser sacado de la vena y no del talón durante el examen 
de tamizaje. 

     

Dimensión de actitud afectiva 5 4 3 2 1 

6. Confías en el personal de salud que  
realiza el examen de tamizaje. 

     

7. Como padres permitiría usted que le realicen un piquete en el talón 
de su bebé para sacar 4 gotas de sangre. 

     

8. Le resulta difícil ver llorar a su bebé al momento del examen de 

tamizaje. 

     

9. Para usted es preocupante que el resultado del tamizaje sea positivo.       

10. Su pareja apoya o brinda su consentimiento para la realización de 
la prueba mencionada.   

     

Dimensión de actitud conductual 5 4 3 2 1 

11. Se debe esperar ver algún síntoma de alguna enfermedad congénita 
para realizar el examen de tamizaje. 

     

12. Los padres deben mantener la calma cuando su bebé llora durante 
la prueba de tamizaje. 

     

13. No es necesario pedir la autorización al padre para tomar la muestra 

al bebé, suficiente con el consentimiento de la madre. 

     

14. El bebé debe estar durmiendo al momento del examen para que no 
sienta el piquete de la aguja al momento de sacarle una muestra de 

sangre. 

     

15. La madre debe mostrar interés por el examen de tamizaje.      
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 Anexo 3. Formato de consentimiento informado 

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACIÓN DEL CIE-VRI 

Instituciones : Universidad Privada Norbert Wiener 

Investigadores : Baca Llamocca, Judith Erika   

Título               : “Nivel de conocimiento sobre tamizaje neonatal y actitudes de las madres de recién nacidos de un 

Instituto Especializado de Lima, 2025”. 

  

 

Finalidad de la investigación: En esta oportunidad, se está solicitando su participación en el siguiente estudio: “Nivel 

de conocimiento sobre tamizaje neonatal y actitudes de las madres de recién nacidos de un In stituto Especializado de 

Lima, 2025”. Llevado a cabo por la investigadora de la Universidad Norbert Wiener, Baca Llamocca, Judith Erika. 

Cuyo objetivo es “Determinar cómo se relaciona el nivel de conocimiento sobre tamizaje neonatal y las actitudes de 

las madres de recién nacidos de un Instituto Especializado de Lima”. 

  

Procedimientos: 

- Explorar y leer de manera minuciosa la encuesta. 

- Reconocer y contestar las preguntas sin dejar alguna sin responder. 

- Firmar el consentimiento informado luego de estar convencido de querer participar. 

 

La encuesta debería durar entre veinte y treinta minutos. Donde luego, recibirá los resultados de forma individual y 

discreta. 

 

Riesgos: Aparte de rellenar el cuestionario, no tendrá que realizar ninguna otra tarea. Puede renunciar a la 

investigación en cualquier momento y su participación es totalmente opcional. 

 

Beneficios: Los resultados del estudio se le comunicarán de la manera más eficaz posible, ya sea individualmente o 

en grupo, y serán muy beneficiosos para su crecimiento profesional. 

 

Costos e incentivos  

No tendrá que pagar nada por participar en el estudio. Como pago por su participación, no recibirá ningún 

medicamento ni dinero en efectivo. 

 

Confidencialidad: 

En lugar de utilizar nombres para conservar los datos, se emplearán códigos, y no se divulgará ninguna información 

identificativa si se publican las conclusiones del estudio. Además, nadie ajeno al equipo del estudio podrá acceder a 

sus archivos. 

 

Derechos del participante: 

Si en algún momento se siente incómodo mientras completa el cuestionario, tiene la opción de retirarse del mismo o 

de abstenerse de participar en alguna parte del estudio sin que esto le cause ningún inconveniente. Si tiene alguna 

pregunta o inquietud, no dude en contactar al personal del estudio. Puede comunicarse con Baca Llamocca, Judith 

Erika al 000000000, o con la Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, presidenta del Comité de Ética de la Universidad 

Norbert Wiener, al teléfono 7065555, anexo 3285, o por correo electrónico a  comité.etica@uwiener.edu.pe.  

 

CONSENTIMIENTO 

Consiento que participo en este estudio de manera voluntaria y entiendo las posibles consecuencias de mi participación 

en el proyecto. Soy consciente de que tengo el derecho de optar por no participar y retirarme del estudio en cualquier 

momento, a pesar de mi aceptación. Se me entregará un duplicado firmado de este consentimiento. 

 

 

   

 

 
Investigadora 

Nombre:  

DNI:  

 

 

 

Participante  

Nombre: 

DNI: 

mailto:comité.etica@uwiener.edu.pe
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