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RESUMEN

Objetivo: Analizar la calidad del cuidado de enfermeria al recién nacido en alojamiento en
conjunto, en el Hospital Santa Maria del Socorro de Ica, en el afio 2017. Materiales y Métodos:
Estudio no experimental, descriptivo, transversal, muestra de 120 binomios en alojamiento
conjunto. Resultados: En forma global la calidad del cuidado de enfermeria es buena. El 78,3%
de las madres perciben calidad del cuidado de enfermeria buena, 12,5% excelente, y 9,2% mala
calidad. En la dimension estructura, 78,3% perciben calidad buena, 12,5% mala, y 9,2%
excelente. En la dimensién proceso, 60% perciben calidad buena, 21,7% mala, y 18,3%
excelente. En la dimension resultado, 70%, perciben la calidad buena, 19,2% excelente, y 10,8%
sefialan mala calidad. Las caracteristicas sociodemogréaficas predominantes fueron: Edad 21 a
25 afios (35%), instruccion superior (62,5%), niamero de hijos: 1 hijo (56,7%), estado civil
conviviente (50,8%), ocupacion estudiante (33,3%), e ingreso econdmico S/860 a 1200 soles
(35,8%). Conclusiones: En forma global, asi como en sus dimensiones la calidad del cuidado
de enfermeria es buena.
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SUMMARY

Objective: To analyze the quality of nursing care to the newborn in a joint accommodation, at the
Hospital Santa Maria of Socorro Ica, in the year 2017. Materials and Methods: A non-
experimental, descriptive, cross-sectional study of 120 binomials in housing set. Results: Overall
the quality of nursing care is good. 78.3% of mothers perceive quality of good nursing care, 12.5%
excellent, and 9.2% poor quality. In the structure dimension, 78.3% perceived good quality, 12.5%
bad, and 9.2% excellent. In the process dimension, 60% perceive good quality, 21.7% bad, and
18.3% excellent. In the result dimension, 70% perceive good quality, 19.2% excellent, and 10.8%
indicate poor quality. The predominant sociodemographic characteristics were: Age 21 to 25
years (35%), higher education (62.5%), number of children: 1 child (56.7%), civil status of the
partner (50.8%), student occupation (33.3%), and Economic income S / 860 to 1200 soles
(35.8%). Conclusions: Overall, as well as in its dimensions, the quality of nursing care is good.
Key words: Quality, nursing care, newborns, joint accommodation.

INTRODUCCION estadisticas indican que durante el afio
2015, el 69,3% de los nacidos vivos fueron
atendidos con el SIS, 19,5% en el Seguro
Social de Salud (EsSalud), 2,9% con
prestadores privados, y que 7,6% no
cuentan con un seguro de salud, en

La proteccion de la vida y la salud de los
recién nacidos es una de las prioridades del
Estado, asi como cautelar el derecho a la
atencion integral en salud con calidad y
oportunidad, desde el nacimiento; las
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menores proporciones, 1% fueron atendidos
en la Sanidad de las Fuerzas Armadas
(FFAA) , 0,3% en la sanidad Policial, y
0,4% en otros prestadores de salud (1).

El alojamiento en conjunto, es una de las
areas mas importantes para el
fortalecimiento del binomio madre — hijo, en
donde el profesional de enfermeria provee
cuidados especificos para una buena
interaccion entre ambos y asimismo la
realizacion de valoracion de la salud del
bebé.

En esta etapa, la madre necesita de
cuidados especificos para el bebé por lo que
el profesional de enfermeria debe estar
capacitado 'y tener  conocimientos,
habilidades y actitudes para atender a todas
las necesidades tanto fisiolégicas como
afectivas para el recién nacido y la
educacion de la madre para el cuidado del
bebé. Siendo necesario que este cuidado de
enfermeria se ejecute eficazmente logrando
asi que la salud materna sea adecuada.

Segun el Instituto Nacional de Estadistica e
Informatica (INEI), al afio 2015 se reportaron
558 mil 466 nacimientos. Por dia se
inscriben 1530 recién nacidos, que
representa 64 nifias y niflos registrados por
cada hora. Sabemos por estudios diversos
que en el periodo neonatal se da la mayor
morbilidad en la poblacion infantil por su
caracter de transicibn entre la vida
intrauterina y extrauterina (2), en esta etapa
se requiere de una mayor atencion de
Enfermeria, un cuidado de calidad para
garantizar la vida y la salud del recién
nacido. La Calidad de la Atencion de
Enfermeria se puede definir como “la
consecucion del conjunto de caracteristicas
y acciones que posibilitan la restauracion en
cada paciente, del nivel de salud que nos es
dado remitirle” (3).

Donabedian agrupa en tres categorias los
componentes fundamentales del  servicio,
susceptibles de generar satisfaccion:
componente técnico, componente
interpersonal, y componente del entorno y
sus comodidades. Conocer la satisfaccion
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del paciente puede permitir predecir, entre
otras cosas, el cumplimiento terapéutico y el
retorno al mismo centro frente a otro
episodio. En consecuencia, la satisfaccion
representa la vivencia subjetiva derivada
del cumplimiento o incumplimiento de las
expectativas que tiene un sujeto con
respecto a algo (4).

Por otra parte, el cuidado se ha definido
como el conjunto de categorias que
involucran la comunicacion verbal y no
verbal, la minimizacion del dolor fisico, la
empatia para atender el todo, y el
envolvimiento, que se refiere a la
aproximacion entre el cuidador y el ser
cuidado como finalidad terapéutica (5).

El alojamiento conjunto, también llamado
habitacion compartida, consiste en brindar la
atencion médica, enfermeria y del personal
de trabajo social a la madre y al recién
nacido de manera tal que se favorezca su
contacto temprano piel a piel, desde el
momento del nacimiento y durante todo el
tiempo que permanecen en el hospital, con
motivo del parto. Para ello, madre e hijo son
alojados conjuntamente, con objeto de
fortalecer la relacidon afectiva entre ellos y de
lograr que el nifio inicie con la alimentacion
al seno materno y se continle a libre
demanda; asimismo, esto permite brindar a
la madre informacién practica acerca de la
alimentacion y cuidados de su hijo (6).

El cuidado del recién nacido normal tiene
como objetivo supervisar que el proceso de
adaptacion del recién nacido se realice en
forma normal y ayudar a la madre a
comprender las caracteristicas propias de
este periodo y de fendmenos fisiol6gicos
gue no ocurren en ninguna otra edad. A los
padres, en especial a la madre les compete
el cuidado de su hijo recién nacido. Hay un
periodo de adaptacion clave en los primeros
dias entre la madre y el recién nacido que
abarca funciones biolégicas, psicolégicas y
espirituales (7).

La calidad es un atributo que distingue a un
producto o servicio, en los niveles actuales
de competencia y exigencia global, los
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usuarios solicitan servicios de calidad,
especialmente cuando se trata de la salud.
La forma mas usual y adecuada de
establecer la calidad de un servicio se da a
través de la percepcién de los usuarios
quienes manifiestan su satisfaccion con las
dimensiones del servicio como el buen tato,
la comunicacion, el respeto, la continuidad y
la confortabilidad.

La calidad en la atencion de enfermeria
comprende dos dimensiones: La dimension
técnica, que requiere de la aplicacion de la
ciencia la destreza y la tecnologia, y la
dimensién interpersonal que incluye valores,
respeto; de tal manera que con ambas se
logre los maximos beneficios para la salud.
Una tercera dimensién que contribuye es la
estructura llamada también infraestructura,
es decir las condiciones fisicas, iluminacién
limpieza, ventilacion y el ambiente.

En el servicio de maternidad del Hospital
Santa Maria del Socorro ( HSMS) en la
practica del dia a dia se observan algunos
problemas que no permiten dar una
atencion de enfermeria de calidad, como por
ejemplo:  no existe una  atencion
personalizada en el apoyo emocional hacia
la puérpera, debido al nUmero de binomios
gue en promedio son 18 por cada dia, el
abastecimiento de medicamentos que falta
en algunas ocasiones, el incremento cada
vez mayor de usuarias del servicio de
maternidad, de diferente condicion
socioecondmica y cultural, la falta de
capacitacion enfocada a la atencion del
usuario, la atenciébn al binomio que se
comparte entre enfermeria y obstetricia, y el
clima laboral, entre otros.

La importancia de la investigacion radica
entonces en conocer las percepciones de las
madres sobre la calidad del cuidado de
enfermeria que reciben los recién nacidos en
alojamiento conjunto durante el periodo de
puerperio, en el Hospital Santa Maria del
Socorro de Ica durante el afio 2017, con esta
informacion se hardn propuestas para una
mejor asistencia de los neonatos y sus
madres en puerperio.

MATERIAL Y METODOS.

El estudio efectuado ha tenido en cuenta, los
principios éticos de autonomia, beneficencia
y justicia, siendo el tipo de investigacion
descriptivo, no experimental, de corte
transversal, ejecutandose en madres que se
encuentran en alojamiento conjunto en el
servicio de maternidad del Hospital Santa
Maria del Socorro de Ica, durante los meses
de enero a febrero del 2017.

La poblacion lo constituyeron las madres o
puérperas en alojamiento conjunto del
servicio de maternidad del Hospital santa
Maria del Socorro de Ica, durante los meses
de enero a febrero del 2017. Como muestra
se obtuvo 120 binomios en alojamiento
conjunto que fueron seleccionados en forma
intencional.

Se utilizaron los métodos y técnicas:
Inductivo, aplicando las encuestas; el
método deductivo para interpretar los
resultados; y el método matematico para
procesar la informacion utilizando férmulas.

Se utiliz6 como técnicas: La encuesta, la
observacion, el andlisis y la sintesis. La
informacién que se requiere para llevar a
cabo la investigacion fue recogida de fuentes
directas e indirectas

Utilizamos el instrumento de Maria Augusta
Ruales y Nathaly Ortiz (2015) (8) basado en
la teoria y modelo de Donabedian que tiene
21 reactivos, 7 de la dimension Estructura, 7
de Proceso y 7 de Resultado, en escala
Likert de 4 niveles: Nunca, A veces,
Frecuentemente, y Siempre, de 1 a 4 puntos
respectivamente. Con un puntaje maximo de
28 puntos para cada dimension, y minimo de
7 puntos.

La validacion del cuestionario se realizé
mediante criterio de 3 expertos y la
confiabilidad se determiné mediante Alfa de
Cronbach en el modo de test y retest, con
una muestra de 10 puérperas.

Inicialmente se hizo un analisis descriptivo,
de frecuencias de puntajes directos, luego
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se hizo un analisis de la variable calidad del
cuidado de enfermeria a neonatos en
alojamiento conjunto. Se utilizo la estadistica
descriptiva y se hizo un andlisis 95% de
confianza, con el paquete estadistico SPSS
version 21,0.

RESULTADOS.

En cuanto a los datos sociodemograficos, se
observa que el 23,3% de las madres de los
recién nacidos en alojamiento conjunto
tienen entre 16 a 20 afos, 30% afirman tener
21 a 25 afos, 24,2% entre 26 a 30 afios,
10% entre 31 a 35 afios, y 7,5% tienen de 36
a 40 afos de edad. El 2,5% de las madres
de los recién nacidos en alojamiento
conjunto tienen solo instruccion primaria,
35% educacién secundaria y 62,5% tienen
instruccion superior. El 56,7% de las madres
de los recién nacidos en alojamiento
conjunto tienen un hijo, 25,8% tienen 2 hijos,
15% tienen 3 hijos, y 2,5% de las madres
tienen 4 hijos. El 22,5% de las madres de los
recién nacidos en alojamiento conjunto son
solteras, 26,7% casadas, y 50,8% son
convivientes. El 33,3% de las madres de los
recién nacidos en alojamiento conjunto son
estudiantes, 11,7% son amas de casa,
29,2% tienen trabajo dependiente
(secretarias, profesoras, técnicos de
enfermeria), y el 25,8% tienen trabajo
independiente (cosmetélogas, mototaxistas,
comerciantes, entre otros). El 24,2% de las
madres de los recién nacidos en alojamiento
conjunto tienen un ingreso econdémico
mensual de 600 a 850 soles, 35,8% entre
860 a 1200 soles, 21,7% de 1250 a 1500
soles, y 18,3% tienen ingresos de 1600 soles
a mas.

En cuanto a la calidad de cuidado de
enfermeria, el 78,3% de las madres de los
recién nacidos en alojamiento conjunto,
perciben que la calidad del cuidado de
enfermeria es buena, el 12,5% sefala que
es excelente, y 9,2% perciben que es mala
la calidad del cuidado de enfermeria (Tabla
1).
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Por dimensiones de la calidad del cuidado,
se observa que el 78,3% de las madres de
los recién nacidos en alojamiento conjunto,
perciben a la dimension “estructura” de la
calidad del cuidado de enfermeria, como
buena, el 12,5% mala, y 9,2% excelente
calidad. El 60% de las madres de los recién
nacidos en alojamiento conjunto, perciben a
la dimension “proceso” de la calidad del
cuidado de enfermeria, como buena, el
21,7% malo, y 18,3% excelente. El 70% de
las madres de los recién nacidos en
alojamiento  conjunto, perciben a la
dimensién “Resultado” como buena, el
19,2% excelente, y 10,8% malo (Tabla 2.)

Tabla 1. Calidad del cuidado de enfermeria al
recién nacido, Servicio de Maternidad del
Hospital Santa Maria del Socorro, Ica 2017

Calidad del cuidado

. . N° %
al recién nacido
Excelente 15 125
Buena 94 78,3
Mala 11 9,2
Total 120 100%
Fuente: Encuesta aplicada a las madres de los recién

nacidos

Tabla 2. Dimensiones de la calidad del
cuidado de enfermeria al recién nacido,
Servicio de Maternidad del Hospital Santa
Maria del Socorro, Ica 2017

Calidad del cuidado al recién nacido

Dimension Estructura N° %
Excelente 15 12,5
Buena 94 78,3
Mala 11 9,2
Total 120 100%
Dimension: Proceso N° %
Excelente 22 18,3
Buena 72 60,0
Mala 26 21,7
Total 120 100%
Dimension: Resultado N° %
Excelente 23 19,2
Buena 84 70,0
Mala 13 10,8
Total 120 100%
Fuente: Encuesta aplicada a las madres de los recién
nacidos
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DISCUSION

La percepcion de las madres sobre el
cuidado al recién nacido por parte de la
enfermera, constituye un elemento clave
para determinar la eficiencia de la atencion
en el binomio madre-hijo, condicionado a
una buena calidad en todos los
procedimientos que realiza la enfermera
durante el periodo de puerperio, logrando asi
una mejor calidad de vida tanto para la
madre como para el recién nacido.

En el estudio se analizé6 como es la calidad
del cuidado de enfermeria al recién nacido
en alojamiento conjunto del servicio de
maternidad del Hospital Santa Maria del
Socorro de Ica, encontrandose en los datos
sociodemogréaficos que existen en mayor
proporcion madres con edades
comprendidas entre los 21 a 25 afios (35%),
seguido de las edades de 26 a 30 afios
(24,2%). Asimismo, se encontré que el nivel
instruccion predominante fue el superior
(62,5%) seguido de la educacién secundaria
(35%). En cuanto al nimero de hijos en las
madres, se encontrd que la mayoria tiene 1
solo hijo (56,7%), seguido de 2 hijos (25,8%).
En el estado civil de las madres predomina
la convivencia (50,8%), seguido del estar
casada (26,7%); y en la ocupacion de las
madres predomina el ser estudiante
(33,3%), seguido del trabajo dependiente
(secretarias, profesoras, etc) con 29,2%.
Finalmente se analizé el ingreso econémico
de las madres en estudio, encontrando que
mayormente tienen ingresos de S/860 a
1200 soles, seguido de S/600 a 850 soles.

La calidad del cuidado fue analizada
mediante un instrumento basado en la teoria
de Donabedian con 21 reactivos, en donde
las madres de los recién nacidos reflejaron
su percepcién sobre el cuidado que
recibieron por parte del profesional de
enfermeria, encontrandose en forma global
gue el cuidado fue mayormente bueno con
78,3%, seguido de excelente 12,5%, y malo
con 9,2%. Al realizar la comprobacion de
hipotesis mediante la prueba de t de student,
dio como resultado =103,580, p ,000 el cual

nos indicé alta significacién estadistica,
comprobando que el cuidado en forma
global es bueno. Resultados que podemos
compararlos con el estudio de Blanco J;
Jiménez B. y Nieto B. (2010) (9) quienes en
sus resultados encontraron un alto nivel de
satisfaccion con 84,7%. Asimismo, en el
estudio de Ruales M; y Ortiz N. (2015) (8)
hallaron en sus resultados que la calidad de
atencion al neonato fue bueno-excelente.
Sailema S. (2014) (10) encontré que la
calidad de cuidado de enfermeria en el
recién nacido, mayormente es buena (70%).
En el estudio de Delgadillo D. (2014) (11)
también encontro resultados favorables con
satisfaccion media a alta. Sin embargo, el
estudio de Paiva D. et al. (2014) (12) difiere
con nuestro estudio, al encontrar en sus
resultados que la calidad de atencion en el
puerperio aun es limitada.

El analisis de la calidad del cuidado de
enfermeria, también fue analizado segun
sus 3 dimensiones, los cuales nos dan a
conocer diversas percepciones sobre cada
una de las intervenciones que realiza el
profesional de enfermeria. En la dimensidn
“estructura” las madres de los recién
nacidos percibieron mayormente el cuidado
de enfermeria como bueno 78,3%, cuidado
malo 12,5%, y cuidado excelente con 9,2%.
Esta dimensiobn estuvo relacionada a:
medicamentos disponibles, si la enfermera
cambia la ropa de cuna o incubadora segun
necesidad, si el personal de enfermeria es
suficiente, si la comodidad hospitalaria es
buena, si la temperatura, ventilacion e
iluminacion es adecuada, y si los alimentos
son adecuados.

En la segunda dimensién “proceso” las
madres de los recién nacidos percibieron
mayormente la calidad del cuidado como
buena 69%, seguido de calidad mala 21,7%,
y excelente con 18,3%. Esta dimension
estuvo referida a: Si el personal de
enfermeria le llama por su nombre, si los
procedimientos son adecuados, si le ofrecen
las condiciones necesarias de intimidad, si le
brindan apoyo emocional, si se interesan
porque su estancia sea agradable, y si le
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ensefian sobre los cuidados que debe
realizar al bebé.

Finalmente, en la dimensién “resultado”,
las madres percibieron mayoritariamente la
calidad de cuidado como buena 70%,
excelente 19,2%, y calidad mala 10,8%. Esta
dimensién estuvo relacionada a: Si existe
continuidad en los cuidados de enfermeria,
si les responden a sus preguntas, Si
satisfacen las necesidades de higiene,
eliminacion y descanso, si durante la
hospitalizacion el bebé ha tenido
complicaciones en salud, si le hacen sentirse
segura en la atencion al bebé, si el bebé tuvo
cuidados en el momento requerido, y Si
recomendaria el cuidado de enfermeria
recibido.

CONCLUSIONES

1. La calidad del cuidado de enfermeria en
recién nacidos es 78,3% buena, 12,5%
excelente, y 9,2% mala.

2. En la dimension estructura, 78,3%
perciben buena calidad del cuidado,
12,5% mala, y 9,2% excelente.

3. En la dimensién proceso, 60% perciben
buena calidad del cuidado, 21,7% mala,
y 18,3% excelente.

4. En la dimensién resultado, el 70%
perciben buena calidad del cuidado,
19,2% excelente, y 10,8% mala.

RECOMENDACIONES

1. La Jefatura de enfermeria, debe mejorar
la disponibilidad de medicamentos, y
sensibilizar a las enfermeras para que se
dirijan a los pacientes por su hombre, se
interesen por una estancia agradable, y
que la atencion sea oportuna.

2. La Directora de Calidad del Hospital
debe elaborar indicadores de calidad de
servicio, y llevar a cabo por lo menos 2
veces al afio encuestas de satisfaccion.

3. Otros investigadores deben continuar la
investigacion, asociando la variable
principal con otras variables.
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LIMITACIONES DEL ESTUDIO

El estudio no tuvo limitaciones,
desarrollandose exclusivamente con madres
de recién nacidos en alojamiento conjunto,
contandose con presupuesto, metodologia y
tiempo de ejecucién en forma apropiada.
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