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Resumen

Obijetivo: Determinar la relacién entre los conocimientos y actitudes de las madres
respecto al tamizaje neonatal en el Hospital Materno Infantil de Huanuco, 2025. Metodologia:
Estudio cuantitativo con disefio no experimental, correlacional, prospectivo y transversal. La
poblacién estuvo constituida por 361 madres que acudieron al hospital para la atencion de sus
recién nacidos y que participaron en el proceso de tamizaje neonatal en el Hospital Materno
Infantil. Se aplicaron tres instrumentos: Cuestionario sobre caracteristicas generales de las
madres de recién nacidos. Este instrumento consta de 5 preguntas que abordan las caracteristicas
demograficas (edad) y sociales de las madres, incluyendo aspectos como estado civil, nivel
educativo, ocupacion y numero de hijos. Cuestionario sobre conocimientos sobre tamizaje
neonatal. Este cuestionario consta de 20 preguntas, distribuidas en dos areas de conocimiento:
teorica (10 preguntas) y practica (10 preguntas). Escala de actitudes hacia el tamizaje neonatal.
Este cuestionario incluye 15 preguntas que evalUan la actitud de las madres hacia el cribado
neonatal, divididas en tres dimensiones: cognitiva (5 preguntas), afectiva (5 preguntas) y
conductual (5 preguntas). Ambos instrumentos tienen respuestas tipo Likert y seran validados
por 5 expertos, cuya confiabilidad se comprobara mediante el alfa de Cronbach.

Palabras clave: Conocimientos, Actitudes, Madres, Tamizaje neonatal.



Abstract

Obijective: To determine the relationship between mothers' knowledge and attitudes
regarding newborn screening at the Huanuco Maternity Hospital, 2025. Methodology: A
quantitative study with a non-experimental, correlational, prospective, and cross-sectional
design. The population consisted of 361 mothers who attended the hospital for the care of their
newborns and who participated in the neonatal screening process at the Maternal and Child
Hospital. Three instruments were applied: Questionnaire on the general characteristics of the
mothers of newborns. This instrument consists of 5 questions that address the demographic (age)
and social characteristics of the mothers, including aspects such as marital status, educational
level, occupation, and number of children. Questionnaire on knowledge of neonatal screening.
This questionnaire consists of 20 questions, distributed into two areas of knowledge: theoretical
(10 questions) and practical (10 questions). Scale of attitudes towards neonatal screening. This
guestionnaire includes 15 questions assessing mothers' attitudes toward newborn screening,
divided into three dimensions: cognitive (5 questions), affective (5 questions), and behavioral (5
questions). Both instruments have Likert-type responses and will be validated by 5 experts, with
their reliability tested using Cronbach's alpha

Keywords: Knowledge, Attitudes, Mothers, Newborn screening.



Planteamiento del Problema
Identificacion del Problema

A nivel mundial, en 2021 se identifico que el 10% de las hospitalizaciones pediatricas
estaban relacionadas con enfermedades congénitas. La incidencia de estas patologias varia segun
las estrategias de prevencion implementadas en cada pais. En naciones sin programas de tamizaje
neonatal, aproximadamente 1 de cada 3 000 nifios nace con estas condiciones, mientras que, en
paises con programas establecidos, la incidencia se reduce a 1 de cada 5 000 nifios. Ademas, se
estima que el 97% de estas enfermedades se manifiestan en los primeros afios de vida, y el 37%
en el periodo neonatal (Fondo de las Naciones Unidas para la Infancia, 2022).

Organizacion Mundial de la Salud cada afo aproximadamente 240 000 bebés fallecen en
sus primeros 28 dias de vida debido a enfermedades congénitas. Estas condiciones también son
responsables de alrededor de 170 000 muertes de nifios entre el primer mes y los cinco afos de
edad. Estas cifras evidencian la importancia de un diagndstico oportuno y una intervencion
temprana para mejorar las tasas de supervivencia infantil (OMS/OPS, 2024).

Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) sefial6 que las malformaciones congénitas
son la segunda causa de mortandad infantil y neonatal a nivel mundial. En la region de las
Américas, alrededor del 10% de las muertes en nifios menores de cinco afios se deben a estas
anomalias, siendo superadas solo por el parto prematuro, la principal causa de fallecimiento en
este grupo de edad. Ademas, muchos de los bebés que sobreviven a estas condiciones enfrentan
discapacidades que impactan su desarrollo y bienestar.(Lopez Elizalde et al., 2023).

A nivel de América Latina y el Caribe, existen brechas importantes en cuanto al
conocimiento materno sobre el tamizaje neonatal. Por ejemplo, en un estudio realizado en

Ecuador el afio 2022 en un centro de salud local, se encontr6 que, si bien el 84,4 % de las madres



conocian las caracteristicas generales del tamizaje neonatal, solo el 31,1 % conocian las
caracteristicas especificas (enfermedades detectables, procedimiento, etc.) (Organizacion
Panamericana de la Salud, 2024).

En paises con sistemas solidos de tamizaje neonatal, como Estados Unidos, se ha logrado
una cobertura del 98% a nivel nacional. Cada afio, alrededor de 4 millones de recién nacidos son
sometidos a pruebas de tamizaje neonatal, lo que permite detectar temprana de aproximadamente
12 500 casos de enfermedades congénitas. Este alto nivel de cobertura facilita la intervencion
oportuna y el control efectivo del desarrollo infantil (Agencia de los Estados Unidos para el
Desarrollo Internacional [SAID], 2021)

la Revista Mexicana de Pediatria (RMP) se presentan dos estudios diferentes donde se
describen las tasas de prevalencia de casos de enfermedades detectadas al nacimiento, mediante
el tamiz metabolico. Uno de los estudios se realizé en una institucion publica (Instituto
Mexicano del Seguro Social) y el otro en un hospital privado donde se atienden recién nacidos.
De manera interesante, los datos presentados muestran prevalencias diferentes, como el caso de
hipotiroidismo congénito (16.7 contra 2.8 por mil nacimientos). Esta situacion invita a
reflexionar sobre los posibles factores que se asocian a estas variaciones, como que ambas
poblaciones son muy distintas, tanto por el nivel socioecondmico, pero sobre todo por las
condiciones geogréaficas. (Colegio Estadounidense de Genetica Médica, 2024).

En Colombia, un estudio con 717 participantes entre mujeres embarazadas y padres de
menores de un aflo mostrd que aproximadamente el 60 % tenia buena conciencia sobre los
programas de tamizaje neonatal, pero persistian deficiencias en respuestas sobre cuéles
enfermedades se detectan o la necesidad de seguimiento si el resultado es alterado (Torregroza-

Diazgranados & Torregroza-Castilla, 2022).



Segun el MINSA, los defectos congénitos constituyen la segunda causa de mortalidad
neonatal en el pais, representando el 20% de las defunciones. Esta situacion resalta la
importancia de fortalecer el tamizaje neonatal como estrategia preventiva. La deteccion temprana
permite intervenciones oportunas que disminuyen significativamente la mortalidad. Ademas, los
datos estadisticos contribuyen a sensibilizar al personal de salud y a las familias. Un diagnostico
oportuno mejora la calidad de vida y los resultados en salud pablica (Ministerio de Salud del
Peru, 2019)

Jiménez Peralta (2023), en Ica, realizd un estudio cuantitativo, descriptivo y transversal
en 300 madres del Hospital Regional de Ica (2022). Encontré que el 49.7% presenta
conocimiento medio sobre tamizaje neonatal, con deficiencias en aspectos generales (65.3%) y
en el procedimiento (61%). El analisis con chi-cuadrado evidenci6 una asociacion significativa
entre el nivel educativo y el conocimiento (p = 0.0006). Se concluye que existe una brecha
informativa importante, por lo que se requieren programas educativos adaptados al nivel de
instruccion materno.

El tamizaje neonatal constituye una de las intervenciones pediatricas preventivas mas
criticas, permitiendo identificar patologias asintomaticas al nacer mediante la muestra de sangre
del talén. Segun el Dr. Mario Izquierdo del MINSA, Per( ha logrado un avance histérico,
elevando la cobertura del 25% al 85% en un pais con casi medio millén de nacimientos anuales.
Esta prueba es fundamental para detectar afecciones como el hipotiroidismo congénito,
fenilcetonuria, hiperplasia suprarrenal y fibrosis quistica, ademas de incluir examenes fisicos
para identificar cataratas o cardiopatias (Ministerio de Salud [MINSA], 2024).

Para garantizar resultados fidedignos, la toma de muestra debe realizarse tras las 48 horas

de vida. Actualmente, todos los centros de salud que asisten partos estan integrados a la red



nacional de procesamiento, asegurando un abordaje oportuno que previene discapacidades o
muertes. Este fortalecimiento del sistema de salud publica es clave para el desarrollo infantil. En
Huénuco, en el Hospital Materno Infantil (2023), estimé que antes de una intervencién educativa
el 88,9 % de las madres tenian conocimiento bajo, mientras que después de la sesion educativa
ese porcentaje se redujo considerablemente, con un 94,4 % alcanzando conocimiento alto (Pino
Mejia, 2024).

En el Hospital Materno Infantil se evidencia la necesidad de fortalecer la intervencion de
enfermeria en el tamizaje neonatal, debido al limitado conocimiento de muchas madres. Esta
situacion influye en la inasistencia a controles pediatricos, el rechazo de la prueba y la no
recoleccion de resultados, lo que retrasa el diagndstico oportuno de enfermedades congénitas. La
escasa conciencia sobre su importancia reduce la participacion en el tamizaje. Como
consecuencia, pueden presentarse diagnosticos tardios o ausentes, generando complicaciones que
afectan la calidad y esperanza de vida del recién nacido.

Asimismo, se ha evidenciado deficiente nivel de conocimiento en un grupo significativo
de madres respecto al objetivo del tamizaje neonatal, creencias erroneas sobre el procedimiento
(miedo al dolor, desconfianza, pensar que no es necesario si el bebé “se ve sano”), informacion
brindada en forma rapida o en momentos de alta carga emocional (postparto inmediato), bajo
nivel educativo en algunas madres provenientes de zonas rurales, lo que dificulta la
comprension, falta de reforzamiento educativo previo al alta hospitalaria y en algunos casos,
actitud indiferente o resistencia ante el procedimiento por desconocimiento.

Por estos motivos expuestos, formulamos el siguiente problema:



Formulacion del Problema
Problema General

¢Cual es la relacion entre el conocimiento y actitudes de las madres sobre el tamizaje
neonatal en el hospital materno infantil de Huanuco, 2025?
Problemas Especificos

¢Cudl es el grado de conocimiento de las madres sobre el tamizaje neonatal en el hospital
materno infantil de Huéanuco, 2025?

¢Cudl es la actitud de las madres frente al tamizaje neonatal en el hospital materno
infantil de Huanuco, 2025?
Objetivos de la Investigacion
Obijetivo General

Determinar la relacion de los conocimientos y actitudes de las madres sobre el tamizaje
neonatal en el hospital materno infantil de Huanuco, 2025
Obijetivos Especificos

Determinar la relacion entre el conocimiento en la dimension teorico con las actitudes de
las madres sobre el tamizaje neonatal del Hospital Materno Infantil de Huanuco, 2025.

Determinar la relacion entre el conocimiento en la dimension préactica con las actitudes de
las madres sobre el tamizaje neonatal del Hospital Materno Infantil de Huanuco, 2025.
Justificacion
Justificacion Tedrica

La presente investigacion aportard con conocimientos a las teorias sobre tamizaje que

ayudard a proponer nuevas estrategias para transmitir conocimientos y que las madres



modifiquen sus actitudes aceptando el procedimiento y aumentando las coberturas de atencion en
esta actividad realizada al neonato en los primeros 48 dias de nacido.

Este estudio servird como una referencia clave para futuras investigaciones en otros
establecimientos de salud de segundo nivel y en el primer nivel de atencion. Sus resultados
podran orientar estrategias de promocion y difusion del tamizaje neonatal, asi como fortalecer
politicas de salud materno-infantil basadas en evidencia cientifica, contribuyendo a la mejora de
la calidad de atencion en la region.

Justificacion Metodoldgica

La presente investigacion presenta una perspectiva metodologica con enfoque
cuantitativo, disefio correlacional de tipo no experimental, prospectivo de corte transversal. Se
aplicara en una muestra de 186 madres que acudiran al hospital para la atencion de sus neonatos,
aplicando la técnica de encuesta.

Los instrumentos a utilizar son tres, el primer instrumento denominado “Cuestionario de
las caracteristicas generales de las madres de los recién nacidos” comprende 5 preguntas con tres
puestas de alternativas, se realizara una valoracion de Nivel de conocimiento alto: 15 — 20, Nivel
de conocimiento medio: 8 — 14 y Nivel de conocimiento bajo: 0 — 7. El segundo instrumento
“Cuestionario sobre conocimiento del tamizaje neonatal” que consta de 20 preguntas y su
valoracion comprende alto: 20 a 30 puntos, bajo de 10 a 19 puntos y muy bajo menor de 10. Y el
tercer instrumento “Escala de actitudes sobre el tamizaje neonatal” que consta de 15 preguntas.
Estos instrumentos del estudio emplean herramientas de recoleccion de datos véalidas y
confiables, las cuales permitiran caracterizar de manera objetiva el fendmeno que se esta

analizando. Se utilizaran instrumentos estructurados, como cuestionarios y escalas que facilitaran



la identificacion del nivel de conocimiento de las madres y su actitud frente a la prueba neonatal,
garantizando asi un analisis preciso y representativo de la realidad en este contexto hospitalario.

Asimismo, la investigacion aplicara pruebas estadisticas para determinar la relacion entre
las variables de estudio, permitiendo asi una evaluacion rigurosa de los datos obtenidos. EI uso
de analisis descriptivos e inferenciales fortalecera la validez de los hallazgos y contribuird a una
mejor comprension de los factores que influyen en la aceptacion y practica del tamizaje neonatal
en esta poblacion.

Justificacion Practicay Social

El tamizaje neonatal es un procedimiento crucial que permite la deteccion temprana de
enfermedades congénitas. Aunque estas condiciones no sean evidentes al momento del
nacimiento, pueden surgir mas tarde y tener un impacto negativo en el desarrollo y la calidad de
vida del nifio. Implementar y fortalecer programas de tamizaje neonatal no solo beneficia
directamente a los pacientes y sus familias al permitir un tratamiento precoz, sino que también
optimiza los recursos del sistema de salud, al reducir la incidencia de enfermedades que, si se
detectan a tiempo, pueden ser prevenidas o tratadas eficazmente.

Desde una perspectiva social, el tamizaje neonatal es crucial para mejorar el bienestar de
los recién nacidos y sus familias. La educacion y sensibilizacion de las madres acerca de la
importancia de este procedimiento puede aumentar la tasa de adherencia a este procedimiento, lo
que se traduce en una deteccion temprana y, por lo tanto, en intervenciones mas oportunas. Estas
acciones contribuyen a disminuir la morbilidad y las secuelas a largo plazo en la poblacion
infantil, promoviendo una sociedad mas saludable.

Ademas de los beneficios directos para los nifios y sus familias, los hallazgos de la

investigacion pueden ser de utilidad para el personal de salud. Estos datos ayudaran a desarrollar
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estrategias para mejorar la cobertura y la efectividad del tamizaje neonatal en la region,
optimizando el impacto de los programas de salud publica.

En resumen, la justificacion préactica y social resalta la importancia de la deteccion
temprana, no solo para el tratamiento de enfermedades, sino también como una herramienta para
mejorar la salud pablica en la comunidad.

Lineas de Investigacion

Cuidado humano y gestién del cuidado (00318).
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Desarrollo de las Perspectivas Teoricas
Antecedentes de la Investigacién
Antecedentes Internacionales

Couce et al., (2024), Espafia, tuvieron como objetivo analizar la evolucion, alcance y
avances recientes de los programas de cribado neonatal, asi como identificar los nuevos retos
asociados a la incorporacion de tecnologias innovadoras. La metodologia correspondio a un
estudio de tipo descriptivo y documental, basado en la revision de politicas sanitarias, normativas
vigentes y evidencia cientifica relacionada con el cribado neonatal. En cuanto a los resultados, se
evidencid que estos programas constituyen un pilar fundamental de la salud publica, con una
cobertura aproximada de 350,000 recién nacidos al afio. Asimismo, desde la incorporacion del
cribado de hipoacusia en 2003 y de diversas enfermedades congénitas en 2014, el sistema ha
evolucionado significativamente; destacando en 2024 la aprobacién del cribado de cardiopatias
congénitas criticas y la ampliacion de la “prueba del talon™ gracias a nuevos avances cientificos.
Se concluye que el cribado neonatal en Espafia ha alcanzado un alto nivel de desarrollo y
cobertura, posicionandose como un referente en salud pablica; sin embargo, es necesario que los
profesionales de la salud se mantengan actualizados frente a innovaciones como el cribado
genoémico, a fin de garantizar una atencién oportuna y de calidad.

El Instituto Nacional de Perinatologia México (2022) tuvo como objetivo analizar la
importancia del tamiz neonatal ampliado desde una perspectiva bioética y de derechos humanos,
en el marco del interés superior de la nifiez. La metodologia empleada correspondié a un estudio
de tipo analitico y documental, basado en la revision de normativas, propuestas legislativas y
evidencia cientifica relacionada con el tamiz neonatal. En cuanto a los resultados, se evidencio

que el rechazo de una propuesta de reforma a la Ley General de Salud que buscaba establecer la
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obligatoriedad del tamiz neonatal ampliado en todo el pais representa una limitacion en la
proteccion del derecho a la salud infantil. Asimismo, se identificé que el tamiz neonatal basico
permite detectar aproximadamente seis enfermedades metabdlicas, mientras que el tamiz
neonatal ampliado puede identificar hasta 67 enfermedades raras en los primeros dias de vida,
favoreciendo el diagnostico oportuno y la intervencion temprana, lo que contribuiria a reducir la
morbimortalidad y la discapacidad infantil. Se concluye que la falta de universalizacion del tamiz
neonatal ampliado genera inequidades en el acceso a los servicios de salud y pone en evidencia
la necesidad de fortalecer politicas publicas orientadas a la prevencion, garantizando el
cumplimiento del principio del interés superior de la nifiez.

Patricia Correa et al. (2022), de Colombia, tuvieron como objetivo analizar la
intervencion de enfermeria en el tamiz metabdlico neonatal y su importancia como estrategia de
salud publica. La metodologia correspondio a un estudio de enfoque descriptivo, basado en la
revision de literatura cientifica y experiencias relacionadas con la practica de enfermeria en el
tamizaje neonatal. En cuanto a los resultados, se evidencié que el tamiz neonatal basico permite
detectar aproximadamente seis enfermedades metabdlicas, mientras que el tamiz neonatal
ampliado puede identificar hasta 67 enfermedades raras en los primeros dias de vida,
favoreciendo el diagnostico oportuno y la intervencién temprana, lo que reduce
significativamente la morbimortalidad y la discapacidad infantil. Asimismo, se destacé que la
falta de universalizacion de esta prueba genera inequidades en el acceso a los servicios de salud y
evidencia la necesidad de fortalecer politicas publicas orientadas a la prevencion. Se concluye
que el tamizaje neonatal constituye no solo un procedimiento clinico, sino una estrategia
fundamental de salud puablica, cuya efectividad depende en gran medida de la intervencion de

enfermeria y del nivel de conocimiento, aceptacion y participacion de los padres, especialmente



13

de las madres, quienes cumplen un rol clave en la toma de decisiones respecto a la salud del
recién nacido.

Tandalla Toapanta y Cusme Torres (2021), en Ecuador, tuvieron como objetivo evaluar
el nivel de conocimiento de las madres sobre el tamizaje neonatal para detectar enfermedades
metabdlicas genéticas en un centro de salud comunitario. La metodologia correspondid a un
estudio cuantitativo, de enfoque descriptivo y disefio transversal, aplicado a una muestra de 45
madres. En cuanto a los resultados, se evidencié que la mayoria de las participantes tenia entre
21y 30 afos (64,4%), el 84,4% poseia informacion adecuada sobre las caracteristicas generales
del tamizaje neonatal, mientras que solo el 31,1% conocia aspectos especificos de la prueba;
asimismo, el 100% destaco la adecuada preparacion del personal de enfermeria. Se concluye que,
aunque existe un conocimiento general aceptable en las madres, es necesario reforzar la
educacion materna sobre las enfermedades prevenibles mediante esta prueba, con el fin de
mejorar la efectividad de la estrategia de deteccion temprana.

Asimismo, para Villacis Cobos, (2021) en Ecuador, tuvo como objetivo analizar la
importancia del tamizaje metabdlico neonatal como herramienta para la identificacion y
tratamiento precoz de patologias como el hipotiroidismo congénito, la fenilcetonuria, la
galactosemia y la hiperplasia suprarrenal, asi como evaluar el nivel de conocimiento de las
madres sobre este procedimiento. La metodologia correspondio a un estudio de tipo descriptivo,
realizado en 110 madres del Centro de Salud N° 3 en Loja durante el periodo 2018-2019,
utilizando encuestas estructuradas para la recoleccion de datos. En cuanto a los resultados, se
evidencié un déficit informativo significativo, ya que el 44% de las participantes presentd un
nivel de conocimiento bajo, mientras que solo el 15% alcanzé un nivel alto; asimismo, se

contextualiza que el tamizaje metabolico neonatal fue institucionalizado en Ecuador en 2011
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debido a la alta prevalencia de discapacidades de origen metabdlico. Se concluye que, a pesar de
la relevancia del tamizaje neonatal como estrategia de deteccidn temprana, persisten brechas
importantes en el conocimiento materno, lo que evidencia la necesidad de fortalecer la educacion
sanitaria para mejorar la prevencion y el diagndstico oportuno de estas patologias.
Antecedentes Nacionales, Regionales y Locales

Canaquiri Irarica y Alvarado Pefia (2024), en Iquitos, tuvieron como objetivo determinar
el nivel de conocimiento sobre el tamizaje neonatal en madres puérperas del Hospital Iquitos
César Garayar Garcia durante el afio 2023. La metodologia correspondio a un estudio de enfoque
cuantitativo, de tipo descriptivo y de corte transversal, en el que se evalué una muestra de 169
madres mediante la aplicacion de encuestas y entrevistas estructuradas. En cuanto a los
resultados, se evidencid una carencia informativa significativa, ya que el 65% de las
participantes presento un nivel de conocimiento bajo en conceptos basicos y el 73,4% desconocia
el procedimiento técnico, siendo solo una minoria la que alcanzo niveles de conocimiento medio
o alto; asimismo, se identificé que factores sociodemograficos como la juventud, la baja
instruccion académica y la primiparidad se asocian a una menor comprension de la prueba. Se
concluye que existe una brecha educativa importante que puede poner en riesgo la salud infantil,
por lo que resulta necesario implementar estrategias de capacitacion focalizadas dentro de los
programas de salud publica, a fin de mejorar la alfabetizacion sanitaria de las madres y favorecer
la deteccion temprana de patologias, optimizando la intervencion médica y el bienestar del recién
nacido.

Zevallos Gonza (2024), en Quillabamba-Cusco, tuvo como objetivo determinar el nivel
de conocimientos sobre el tamizaje neonatal en puérperas atendidas en el Hospital Quillabamba

durante el afio 2023. La metodologia correspondio a un estudio de enfoque descriptivo y de corte
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transversal, aplicado a una muestra de 59 puérperas, utilizando la encuesta y un cuestionario
estructurado como instrumentos de recoleccion de datos. En cuanto a los resultados, se evidencio
que el perfil sociodemogréafico estuvo caracterizado por una predominancia de madres jovenes
(64% entre 18 y 25 afios), con nivel de instruccion superior (55,7%) y procedencia rural (47,1%);
asimismo, respecto a los neonatos, el 92,9% presentd un peso adecuado (mayor a 2500 g) y el
61,4% nacio por parto eutdcico. En relacion con las dimensiones de conocimiento, se identificd
un nivel mayoritariamente regular en las dimensiones general (51,4%), procedimientos (45,7%)
y patologias detectables (45,7%); no obstante, se destacé un nivel bueno (67,1%) en la
dimension de contraindicaciones de la prueba. Se concluye que, aunque existe un nivel de
conocimiento aceptable en ciertos aspectos, persisten limitaciones en dimensiones clave del
tamizaje neonatal, lo que evidencia la necesidad de fortalecer la educacion sanitaria dirigida a las
madres para mejorar la comprension integral de esta prueba.

Yrigoyen Feijoo (2023), en Tumbes, tuvo como objetivo determinar el nivel de
conocimiento sobre el tamizaje neonatal en madres atendidas en el Centro de Salud Pampa
Grande durante el afio 2022. La metodologia correspondié a un estudio de enfoque cuantitativo,
de tipo descriptivo y de corte transversal, en el que se evalu6 una muestra finita de 92 madres
mediante la técnica de la encuesta y un cuestionario estructurado por dimensiones. En cuanto a
los resultados, se evidencio que predomino un nivel de conocimiento medio (45,7%), seguido de
un nivel bajo (33,7%) y un nivel alto (20,7%); asimismo, al analizar las dimensiones, se observo
un marcado desconocimiento sobre las patologias detectadas (65,2% nivel bajo) y la naturaleza
de la prueba (54,3% nivel bajo), en contraste con un conocimiento moderado sobre el
procedimiento técnico (54,3% nivel medio). Se concluye que el nivel de conocimiento alcanzado

por las madres es intermedio, lo que sugiere que, aungue existe una labor informativa por parte
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del personal de salud, esta aun no logra niveles 6ptimos de comprension en la poblacién
objetivo, evidenciando la necesidad de fortalecer las estrategias educativas.

Jimenez Peralta (2022), en Lima, tuvo como objetivo determinar el nivel de conocimiento
sobre el tamizaje neonatal en madres puérperas de un hospital durante el afio 2021. La
metodologia correspondid a un estudio de enfoque cuantitativo, con disefio descriptivo y de corte
transversal; la poblacion estuvo conformada por 124 puérperas, de las cuales se seleccion6 una
muestra de 94 mediante muestreo probabilistico aleatorio simple, considerando criterios de
inclusion y exclusion. Para la recoleccion de datos se emple6 la técnica de la encuesta y un
cuestionario validado por Bonilla, el cual fue sometido a juicio de expertos, obteniendo una
concordancia significativa (p = 0,01) mediante la prueba binomial y una alta confiabilidad con
un coeficiente Kuder-Richardson (KR-20) de 0,80; el levantamiento de informacion se realizé en
el mes de septiembre en el servicio de neonatologia, y los datos fueron procesados en Microsoft
Excel y presentados en tablas de frecuencia para su anélisis descriptivo. En cuanto a los
resultados, se evidencié que predominé un nivel de conocimiento medio y bajo en las madres
puerperas sobre el tamizaje neonatal. Se concluye que existen limitaciones en el nivel de
conocimiento materno, lo que resalta la necesidad de fortalecer las estrategias educativas por
parte del personal de salud para mejorar la comprension y la importancia de esta prueba en la
deteccion temprana de enfermedades.

Atahua Quispe (2021), Lima desarroll6 un estudio con el objetivo de “determinar el nivel
de conocimiento sobre tamizaje neonatal en madres puérperas de un hospital de Lima durante el
afio 2021”. Emple6 un enfoque cuantitativo con disefio descriptivo y de corte transversal. La
poblacion de estudio estuvo conformada por 124 puérperas, de las cuales se selecciond una

muestra de 94 mediante un muestreo probabilistico aleatorio simple, aplicando criterios de
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inclusion y exclusion definidos. Para la recoleccion de datos se utiliz6 la técnica de la encuesta y
un cuestionario validado por Bonilla. El instrumento fue sometido a juicio de expertos,
obteniendo una concordancia significativa (p = 0.01) mediante la prueba binomial; asimismo,
alcanzo una alta confiabilidad con un coeficiente de Kuder-Richardson (KR-20) de 0.80. El
levantamiento de informacion se realizd en septiembre en el servicio de neonatologia. Los datos
fueron procesados en Microsoft Excel y presentados en tablas de frecuencias para su posterior
anélisis descriptivo.

Marco Conceptual

Conocimiento

Es una facultad primordial del ser humano, que le permite comprender, interpretar y dar
significado a los fendmenos que ocurren en su entorno. Esta capacidad no se limita Gnicamente a
la simple adquisicion de datos e informacion; implica un proceso mas complejo que involucra la
percepcion, el analisis critico, la reflexion y la aplicacion practica de lo aprendido. A lo largo de
la vida, las personas acumulan experiencias, conceptos y habilidades que le facultan para tomar
decisiones informadas y enfrentar problemas de manera efectiva. (Jimenez Peralta, 2022)

En su nivel més elevado, el conocimiento se distingue por ser el producto de la raz6n mas
que de la mera experiencia. Cuando la razon se emplea correctamente, conduce a la formulacién
de ideas veridicas y universales, cuyas aplicaciones corresponden al mundo real. Asi, el
conocimiento tiene la capacidad de trascender lo particular y lo individual, para convertirse en
una base sélida sobre la cual se construyen verdades y comprensiones universales. (Yrigoyen
Feijoo, 2023)

El conocimiento puede clasificarse en diversas formas: por un lado, el conocimiento

empirico, que se basa en la experiencia directa e inmediata, y por otro, el conocimiento teorico,
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que obtiene a través de la reflexién, el estudio y la investigacion. EI conocimiento tedrico es
especialmente crucial en areas como la ciencia, la filosofia, la tecnologia, entre otras, porque no
solo permite comprender los principios que rigen ciertos fenémenos, sino también facilita la
creacion de nuevas ideas, teorias y aplicaciones que fomentan el progreso humano y la
innovacion. (Universidad Abierta para Adultos, 2024)

Ademas, el conocimiento no es un ente estatico, sino un proceso dinamico y en constante
evolucién. Can cada nuevo descubrimiento, interpretacion y validacién de informacion, el corpus
de conocimiento existente se enriquece y se adapta. Este proceso de expansion y actualizacion
del conocimiento impulsa el desarrollo de la sociedad y sus diferentes campos, como la salud, la
educacion, la economia y la tecnologia. Cuando el conocimiento se aplica de manera adecuada y
precisa, tiene el poder de mejorar la calidad de vida de las personas, optimizar procesos,
incrementar la eficiencia en diversos sectores y ofrecer soluciones efectivas a problemas tanto
individuales como colectivos (Elsevier., 2021).

Por lo tanto, el conocimiento no debe ser visto solo como una acumulacion de
informacion, sino como la capacidad de utilizar dicha informacion de forma efectiva para el
beneficio propio y colectivo. Esta capacidad de aplicacion se fortalece mediante el juicio, la
experiencia, el analisis y la creatividad. En resumen, el conocimiento es un recurso invaluable
que, cuando se utiliza correctamente, tiene el potencial de transformar realidades y contribuir
significativamente al progreso y bienestar de la humanidad tanto a nivel personal como social
(Canaquiri Irarica & Alvarado Pefia, 2024).

Conocimiento del Tamizaje Neonatal. EI tamizaje metabdlico neonatal consiste en una
serie de procedimientos y pruebas que permiten identificar de manera temprana enfermedades en

recién nacidos que, por lo general, parecen estar sanos. Estas condiciones, que a menudo son
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asintomaticas durante los primeros dias de vida, pueden ser detectadas gracias a esta valiosa
estrategia de salud publica (Colegio Estadounidense de Genética Médica, 2024).

Desde una dimensién tedrica, el tamizaje neonatal se fundamenta en principios de
prevencién primaria y secundaria, sustentados en el conocimiento de los errores innatos del
metabolismo y otras enfermedades congénitas que pueden comprometer el desarrollo del recién
nacido. Se han identificado dos tipos principales de tamizaje: el basico, que permite la
identificacion de entre cuatro y cinco enfermedades, y el ampliado, capaz de detectar entre 20 y
76 patologias, dependiendo de la normativa y recursos disponibles en cada pais (MINSA, 2024).

En la dimension practica, su aplicacion requiere una ejecucion sistematica dentro de las
primeras 48 a 72 horas de vida del neonato. La toma de muestra, generalmente a partir de unas
gotas de sangre extraidas del talon, es un procedimiento sencillo pero crucial para la
identificacion de trastornos como hipotiroidismo congeénito, fenilcetonuria, hiperplasia
suprarrenal congénita, fibrosis quistica, entre otros (MINSA, 2023).

Bajo la regulacion y supervision del Ministerio de Salud, la deteccion de estas anomalias
permite la implementacion de tratamientos oportunos, integrales y especializados en los
establecimientos de salud, contribuyendo asi a la reduccion de la morbilidad, discapacidad y
mortalidad infantil asociadas a estas condiciones. Ademas, su éxito depende no solo de su
aplicacion sistematica, sino tambien del conocimiento y la capacitacion del personal de salud, asi
como de la concienciacion de los padres sobre su importancia (MINSA, 2023).

Dimensiones del Conocimiento del Tamizaje Neonatal.

D1: Tedrico. Se refiere a la parte conceptual del conocimiento, es decir, la informacion,
principios y fundamentos que explican un fendmeno o disciplina. Se caracteriza porque se basa

en conceptos, leyes, teorias y modelos, proporciona una estructura organizada del conocimiento,
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permite la comprension de los fendmenos sin necesidad de aplicarlos directamente. Se adquiere a
través del estudio, la lectura y la ensefianza formal. (Unidad de Apoyo para el Aprendizaje
[UAPA], 2024).

D2: Préctico. Es la aplicacion del conocimiento tedrico en situaciones reales. Implica la
ejecucion de habilidades y la resolucién de problemas concretos. Se caracteriza porque se basa
en la experiencia, la experimentacion y la practica, permite la adaptacion del conocimiento a
contextos especificos, implica el desarrollo de habilidades y destrezas. Se adquiere a través de la
practica, la observacion y la interaccion con el entorno. EI conocimiento tedrico y practico se
complementan. La teoria proporciona el marco necesario para entender el mundo, mientras que
la practica permite validar, aplicar y perfeccionar ese conocimiento (Gea, 2023).

Actitudes

La Real Academia Espafiola [RAE], (2020) define la actitud como el estado del animo
gue se manifiesta de una forma particular, como sucede, por ejemplo, en una actitud
conciliadora. También, la RAE menciona gue la actitud se refiere a la postura corporal de una
persona, la cual tiene la capacidad de comunicar efectivamente informacion y puede estar
vinculada a su disposicién emocional. Desde una perspectiva psicoldgica, Allport define la
actitud como un estado mental y nervioso que se organiza a través de la experiencia, y que ejerce
una influencia dinamica y orientadora en las respuestas de un individuo ante diferentes objetos y
situaciones.

En este contexto, la actitud puede considerarse como un comportamiento o manifestacion
externa de un sentimiento que se ha adquirido a lo largo de la experiencia, impactando de manera
positiva 0 negativa en las reacciones del individuo ante diversas circunstancias. Asi, las actitudes

reflejan sentimientos tanto favorables como desfavorables hacia personas y elementos del
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entorno. Se desarrollan durante el proceso de socializacion, emergiendo a partir del aprendizaje,
de rasgos individuales de la personalidad o de influencias sociales, y pueden evolucionar a traves
de procesos cognitivos. (Luna Pineda, 2024).

Dimensiones de la Actitud.

D1: Cognitivo. Esta relacionado con el conocimiento y las creencias sobre un objeto o
situacion. No obstante, no es necesario tener un conocimiento profundo sobre un objeto social
para formar una actitud; incluso con informacion limitada pueden generarse actitudes. Las
creencias pueden basarse en datos reales o erroneos, lo que influye en la percepcion del
individuo (Gea., 2023)

D2: Afectivo. También llamado componente sentimental, se refiere a las emociones y
sentimientos asociados con un objeto o situacion. Las experiencias afectivas y creencias
personales influyen en la formacion de actitudes, generando una disposicién positiva 0 negativa
hacia el objeto. Si la evaluacion emocional es positiva, la persona se sentira atraida hacia el
objeto; si es negativa, tendera a rechazarlo o evitarlo (Ubillos et al., 2022).

D3: Conductual. Se relaciona con la accion y la predisposicion a actuar de determinada
manera ante un objeto o situacion. Es el resultado de la interaccion entre el conocimiento y la
emocion: una persona que cree algo y tiene sentimientos asociados a ello, actuara en
consecuencia. La actitud, en este sentido, se convierte en una inclinacion hacia un determinado
comportamiento (Gonzales Pérez, 2023).

Clasificacion de las Actitudes.

Actitud Positiva. Se caracteriza por el optimismo y el esfuerzo por ver lo bueno en todo.
Implica una mentalidad abierta y constructiva, incluso ante dificultades. Se expresa mediante la

aceptacion y el acercamiento hacia un objeto o situacién (Luna Pineda, 2024)
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Actitud Negativa. Se asocia con el pesimismo, la apatia y la tendencia a enfocarse en los
aspectos negativos. Puede generar dificultades en la toma de decisiones y afectar el bienestar
emocional. Se manifiesta a través de la incomodidad, el rechazo o la evasion de ciertos objetos o
situaciones (Ubillos et al., 2022).

Actitudes de las Madres Frente al Tamizaje Neonatal. Villacis Cobos (2021) refiere
que las actitudes de las madres frente al tamizaje neonatal pueden estar condicionadas por
diversos factores que influyen directamente en su aceptacion o rechazo de este procedimiento.
En primer lugar, el nivel de conocimiento y educacién cumple un rol fundamental, ya que
aquellas madres que poseen mayor informacién sobre la importancia y beneficios del tamizaje
suelen mostrar una actitud mas positiva y una mayor disposicion para permitir su realizacion.
Asimismo, las creencias culturales y religiosas pueden influir significativamente, debido a que
algunas madres podrian rechazar el procedimiento por mitos o percepciones relacionadas con la
extraccion de sangre del recién nacido. De igual manera, las experiencias previas también
intervienen, pues si han vivido situaciones negativas o desconocen los beneficios del tamizaje, es
probable que manifiesten temor o desconfianza. A esto se suma el acceso a la informacion, ya
que una inadecuada o insuficiente orientacion por parte del personal de salud puede generar
incertidumbre y favorecer actitudes negativas. Finalmente, el apoyo del entorno familiar y social
resulta determinante, dado que el respaldo de la pareja, familiares o comunidad puede influir en
la decision de aceptar o rechazar la realizacion del tamizaje neonatal.

Bases Teoricas
Modelo de Promocion de la Salud de Nola Pender
De acuerdo con Danuta M. Wojnar (2022), este modelo tedrico se centra en las

intenciones personales como eje para comprender y anticipar el comportamiento humano. La
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ejecucion de una conducta esta supeditada a tres pilares: la actitud (valoracion personal del acto),
las normas subjetivas (el peso de las expectativas sociales y del entorno cercano) y el control
conductual percibido (la confianza del individuo en su propia capacidad para superar obstaculos
y actuar).En el contexto del tamizaje neonatal, esta teoria permite comprender como las madres
toman decisiones respecto a la aceptacion o rechazo de esta prueba de deteccion temprana de
enfermedades metabdlicas en sus recién nacidos.

El nivel de informacion y comprension que poseen las madres sobre el tamizaje neonatal
es un factor determinante en su decision. Cuando una madre reconoce la importancia del
procedimiento y sus beneficios en la salud del recién nacido, es mas probable que tenga una
actitud favorable hacia su aplicacion. Por otro lado, la falta de conocimiento, la presencia de
creencias erréneas o la desconfianza en los servicios de salud pueden generar resistencia y
rechazo. En el entorno sociocultural es determinante en la disposicion hacia el tamizaje neonatal.
Una red de apoyo que valide la importancia del procedimiento incrementa la aceptacion materna;
por el contrario, la prevalencia de prejuicios o desinformacion en la comunidad puede generar
barreras psicoldgicas, como la desconfianza o el miedo, dificultando la toma de decisiones
(UAPA, 2024).

El control conductual percibido determina como la madre valora la factibilidad del
tamizaje neonatal. La falta de informacion, las limitaciones econdmicas o la distancia geografica
actGan como barreras que merman su intencion de actuar. Por el contrario, cuando la madre se
siente capacitada y cuenta con los medios necesarios, su disposicion hacia el procedimiento se
fortalece significativamente.(Sanchez, 2022)

La aplicacion de la Teoria del Comportamiento Planificado es fundamental para disefiar

intervenciones de salud que promuevan el tamizaje neonatal. Al optimizar la comunicacién
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cientifica, empoderar al personal sanitario como referentes de confianza y derribar obstaculos
socioculturales, es posible consolidar actitudes favorables en las madres. Este abordaje integral
no solo eleva la tasa de aceptacion de la prueba, sino que es una herramienta clave para la
deteccion oportuna de patologias metabdlicas en la infancia (UAPA, 2024)
Definicion de Términos
Tamizaje Neonatal

Es un procedimiento preventivo que se realiza en los primeros dias de vida del recién
nacido con el fin de detectar de manera temprana enfermedades metabolicas, endocrinas y
genéticas que pueden afectar su desarrollo. Consiste en la recoleccion de unas gotas de sangre
del talon del bebé, las cuales son analizadas para identificar posibles anomalias antes de la
aparicion de sintomas (MNSA, 2019)
Conocimiento Sobre el Tamizaje Neonatal

Se refiere al grado de informacion y comprension que tienen las madres acerca del
tamizaje neonatal, incluyendo su propdsito, beneficios, procedimientos y enfermedades
detectadas. Un adecuado nivel de conocimiento permite que las madres tomen decisiones
informadas respecto a la realizacion de esta prueba en sus recién nacidos.(Canaquiri Irarica &
Alvarado Pefia, 2024)
Actitudes Hacia el Tamizaje Neonatal

Hace referencia a la predisposicién emocional, cognitiva y conductual de las madres
frente al tamizaje neonatal. Estas actitudes pueden ser positivas o negativas y estan influenciadas
por factores como creencias personales, experiencias previas, confianza en el sistema de salud y

la percepcion de beneficios o barreras en la realizacion de la prueba.(Vasquez Terrones, 2023)



25

Metodologia

Descripcion del Lugar de Ejecucién

El hospital materno infantil esta situado en el Distrito de Amarilis, en la Provincia y
Departamento de Huanuco. Este establecimiento de salud de nivel I1E se dedica a la atencion
materno-infantil, ofreciendo una infraestructura y equipamiento adecuados para brindar servicios
de salud a madres gestantes, puérperas y recien nacidos. Entre sus programas prioritarios, destaca
el Programa de Tamizaje Neonatal, una estrategia esencial para la deteccion temprana de
enfermedades metabodlicas congénitas en recién nacidos. Este programa implica la recoleccion de
una muestra de sangre del talon del bebé en las primeras 48 horas de vida, la cual es analizada
para identificar enfermedades como el hipotiroidismo congeénito, la fenilcetonuria, la hiperplasia
suprarrenal congénita, la galactosemia y la fibrosis quistica, entre otras

El presente estudio se llevara a cabo de junio a setiembre de 2026.
Poblacion y Muestra
Poblacion

La poblacion objeto de estudio estara compuesta por 361 madres que cuentan con
caracteristicas similares, que asisten al hospital para la atencion de sus neonatos, quienes participan
en el proceso de tamizaje neonatal del Hospital Materno Infantil de Huanuco.(Hernandez
Sampieri, 2014)
Muestra

Unidad de Analisis. Para el presente estudio se definira a un grupo seleccionado de la
poblacion, para que nos permita analizar los fendmenos, estara comprendido por todas las
madres que recibirdn atencion en el servicio de tamizaje neonatal, junto con sus

neonatos.(Hernandez Sampieri et al., 2010).



Unidad de Muestreo.

v La unidad de muestreo sera la misma que la unidad de analisis.

v Muestreo probabilistico.

Tamafio de Muestra. El tamafio de la muestra sera de 186 madres de neonatos, se
determiné empleando la siguiente formula estadistica:

B Z%.p.q.N
T E2(N-1)+Z%.p.gq

n

Donde:
Z =1,96: Valor de la distribucién normal para un nivel de confianza de 1 — a.
P = 0,5: Proporcion de éxito.
q = 0,5: Proporcién de fracaso (g =1 —p)
E = 0,05: Margen de error
N = 361: Tamafio de la poblacién.
n: Tamafio de la muestra.
Reemplazando los valores:

_ (1.96)2.(0.5)(0.5)(361)
~ (0.05)2(361 — 1) + (1.96)2(0.5)(0.5)

n

3467044
"= 0.9+ 09604

346.7044
1.8604

n =186.36 = 186.
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Tipo y Disefio de Investigacion
Tipo de Estudio

El enfoque de la investigacion sera cuantitativo, ya que permite el analisis de la informacion
basada en cantidades y dimensiones, facilitando la medicion y el tratamiento estadistico de los
datos. El estudio presenta un disefio no experimental, debido a que se basa en la observacion de
los fendmenos en su contexto natural sin manipulacion de variables. (Hernandez Sampieri, 2014).
Es de tipo correlacional, ya que busca analizar la relacion existente entre dos variables, permitiendo
determinar el grado de asociacion entre ellas. (Cesar Bernal, 2010). Ademas, es prospectivo porque
los datos seran recolectados hacia adelante en el tiempo a partir del inicio del estudio, (Naupas
Paitan, 2018). Finalmente, es de corte transversal, dado que la recoleccion de datos se realizara en
un solo momento o periodo determinado, tal como lo describen Humberto (Naupas Paitan, 2018).
Disefio de Investigacion

El disefio de la investigacion sera no experimental, correlacional, prospectivo y
transversal. En este disefio, se buscara analizar la relacién entre las variables conocimiento y
actitudes, sin intervencion ni manipulacion de las mismas, registrando los datos en un Unico
momento en el tiempo.

Diagrama:

Donde:
n = representa la muestra de madres primigestas.

X = Variable 1: Conocimiento
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Y = variable 2: Actitudes

r = Relacién entre variables planteadas

Formacion de Hipotesis
Hipétesis General

H1: Existe relacion entre el conocimiento y las actitudes de las madres sobre el tamizaje
neonatal en el hospital materno de Huanuco, 2026.

Ho: No existe relacién entre el conocimiento y las actitudes de las madres sobre el
tamizaje neonatal en el hospital materno de Huanuco, 2025.
Identificacion de Variables

Variable 1: Conocimiento de las madres sobre tamizaje neonatal.

Variable 2: Actitud de las madres frente al tamizaje neonatal.
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Variables (Ii)er:‘ér;;ﬁ)ar: Definicién operacional Dimensiones Indicadores isecjig gﬁ
Variable 1: El conocimiento se  Capacidad de la madre Tedrica items:
Conocimiento refiere al nivel de  para identificar la Nivel de comprension 12,345, Ordinal
de las madres comprensiony finalidad, el tedrica sobre el tamizaje 6,7,8,9,10 - Alto: 8 - 10
sobre familiaridad que procedimiento, la neonatal. - Medio: 4 -7
tamizaje tienen las madres importancia y las - Bajo: 0-3
neonatal. sobre el proceso de  enfermedades que
tamizaje neonatal,  detecta el tamizaje
incluyendo su neonatal. Esta medicion  Practica items: - Alto: 8 - 10
importancia, se realizara mediante un  Aplicacion del 11,12,13,14,15, - Medio:4-7
beneficios y cuestionario conocimiento en la vida 16,17,18,19,20, - Bajo:0-3
procedimientos. estructurado, donde el diaria y comprension de
Este conocimiento  puntaje obtenido los procedimientos.
puede ser tedricoy  determinara el nivel de
practico. conocimiento.
Las actitudes se Predisposicion Ordinal
Variable 2: refieren a las psicoldgica (favorable o Cognitiva items: -Positiva: 14 -25
Actitud de las disposiciones y desfavorable) de la Creencias y pensamientos  1,2,3,4,5 -Negativa: 0 — 13
madres frente tendencias hacia el madre hacia la sobre el tamizaje neonatal.
al tamizaje tamizaje neonatal realizacion de las
neonatal. que las madres pruebas de tamizaje en Afectiva items: -Positiva: 14 -25
tienen, incluyendo  su recién nacido. Esta Sentimientos y emociones  6,7,8,9,10 -Negativa: 0 — 13
las dimensiones variable se mide a través  hacia el tamizaje neonatal.
cognitivas, de una Escala tipo )
afectivas y Likert, que evalta las Conductual: ftems: -Positiva: 14 -25

conductuales.

dimensiones afectiva,
cognitiva y conductual
de la madre.

Comportamientos
observables relacionados
con la participacionyy el

apoyo al tamizaje neonatal.

11,1,2,13,14,15

-Negativa: 0 - 13
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Técnica e Instrumentos de Recoleccion de Datos
Técnica

Encuesta: Método estructurado que permite recopilar informacién de manera sistematica
a través de la formulacion de preguntas estructuradas. Esta técnica es altamente versatil y
aplicable en diversos contextos, facilitando la obtencion de datos relevantes sobre el
conocimiento y las actitudes de las madres primigestas respecto al tamizaje neonatal. A través de
la encuesta, se podran obtener respuestas cuantificables, lo que permitira analizar tendencias y
relaciones entre las variables del estudio (Hernandez Sampieri et al., 2010).
Instrumento

Cuestionario de las caracteristicas generales de las madres de los recién nacidos
(Apendice A.1). Este instrumento consta de 5 preguntas que abordan las caracteristicas
demograficas (edad) y sociales de las madres, incluyendo aspectos como estado civil, nivel
educativo, ocupacién y el nimero de hijos.(Avellaneda Callirgos et al., 2022).

Instrumento 1. El cuestionario sobre conocimiento del tamizaje neonatal (Apéndice A.2)
esta conformado por 20 preguntas, distribuidas en dos dimensiones: conocimiento tedrico (10
preguntas) y conocimiento préctico (10 preguntas). En la dimension de conocimiento teorico
sobre la prueba del tamizaje neonatal, la puntuacion se clasifica en nivel alto (8—10), medio (4-7)
y bajo (0-3). De igual manera, en la dimension de conocimiento practico sobre el procedimiento
de tamizaje neonatal, los puntajes se categorizan en nivel alto (8—10), medio (4-7) y bajo (0-3).
La evaluacion general del conocimiento se obtiene mediante la suma de los puntajes de ambas
dimensiones, estableciéndose tres niveles: conocimiento alto (15-20), conocimiento medio (8—

14) y conocimiento bajo (0-7).
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Instrumento 2. La escala de actitudes sobre el tamizaje neonatal (Apéndice A.3) esta
conformada por 15 preguntas que evallan las actitudes de las madres, distribuidas en tres
dimensiones: cognitiva (5 preguntas), afectiva (5 preguntas) y conductual (5 preguntas). Las
respuestas se califican mediante una escala tipo Likert de cinco puntos, donde 1 corresponde a
“Nunca”, 2 a “A veces”, 3 a “Indiferente”, 4 a “Casi siempre” y 5 a “Siempre”. En la dimension
de actitudes cognitivas sobre la prueba del tamizaje neonatal, los puntajes se clasifican en actitud
positiva (14-25) y actitud negativa (0—13); de igual manera, en la dimension afectiva, los rangos
son actitud positiva (14-25) y negativa (0-13), y en la dimension conductual se mantiene la
misma clasificacion de actitud positiva (14-25) y negativa (0-13). Finalmente, la puntuacion
total se obtiene sumando los resultados de las tres dimensiones, estableciéndose como criterio
global una actitud positiva (38—75) y una actitud negativa (0-37).

Validez y Confiabilidad. El cuestionario sobre conocimientos del tamizaje neonatal fue
sometido a un proceso de validez de contenido mediante juicio de expertos, para lo cual se
selecciond un panel de cinco jueces con formacion de maestria o especializacion, experiencia en
investigacion o docencia mayor a tres afios y trayectoria profesional en el area de salud superior
a cinco afos. Estos expertos evaluaron cualitativamente la pertinencia, relevancia, claridad y
ausencia de sesgos en los items, asegurando su congruencia con el constructo de estudio. En
cuanto a la confiabilidad, se realizé una prueba piloto con 10 madres del Centro de Salud
Aparicio Pomares, analizandose la consistencia interna mediante el coeficiente Alfa de
Cronbach, con un resultado de 0,645 para un total de 20 items, lo cual indica un nivel de
fiabilidad aceptable y respalda la adecuacion del instrumento para su aplicacion (Hernandez

Sampieri & Mendoza Torres, 2018).
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Por su parte, la escala tipo Likert sobre actitudes frente al tamizaje neonatal también fue
validada a través del juicio de expertos bajo los mismos criterios metodoldgicos, quienes
determinaron la adecuada correspondencia de los items con el constructo, asi como su claridad y
coherencia, garantizando su validez de contenido. Respecto a la confiabilidad, esta fue evaluada
mediante una prueba piloto aplicada a 10 madres del mismo establecimiento de salud, empleando
el coeficiente Alfa de Cronbach, con el cual se obtuvo un valor de 0,834 en un total de 30 items,
evidenciando un nivel de confiabilidad alto. Estos resultados, en concordancia con lo sefialado
por Hernandez Sampieri y Mendoza Torres (2018), permiten afirmar que la escala presenta una
adecuada consistencia interna y es pertinente para medir las actitudes en el contexto del estudio.
Proceso de Recoleccion de Datos

Para obtener la informacidn requerida para la investigacion, se llevaran a cabo las
gestiones pertinentes con el director del Hospital Materno Infantil y con la jefatura del programa
de Tamizaje Neonatal. Se les proporcionara una explicacion detallada del cronograma de
actividades, que abarcara desde la recoleccion de datos hasta el procesamiento de la informacion.
El objetivo sera asegurar las facilidades y permisos necesarios para la aplicacion de los
instrumentos.(Hernandez Sampieri et al., 2010).

El permiso para recabar la informacion seréa gestionado mediante una carta formal
dirigida a las autoridades del hospital, en la cual se detallara el propdésito de la investigacion, la
metodologia a seguir y los beneficios que esta podria aportar al servicio de salud. Una vez
aprobado, se coordinaran las condiciones para realizar la recoleccién de datos en el servicio de
tamizaje neonatal, asegurando la colaboracion de los profesionales de salud involucrados.

En relacion con la ejecucion de la recoleccion de datos, se capacitara a dos encuestadores

profesionales independientes, quienes seran responsables de aplicar los instrumentos a las
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madres primigestas dos horas después de que hayan iniciado su atencion en el hospital. Los
encuestadores recibiran capacitacion detallada sobre el manejo adecuado de la informacion, con
un énfasis en la confidencialidad y el anonimato de los datos recopilados.

Antes de la aplicacion de la encuesta, se explicard a las participantes el proposito de la
investigacion y se les solicitara la firma del consentimiento informado (Apéndice D), el cual
garantizara que las madres comprenden la naturaleza voluntaria de su participacion y el manejo
confidencial de su informacion. Este consentimiento sera firmado antes de que se proceda con la
recoleccion de los datos. La ejecucion de la recoleccion de datos se llevara a cabo en el momento
en que las madres esten disponibles, de acuerdo con los horarios establecidos en el cronograma
aprobado.

Procesamiento y Andlisis de Datos

Segun Avellaneda Callirgos et al., (2022) el manejo de los datos obtenidos comprende:
Una vez que los datos sean recolectados, se gestionaran de manera sistematica para asegurar su
seguridad y confidencialidad. Los formularios y encuestas completados seran almacenados en un
sistema de archivo seguro, tanto en formato fisico como digital. La informacion digitalizada sera
registrada en una base de datos protegida por contrasefias y accesos restringidos, con el fin de
garantizar la privacidad de los participantes y la integridad de los datos. Ademas, se llevara a
cabo una revision continua de los datos para corregir posibles errores o inconsistencias antes de
proceder con su analisis.

Presentacion de los resultados: Los resultados obtenidos de la investigacion seran
presentados de manera clara y accesible para facilitar su interpretacion. Se utilizaran tablas
académicas y figuras para organizar y mostrar las variables en estudio. Las tablas detallaran los

datos en formatos numéricos que permitan una facil comparacion, mientras que las figuras (como
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gréaficos de barras, lineas o sectores) visualmente ilustraran las relaciones y patrones
identificados. Esta presentacion ayudara a destacar las tendencias mas relevantes y permitira que
tanto los investigadores como otros interesados comprendan los hallazgos de manera mas
efectiva.

Ademas, se proporcionara una interpretacion cualitativa de los resultados,
contextualizando los datos dentro del marco tedrico del estudio, lo que facilitard una
comprension profunda de los resultados y su relacién con el objetivo de la investigacion.
Consideraciones Eticas
Respeto por las Personas (Autonomia)

Se garantizara que las participantes comprendan claramente el proposito de la
investigacion, los procedimientos a realizar y sus derechos como participantes. La participacion
serda completamente voluntaria, asegurando que las madres puedan decidir libremente su
inclusién en el estudio sin ningln tipo de coercion. Asimismo, se respetara su derecho a retirarse
en cualquier momento sin consecuencias. Este principio se sustenta en el respeto a la autonomia
y dignidad humana.(Consejo de Organizaciones Internacionales de las Ciencias Médicas, 2021)
Beneficencia

Segun Archundia Ortiz & Bejar Cruz, (2024) el estudio se llevara a cabo de manera que
beneficie a las participantes y a la comunidad en general, garantizando que no se les cause
ningun dafio. Los datos recopilados contribuirdn a la mejora de las préacticas de tamizaje

neonatal, lo cual es beneficioso para las madres y sus neonatos.
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Justicia

El acceso al estudio sera equitativo, y todas las madres que cumplan con los criterios de
inclusién seran tratadas de manera justa, sin discriminacion, respetando su dignidad y sus
derechos.(Study Smarter, 2025)
Confidencialidad

Se garantizara la proteccion de la informacion personal de las participantes, asegurando
que los datos recolectados sean utilizados inicamente con fines académicos y de investigacion.
La informacidn serd manejada de manera andnima, asignando cddigos a cada participante para
evitar su identificacion. Asimismo, los datos seran resguardados en medios segurosy solo el
equipo investigador tendré& acceso a ellos. Se respetara en todo momento la privacidad de las
madres, evitando la divulgacion de informacion que pueda comprometer su integridad o
dignidad. (Consejo de Organizaciones Internacionales de las Ciencias Médicas, 2021)
Limitaciones del proyecto

El tiempo asignado para la recoleccion de datos puede ser insuficiente, especialmente si
se presentan retrasos en el proceso de consentimiento o en la aplicacion de los instrumentos de
recoleccion de informacién. Ademas, la disponibilidad de las madres primerizas puede ser

intermitente, lo que dificultaria la recopilacion completa de los datos dentro del tiempo previsto.



Administracion del Proyecto de Investigacion

Cronograma de Ejecucion

Actividades

2026

Abril

Mayo

Junio

Julio

Agosto

Setiembre

Planteamiento del Problema

Busqueda bibliografica

Elaboracion de la seccion
introduccién: Situacion problematica,
marco teorico referencial y
antecedentes

Elaboracion de la seccion
introduccién: Importancia y
justificacion de la investigacion

Elaboracion de la seccion material y
métodos: Enfoque y disefio de
investigacion

Elaboracion de la seccion material y
métodos: Poblacion, muestra 'y
muestreo

Elaboracion de la seccion material y X
métodos: Técnicas e instrumentos de

recoleccion de datos

Elaboracion de la seccion material y X
métodos: Aspectos bioéticos

Elaboracion de aspectos X
administrativos del estudio

Elaboracion del anexo X

Aprobacion del proyecto

Presentacion al comité de ética
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Presupuesto
L Unidad . Valor
Descripcion de_ Cantidad unitario Valor Total
Medida
Potencial humano
Investigador principal Horas 80 S/.14,24 $/.1.138,89
Experto externo Horas 32 S/.60,00 $/.1.920,00
Asesoria en analisis estadistico Servicio 1 S/ 400,00 S/ 400,00
Equipos y bienes duraderos
Ordenador portéatil Lenovo Think Unid. 1 S/:3000,00 S/ 3000,00
Pad con procesador i7, capacidad
de almacenamiento de 1TB y
memoria RAM de 8GB
Zona de trabajo Unid. 1 S/ 500,00 S/ 500,00
Materiales e insumos
Unidad de almacenamiento USB Und. 1 S/ 200.00 S/ 200.00
externa
Material de oficina Glb 1 S/ 500.00 S/ 500.00
Asesorias Especializadas
Conexion a la red de datos en linea  Servicio 1 S/ 500.00 S/ 500.00
Movilizacion de bienes o personas  Servicio 1 S/ 250.00 S/ 250.00

TOTAL S/. 8408.89
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Apéndices
Apéndice A: Instrumentos de recoleccion de datos

Instrumentos 1
Cuestionario sobre las caracteristicas generales de las madres de los recién nacidos

Titulo de la investigacidn. Conocimientos y actitudes de las madres sobre el tamizaje neonatal en
el hospital materno de Huanuco, 2025.
Indicaciones. Estimado(a) participante, este cuestionario tiene como objetivo recopilar
informacion acerca de las caracteristicas generales de las madres de los recién nacidos. Su
participacion es completamente voluntaria y la informacion proporcionada seré tratada con la
estricta confidencialidad, utilizandose Unicamente con fines académicos y de investigacién. Por
favor, lea cuidadosamente cada pregunta y seleccione la opcién que mejor refleje su situacion.
Gracias por su participacion.

CARACTERISTICAS GENERALES d. Superior universitaria ()
1. Edad
en afos. 4. Ocupacion
2. Estado civil a. Ama de casa
a. Soltera () ()
b. Casada () b. Estudiante
c. Conviviente () ()
d. Separada () c. Trabajadora independiente
e. Viuda () ()
d. Trabajadora dependiente
3. Nivel de estudios ()
a. Primaria ()
b. Secundaria () 5. Numero de hijos
c. Técnico superior () hijos.

Cuestionario sobre conocimientos del tamizaje neonatal
Titulo de investigacion. Conocimientos y actitudes de las madres sobre el tamizaje
neonatal en el hospital materno de Huanuco, 2025.
Indicaciones. Estimado(a) participante, este cuestionario tiene como objetivo recopilar
informacidn sobre el nivel de conocimiento que poseen las madres acerca del tamizaje neonatal.

Su participacion es completamente voluntaria y los datos proporcionados seran tratados con la
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mas estricta confidencialidad, destinandose exclusivamente a fines académicos y de

investigacion. Le solicitamos que lea cada pregunta con atencion y seleccione la opcion que

mejor refleje su respuesta.

A. DIMENSION TECNICA
1. ¢Qué entiende por tamizaje neonatal?

a. Es una evaluacion clinica realizada al
recién nacido.

b. Es un examen de laboratorio que
evalla el estado de salud del recién
nacido.

c. Es una prueba para detectar
enfermedades metabdlicas en el recién
nacido.

d. No lo sabe

2. ¢Como definiria la prueba de tamizaje

neonatal?

a. Es un consultorio médico donde se
evalUa la salud del recién nacido.

b. Es una prueba que permite identificar
riesgos en el recién nacido.

c. Es unprograma de crecimiento y
desarrollo infantil.

d. No lo sabe.

3. ¢A quién beneficia el tamizaje
neonatal?

. A la madre.

b. Al recién nacido.

c. A ambos.

d. No es importante.

QD

4. ¢Cuél es el principal objetivo del
tamizaje neonatal?
a. Prevenir y diagnosticar enfermedades
congeénitas.
b. Realizar una evaluacion clinica del
recién nacido.
c. Determinar el tipo de sangre del bebé.
d. No lo sabe.
5. ¢Cudles son los beneficios del tamizaje
neonatal para el recién nacido?
a. Mejora su calidad de vida.
b. Permite conocer su tipo de sangre.
c. Facilita un diagndstico y tratamiento
oportuno.

Gracias por su participacion.

d. Sirve para el control de crecimiento y
desarrollo.

6. ¢Cuantas enfermedades detecta el
tamizaje neonatal?
a. 2 enfermedades.
b. 3 enfermedades.
c. 4 enfermedades.
d. No lo sabe

7. ¢Qué tipo de enfermedades pueden ser
identificadas mediante el tamizaje
neonatal?

a. Enfermedades respiratorias.
b. Enfermedades cardiacas.

c. Enfermedades metabolicas.
d. Todas las anteriores.

8. ¢Qué enfermedades pueden detectarse
mediante el tamizaje neonatal?

a. Hipotiroidismo, galactosemia,
hiperplasia suprarrenal congénita y
fenilcetonuria.

b. Hipotiroidismo, fenilcetonuria,
obesidad y retraso en el desarrollo.

c. Hipotiroidismo, galactosemia,
hiperplasia suprarrenal congénita y
sindrome de Down.

d. No lo sabe

9. ¢(Cuando debe realizarse el tamizaje
neonatal a tu bebé?
a. Inmediatamente después del
nacimiento.
b. Entre el primery tercer dia de vida.
c. Después de la 48 horas de nacido.
d. No lo sabe.

10.¢Con qué frecuencia debe realizarse el
tamizaje neonatal?
a. 1lvez
b. 2 veces
c. 3veces



d. No lo sabe

B. DIMENSION PRACTICA

11.;Donde se coloca la muestra de sangre
para el tamizaje neonatal?

En un tubo.

. Enun frasco.

En un papel filtro.

. No lo sabe.

ooow

12.;De qué parte del cuerpo se extrae la
muestra de sangre para el tamizaje
neonatal?

Del brazo.

. Del dedo.

Del tal6n del pie.

. No sabe.

oo o

13.¢ Cuéntas gotas de sangre se necesitan
para realizar la prueba?

1 gota.

. 2 gotas.

. 4 gotas.

. 6 gotas.

o

o O T

14.¢ Es indispensable contar con una orden

o0 consentimiento informado para

realizar el tamizaje neonatal?

a. Se requiere 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.

15.¢ A quiénes se les realiza el tamizaje?
a. A todos los recién nacidos.
b. A los recién nacidos prematuros.
c. A aguellos recién nacidos que
presentan alguna enfermedad.
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d. A los bebés cuyas madres solicitan el
tamizaje.

16.¢Cuanto tiempo se tarda en entregar
los resultados del tamizaje neonatal?
a. Alas 24 horas.
b. A los 3 dias.
c. Alos 15 dias.
d. No le dijeron.

17.¢Cuanto tiempo dura el procedimiento
de toma de muestra para el tamizaje
neonatal?
a. Menos de 10 minutos.
b. 30 minutos.
c. 1 hora.
d. 2 horas.

18.¢Quién realiza la toma de muestra para
la prueba de tamizaje neonatal?
a. Médico.
b. Enfermera.
c. Técnico en Laboratorio.
d. No lo sabe.

19.¢ Es necesaria alguna preparacion
especial antes de realizar la prueba?
a. El recién nacido debe estar en ayunas.
b. Calentarle el pie y darle de lactar.
c. No se requiere ninguna preparacion.
d. No lo sabe

20.¢Qué molestias pueden presentarse
después del tamizaje neonatal?
a. Hemorragia.
b. Endurecimiento en la zona de puncion.
c. Moreton en la zona de puncion.
d. Ninguna.
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Escala de actitudes sobre el tamizaje neonatal

Titulo de investigacion. Conocimientos y actitudes de las madres sobre el tamizaje neonatal en el
hospital materno de Huénuco, 2025.

Indicaciones. Estimado(a) participante, a continuacion, se presentan una serie de afirmaciones
respecto a sus actitudes hacia al tamizaje neonatal. Le solicitamos que marque la opcion que mejor
refleje su opinion de acuerdo con la siguiente escala:

1

2 3 4

5

Nunca A veces Indiferente Casi siempre Siempre

Gracias por su participacion.

DIMENSION COGNITIVA

1. | Me gustaria conocer mas sobre el tamizaje neonatal.

2. | Me gustaria que se consultara mi opinién antes de
realizar procedimientos a mi bebe.

3. | Me interesa conocer el objetivo del tamizaje neonatal.

4. | Deseo aprender mas sobre las enfermedades
metabdlicas que se pueden detectar con esta prueba.

5. | Me gustaria recibir informacién detallada acerca de la

prueba y sus resultados.

DIMENSION AFECTIVA

6. | Siento confianza en la enfermera que realiza el
tamizaje neonatal.

7. | La enfermera me pregunta cOmo me siento antes del
procedimiento.

8. | La enfermera me permitié expresar mis dudas o
preocupaciones.

9. | La enfermera utiliza un tono de voz célido y
tranquilizador.

10. | Me senti valorada cuando la enfermera me felicit6 por

traer a mi bebé al tamizaje neonatal.

DIMENSION CONDUCTUAL

11.

Siento que la enfermera encargada del tamizaje
neonatal esta bien capacitada.

12.

Considero que el procedimiento realizado a su bebé
fue el adecuado.

13.

Siento que es obligatorio realizar el tamizaje neonatal

14.

Comprendo la importancia de detectar enfermedades
mediante el tamizaje neonatal




‘ 15. \ Recomendaria el tamizaje neonatal a otras madres.
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Apéndice B: Validez de los instrumentos

INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad de determinar la relacién entre el “Conocimiento
y actitudes sobre el tamizaje neonatal de las madres del Hospital Matemo Infantil Carlos
Showing Ferrari en Huanuco”

Instrucciones

La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los items
propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestos relativos a:
“Conocimiento y actitudes sobre el tamizaje neonatal de las madres del Hospital
Materno Infantil Carlos Showing Ferrari — Huanuco, 2025” Para ello deberé asignar
una valoracion si el item presenta o no los criterios propuestos, y en caso necesario se
ofrecen espacios para las observaciones si hubiera.

Juez N°: i

Fecha actual: _43 /03/25

Nombres y Apellidos de Juez: Vibme Z("’”Ib (uences
Institucién donde labora: 7./ T, " Gnte S}“"”"”"J Tovani

Aios de experiencia profesional o cientifica: 20 o

k A & LJ\ &
- Vi'aagylo Cuﬁ\"

1 Enf Bsh Neorat! WA

. PN SRES NP

Firma y Sello




CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO
DICTAMINADO POR EL JUEZ

1) ¢Esta de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicacién y estructura del INSTRUMENTO?
S NO()
1 0
Observaciones:,
SUBBTBNCS . oo e e
2) ¢ A su parecer, el orden de las preguntas es el adecuado?

SIy” NO( )

L
SN 5o s R R B G
3) ¢ Existe dificultad para entender las preguntas del INSTRUMENTO?

0’ b2
L
N W T O e oo S
4) ;Existen palabras dificiles de entender en los items o reactivos del INSTRUMENTO?

si( ) NO (Y~

COBBIAOIONGE......couvccnsimusmismnmmisvs osd v AR o B S S S e s A S e s
SUGEIBNGIES ... oo oo e e e e e e oot e oot

5) ¢Las opciones de respuesta estéan suficientemente graduados y pertinentes para cada item o reactivo del
INSTRUMENTO?

Ity NO()

OBBBIACIIOE: ... ocxsvvvasissiosons cvomssmon i SO Y e o SRR Ao Tov s o o B var e
SUGEIBACES: ... oo oo oo e e e e e e e e
6) ¢Los items o reactivos del instrumento tienen correspondencia con la dimensién al que pertenece en el
constructo?

sl NO( )
Observamoma:;'(/r B e T — T ——
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Nombre del cuestionario: CUESTIONARIO DE RESPUESTA A LOS CONOCIMIENTOS DEL TAMIZAJE NEONATAL
INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)

Dimensiones

Claridad'

Congruencia®

Contexto®

Dominio del *

Constructo

Sugerencias

DIMENSION TECNICA

SI| NO

SI

NO

NO

SI

NO

(Qué entiende por tamizaje neonatal?

(Como definiria la prueba de tamizaje neonatal?

(A quién beneficia el tamizaje neonatal?

¢Cuil es el principal objetivo del tamizaj 1?

¢Cuales son los beneficios del tamizaje neonatal para el recién
nacido?

X[ %X [x

(Cuantas enfermedades detecta el tamizaj 1?

(Que tipo de enfermedades pueden ser identificadas mediante
el tamizaje neonatal

X X x xXX ][R

¢Qué enfermedades pueden detectarse mediante el tamizaje
12

;,Cuimd(; debe realizarse el tamizaj | a tu bebé?

(Con qué frecuencia debe realizarse el tamizaje neonatal?

DIMENSION PRACTICA

@ M| X

NO

1

NO

NO

w R >

(Doénde se coloca la muestra de sangre para el tamizaje
neonatal?

De qué parte del cuerpo se extrae la muestra de sangre para el
tamizaje neonatal?

XX | g MR X% R % [XPKX

(Cuantas gotas de sangre se necesitan para realizar la prueba?

¢Es indispensable contar con una orden o consentimiento
1

informado para realizar el

(A quiénes se les realiza el tamnm;e"

(Cuanto tiempo se tarda en entregar los resultados del tamizaje
12

;Cuanto tiempo dura el procedimiento de toma de muestra para

1je neonatal?

X | X [X[ X X% | X

X | X | X| X|x

I RN (R w X

(Quién realiza la toma de muestra para la prucba de tamizaje
1?

X

la

LEs ia alguna prep ion especial antes de

rueba?

X

X

<

X

20

{,Que’m‘u?lesn‘as, den p e después del

X

X

x

X

ISe
3 Exi

de sin dificultad alguna el iado del item.

Fecha:

El item tiene relacion con el constructo (Nombre de la variable)
iste en ¢l item alguna palabra que no es usual en nuestro contexto. 4 El item evaliia el componente o dimension especifica del constructo (Dimensiones)
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Nombre del cuestionario: CUESTIONARIO DE RESPUESTA A LAS ACTITUDESSOBRE EL TAMIZAJE NEONATAL
INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)

Ne . . L | Dominio del *|
Dimensiones Claridad' Congruencia’? | Contexto® Constructo Sugerencias
BTG e R | B 1 A S o
DIMENSION COGNITIVA SI | NO | SI | NO { SI { NO | sI NO | <1
1 | Me gustaria conocer mas sobre el tamizaje neonatal. x x ‘L x L = [ . B ‘7_1
B LS00 | S N N - _—
5 | Me gustaria que se consultara mi opinion antes de realizar % X % |l A |
= | procedimi ami bebe. | 8 S——
3 | Me interesa conocer el objetivo del tamizaje neonatal. *% * l P ‘ %, [
4 Deseo aprender mas sobre las enfermedades metabolicas que se | y X | % e | - 7“
pueden detectar con esta prueba. J4 1
5 | Me gustaria recibir informacién detallada acerca de la prueba y sus | 3 x ~ % [
DIMENSION AFECTIVA SI | NO| SI | NO SI NO sI ‘ NO
6 | Siento confianza en la enfermera que realiza el tamizaje neonatal. X > % X
7 | La enfermera me pregunta como me siento antes del procedimiento. | ¢ * x [ » | ]
8 | La enfermera me permiti6 expresar mis dudas o preocupaciones. X X x b { |
9 | La enfermera utiliza un tono de voz célido y tranquilizador. x 58 > X
10 Me senti valorada cuando la enfermera me felicitd por traer a mi M X > | x o 4
bebé al tamizaje neonatal. | I R |
DIMENSION CONDUCTUAL SI | NO | SI NO | SI NO sSI NO |
Siento que la enfermera encargada del tamizaje neonatal esta bien X | |
11 % X X X
capacitada. | A | o B
12 | Considero que el procedimiento realizado a su bebé fue el adecuado. | % X ¥ | xX |
13 | Siento que es obligatorio realizar el izaj 1 X ® I X o |
Comprendo la importancia de d enfermedad diante el ¥ X I
14 Y X | X
tamizaje | S | Fy= e
15 Recomendaria el tamizaje neonatal a otras madres ! x ' ‘ x [ I‘ > P53 | ]
TSe entiende sin dificultad alguna el enunciado del item T item tiene relacion con el constructo (Nombre de Ia variable) o )
3 Existe en el item alguna palabra que no es usual en nuestro contexto. — * Elitem evaliin el componente o dimensiin especifica del constructo (Dimensiones)

Fecha:

Valido

por:

52



INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad de determinar la relacion entre el “Conocimiento
y actitudes sobre el tamizaje neonatal de las madres del Hospital Materno Infantil Carlos
Showing Ferrari en Huanuco™

Instrucciones

La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los items
propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestos relativos a:
“Conocimiento y actitudes sobre el tamizaje neonatal de las madres del Hospital
Materno Infantil Carlos Showing Ferrari — Huanuco, 2025” Para ello debera asignar
una valoracién si el item presenta o no los criterios propuestos, y en caso necesario se
ofrecen espacios para las observaciones si hubiera.

Juez N°: 2
Fecha actual: _ 20/03 [25

Nombres y Apellidos de Juez: L!U5_ALBERTO _Jpunn ARIAS

. U N ' h
Institucién donde labora: OVIVERSIOAD paciowas.  HERHIIO 1/pLOIZAN

Afos de experiencia profesional o cientifica: 3% oitn

@mem

Firma y Sello
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CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO
DICTAMINADO POR EL JUEZ

1) ¢Esta de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicaclén y estructura del INSTRUMENTO?
Sl NO ()
1 0

Observaciones:..............

SugerenGias. . e
2) ¢ A su parecer, el orden de las preguntas es el adecuado?

Sy NO()
ey

SUQeeNCiS ... ... ... ...
3) ¢Existe dificultad para entender las preguntas del INSTRUMENTO?
SI() NO ¢

120 0->1
ODSBIVACIONES.............. oo cvveeeerseecre s cueeee sasennase cns s sbn sosans sonsns sesens sonsns sossnn ses ous

A
4) ;Existen palabras dificiles de entender en los items o reactivos del INSTRUMENTO?
Si( ) NO ¢

ODBRNANONGS:......ccissiissssssinsavsivinsa

Sugerencias.................
5) ¢Las opciones de respuesta estan suficientemente graduados y pertinentes para cada item o reactivo del
INSTRUMENTO?

S %) NO( )

ODBRIIRCIONEG . uiioissss s s e T asea

SUGETENGES. ... . oo oo e e
6) ¢Los items o reactivos del instrumento tienen correspondencia con la dimensién al que pertenece en el
constructo?

Sl(ef NO()
ODSBIVACIONES:.... ..o e ces s s sss s st s s s e e e ereeeseee 2o s es s e et et ettt sttt e ettt oot oot oo ees e

SUGEIBNCIES............ oo e
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

INSTRUCCIONES: Sirvase encerrar dentro de un circulo, el porcentaje que crea conveniente para
cada pregunta.

¢Considera Ud. que el instrumento cumple el objetivo propuesto?

e teccnn L D fecnee Yeoonen teccna fencnnn L R feccona Focanaas +

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Considera Ud. que este instrumento contiene los conceptos propios del tema que s investiga?

(Estima Ud. que la cantidad de items que se utiliza son suficientes para tener una vision
comprensiva del asunto que se investiga?

Considera Ud. que si aplicara este instrumento a muestras similares se obtendrian datos también
similares?

(Qué preguntas cree Ud. que se podria agregar?

(Qué preguntas se podrian eliminar?

Fecha: 2|03 /25

-
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Nombre del cuestionario: CUESTIONARIO DE RESPUESTA A LOS CONOCIMIENTOS DEL TAMIZAJE NEONATAL
INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)

Dominio del * s
N Dimensiones Claridad' | Congruencia’| Contexto® |  Constructo Sugerencias
DIMENSION TECNICA SI| NO SI NO | SI| NO| sI NO
1 [¢Qué de por j 1? 7 &
2_|;Como definiria a prucba de tamizaje 1? ~ ¥ 1 s [
3 [;A quién beneficia el tamizaje neonatal? 7 5 Az [
4 |;Cual es el principal objetivo del tamizaj 1? ~
s (Cuales son los beneficios del tamizaje neonatal para el recién
nacido? / 7
6 | ;Cuantas enfermedades d el tamizaj 1? 4 Fa =~ Jrenen suniiiid ¢ 7 3
¢Qué tipo de enfermedades pueden ser 1dentlﬁcadas mediante = - B
7 |eltam izaje neonatal /| 7 / - 7o Juwitied ¢, 7§
;Qué enfermedades pueden d di el N
hconatal? d s - g 52 7. Sewititd G, 3F
9 [;Cuando debe realizarse el tamizaje neonatal a tu bebé? » | A —
10 | ;Con qué frecuencia debe realizarse el tamizaje neonatal? A 1 A
DIMENSION PRACTICA SI| NO SI NO | SI| NO SI NO
1 1,D<’mde se coloca la muestra de sangre para el tamizaje fon cecleeclSés
A = pora Lo il [
De qué parlc del cuerpo se extrae la muestra de sangre para el
12 tamizaje 1? T ~ I >
13 | ¢{Cuantas gotas de sangre se necesitan para realizar la prueba? i P L e
14 ¢Es indispensable contar con una orden o consentimiento =
informado para realizar el tamizaje neonatal? i il L7
15 | ;A quiénes se les realiza el tamizaje? - = =] -
16 (Cuanto tiempo se tarda en entregar los resultados del tamizaje
neonatal? 5 cah — =
17 ,Cuanto tiempo dura el procedimiento de toma de muestra para
el tamizaje neonatal? - - = = E [
18 | ¢Quién realiza la toma de mucstra para la prucba de tamizaje | | ) o 1 |
neonatal? - 7z - = .
19 LEs ia alguna prep i6n especial antes de realizar la
ba? | bl i |~ | .
20|¢'-Q“é 1 pueden pr se después del tamizaje f [
neonatal? - -~ - 1= 1 ]
1Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item. El item tiene relacion con el (Nombre de la vanable)
3 Existe en el item alguna palabra que no es usual en nuestro contexto.  * El item evalia el odi i6 ifica del (D )

Fecha:

Val

QO i

ido por:
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Nombre del cuestionario: CUESTIONARIO DE RESPUESTA A LAS ACTITUDESSOBRE EL TAMIZAJE NEONATAL
INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)

T o o " y .
N . | Dominio del *
Dimensiones Claridad' Congruencia® | Contexto’ Constructo Sugerencias
DIMENSION COGNITIVA S NO | SI NO | SI | NO : SI NO
1 | Meg i mas sobre ¢l 1za) 1 x x x l x
2 Me gustaria que se consultara mi opinion antes de realizar ” | ) o
procedimientos a mi bebe. % 4 4
3 | Mei cl objetivo del 1za)/ 1 - e - =
4 | Deseo aprender mas sobre las enfermedades metablicas que se
pueden detectar con esta prueba. <z o o -
Me gustaria recibir infc ion detallada acerca de la prueba y sus e
5 | resultados. i 7 i
DIMENSION AFECTIVA SI | NO | SI NO | SI (NO| SI NO
6 | Siento confianza en la enfermera que realiza el tamizaje neonatal. - iz o -
7 | La enfermera me pregunta como me siento antes del procedimiento. P - -
8 | La enfermera me permitio expresar mis dudas o preocupaciones. = - Lo —
9 | La enfermera utiliza un tono de voz célido y tranquilizador. ~ P~ - >
10 | Me senti lorada cuando la enfe me felicité por traer a mi
bebé al tamizaje neonatal. - — = =
DIMENSION CONDUCTUAL SI | NO| SI | NO| SI |[NO| SI NO
n Siento que la enfi gada del ] | esta bien
capacitada. < - -
12 | Considero que el procedimi lizado a su bebé fue el adecuado. o o o -~
13 | Siento que es obligatorio realizar el tamizaje neonatal — D — -~
ComprendoTa e — diante el
4 tamizaje neonatal _ ~ = Z i
15 | Recomendaria el tamizaje neonatal a otras madres. _ | _ | -1 | '

'S¢ entiende sin dificultad alguna el enunciado del ftem.

2L ftem tiene relacion con el constructo (Nombre de la variable)

3 Existe en el item alguna palabra que no es usual en nuestro confexto. ¢ El ftem evalia el componente o dimension especifica del constructo (Dimensiones)

Fecha:

Valido por:
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INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad de determinar la relacién entre el “Conocimiento
y actitudes sobre el tamizaje neonatal de las madres del Hospital Materno Infantil Carlos
Showing Ferran en Huanuco™

Instrucciones
La evaluacién requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los items
propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestos relativos a:
“Conocimiento y actitudes sobre el tamizaje neonatal de las madres del Hospital
Materno Infantil Carlos Showing Ferrari = Huanuco, 2025” Para ello debera asignar

una valoracién si el item presenta o no los criterios propuestos, y en caso necesario se
ofrecen espacios para las observaciones si hubiera.

Juez N°: 3
Fecha actual: _26/0 3/20ZS’

Nombres y Apellidos de Juez: £=Dsop MITAIL r;zm JiS{'Pl N L

Institucion donde labora: UNIVERS iDAD DE IH\JANJCD

Anos de experiencia profesional o cientifica: 3 AnaS

Dr. Edson Mijail Meza Espinoza
DOCENTE UNIVERSIT




CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO
DICTAMINADO POR EL JUEZ

1) (Esta de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicacién y estructura del INSTRUMENTO?
SI(®) NO ()
1 0
Observaciones:... .
Sugerencias
2) ¢ A su parecer, el orden de las preguntas es el adecuado?

Observaciones: .

T

3) ¢Existe dificultad para entender las preguntas del INSTRUMENTO?

SI() NO
120 0—)(%J

ODbSEIVACIONES: ..o v e v

SRR ORI 5w vhe o A TS e R B AR A et s b v e ok SR M s e B R

4) ;Existen palabras dificiles de entender en los items o reactivos del INSTRUMENTO?

Si() NO (X)

DS EIVACIONES. ... et e et e e et s e ers eae e eroe

RROORIRIND: v cren v oo ok Sremsoman e G RSl R RS speTTA re Ehi ss senesaneitsmaane emmacsliaisiss

SIR NO( )
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§) ¢Las opciones de respuesta estan suficientemente graduados y pertinentes para cada item o reactivo del

INSTRUMENTO?
Sl NO( )

DS IVACIONES. ... ... ... soes e eee e eee e ees s e ses s ees ers see sa et et eses sea es sesses san sen ere e ean e e 2ensen et eae 2ot e ee oot oo

SUGETBNCIBS:... .. .o. oo ces e eesive erseas s ees e ens et e eas s a0t 00 400404 2 408200 s 200 0 2080 201 0 a0 e e e ees e e ee e een s een e oo

6) ¢Los items o reactivos del instrumento tienen correspondencia con la dimensién al que pertenece en el

constructo?

Sl NO( )
Observaciones:.........gq:.....

BOUIOMOMNBIIND i s o A RS AR B3 A e S A AT OSSR e ek e



VALIDACION DE INSTRUMENTO

INSTRUCCIONES: Sirvase encerrar dentro de un circulo, el porcentaje que crea conveniente para
cada pregunta.

¢Considera Ud. que el instrumento cumple el objetivo propuesto?

(Considera Ud. que este instrumento contiene los conceptos propios del tema que se investiga?

Fecennn Foeenn tecenna R et Fommmm R R Fo e el +

0 10 2 30 40 S0 6 70 8 9 @00

¢Estima Ud. que la cantidad de items que se utiliza son suficientes para tener una visién
comprensiva del asunto que se investiga?

similares?

¢Estima Ud. que los items propuestos permiten una respuesta objetiva de parte de los informantes?

b Spepp— S T Fecamaa S T b e pp—— Focaea e T S e +
0 10 20 30 40 5 6 70 8 9% @00

¢Qué preguntas cree Ud. que se podria agregar?

¢ Qué preguntas se podrian eliminar?

Fecha:

CENTE UNIVERSITAPRIO
CEP: 41108 - RNE: 22675
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Nombre del cuestionario: CUESTIONARIO DE RESPUESTA A LOS CONOCIMIENTOS DEL TAMIZAJE NEONATAL
INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)

° Dominio del * <
N'i Dimensiones Claridad' | Congruencia?| Contexto® |  Constructo Sugerencias

NO NO| sI NO

DIMENSION TECNICA NO

1 [;Qué entiende por tamizaje neonatal?

2 |;Cémo definiria la prueba de tamizaje neonatal?

A quién beneficia el tamizaje neonatal?

\

;Cuil es el principal objetivo del tamizaje neonatal?

¢Cuales son los beneficios del tamizaje neonatal para el recién

(Cuantas enfermedades detecta el tamizaje neonatal?

2
N7 nacido?
5
7

¢Qué tipo de enfermedades pueden ser identificadas mediante
el tamizaje neonatal

({Qué enfermedades pueden detectarse mediante el tamizaje
neonatal?

o0

9 | ;Cuando debe realizarse el tamizaje neonatal a tu bebé?

10 | {Con qué frecuencia debe realizarse el tamizaje neonatal?

a [N NV Y Y YN g

DIMENSION PRACTICA NO NO NO NO

¢Donde se coloca la muestra de sangre para el tamizaje
neonatal?

¢De qué parte del cuerpo se extrae la muestra de sangre para el
tamizaje neonatal?

13 | ¢{Cuéntas gotas de sangre se necesitan para realizar la prueba?

14 ¢Es indispensable contar con una orden o consentimiento
informado para realizar el tamizaje neonatal?

15 [ (A quiénes se les realiza el tamizaje?

16 ¢Cuanto tiempo se tarda en entregar los resultados del tamizaje
neonatal?

AN AR A NANEI AN R ARNAR L SN

SIS YN s ]2 3 NN YD

17 ¢, Cuanto tiempo dura el procedimiento de toma de muestra para
el tamizaje neonatal?

18 ¢Quién realiza la toma de muestra para la prucba de tamizaje
neonatal?

N

19 ; Es necesaria alguna preparacion especial antes de realizar la

eba? ~

x|

RN IATASARY \\\z’\\\\\\“\\a

SININ TSN IS RN NN R

20 i,Quém'?' ias pueden p se después del tamizaje S

3

1 Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item. El item tiene rel con el de la variable)
3 Existe en el item alguna palabra que no es usual en nuestro contexto.  * El item evaliia el p odi i0 ifica del constructo (Dimensiones)

P

2

Fecha: 26/os/2025

Valido por: ( o

ENTE UNIVERSITARIO
CEP: 41106 - RNE: 22675
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Nombre del cuestionario: CUESTIONARIO DE RESPUESTA A LAS ACTITUDESSOBRE EL TAMIZAJE NEONATAL
INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)

Ne Dominio del *|
Dimensiones Claridad" |Congruencia? | Contexto® Constructo | Sugerencias
DIMENSION COGNITIVA SI | NO | SI | NO | SI [NO| SI 1 NO l
1 | Me gustaria conocer mas sobre el tamizaje neonatal. x x x x| 1
5 Me gustam que se consultara mi opinion antes de realizar - s P
procedimientos a mi bebe. o
3 | Me interesa conocer el objetivo del tamizaje neonatal. / G ~ s
4 Deseo aprender mas sobre las enfermedades metabdlicas que se - S P o~ [
pueden detectar con esta prueba. P |
s Me gustaria recibir informacion detallada acerca de la pruebay sus | - ~ o e 1‘
resultados. [
DIMENSION AFECTIVA SI [ NO| SI | NO| SI |[NO| SI NO
6 | Siento confianza en la enfermera que realiza el tamizaje neonatal. e Py ~ P ‘
7 | La enfermera me pregunta como me siento antes del procedimiento. | o~ 4 Ed Ve 1
8 | La enfermera me permitio expresar mis dudas o preocupaciones. 4 P - Va
9 | La enfermera utiliza un tono de voz calido y tranquilizador. i Pl - @
10 | Me senti w‘don"ada cuando la enfermera me felicito por traera mi | _~ »
bebé al tamizaje neonatal. < /
DIMENSION CONDUCTUAL SI [ NO | SI [ NO | SI [NO| SI | NO
1 Siemq que la enfermera encargada del tamizaje neonatal esta bien & IZd > o i
capacitada. - |
12 | Considero que el procedimiento realizado a su bebé fue el adecuado. | - 2 7 v
13 | Siento que es obligatorio realizar el tamizaje neonatal e v & 7
Comprendo la importancia de detectar enfermedades mediante el =
14| oM v v ‘
tamizaje neonatal il 1
[ 15 [ Recomendaria el tamizaje neonatal a otras madres. [~] | -1 |- 1 T~ | |

1Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item.
3 Existe en el item alguna palabra que no es usual en nuestro contexto.

Fecha: 26/07/aezs

Valido por: (

Dr/Edson Mijail Me'z:; ﬁ?,i’lw
CEP: 41|£'!“£ENE: 2675,

2E ftem tiene relacion con el constructo (Nombre de la variable)
4 El item evalia el componente o dimension especifica del constructo (Dimensiones)



INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad de determinar la relacién entre el “Conocimiento
y actitudes sobre el tamizaje neonatal de las madres del Hospital Materno Infantil Carlos Showing
Ferran en Huanuco”

Instrucciones

La evaluacién requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los items
propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestos relativos a:
“Conocimiento y actitudes sobre el tamizaje neonatal de las madres del Hospital
Materno Infantil Carlos Showing Ferrari — Huanuco, 2025” Para ello deberé asignar una
valoracion si el item presenta o no los criterios propuestos, y en caso necesario se ofrecen
espacios para las observaciones si hubiera.

Juez N°: H
Fecha actual: _0 105/25

Nombres y Apellidos de Juez: fre qa"lf@ ,lorzaf& y l'f/afoS

@nwmfdad Ve Huimo. o
Institucién donde labora: “ H./.I. Chlas Shawung Forort

HO ora

Afios de experiencia profesional o cientifica:

hDoecncié Univegéitarig
CEP. 14960 - Aeg. 630

Firma y ?’ello
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CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO
DICTAMINADO POR EL JUEZ

1) ¢ Esta de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicacion y estructura del INSTRUMENTO?

1SI J% NOO()
L R T T
Sugerencias e
2) ;A su parecer, el orden de las preguntas es el adecuado?

Sigy NO( )
CURRIVBORINIEL ..o c1nesnsssssimssnnunsnsstbbbansintebbonsssiss SMASEAIRS sesssnsnsonannsonsas spnsmessdsssiisninidinsassasorasnonsassasneasarasss
T,
3) ¢ Existe dificultad para entender las preguntas del INSTRUMENTO?

SI() NO

120 031

5) ¢Las opciones de respuesta estan suficientemente graduados y pertinentes para cada item o reactivo del
INSTRUMENTO?




VALIDACION DE INSTRUMENTO

INSTRUCCIONES: Sirvase encerrar dentro de un cireulo, el porcentaje que crea conveniente para
cada pregunta.

Considera Ud. que el instrumento cumple el objetivo propuesto?

Feesnetecnastecscstucnsstucsnnteccsctennce drniieneteccas Aecanns +

0 10 20 30 40 S0 60 70 80 9%  JOO_.

:Considera Ud. que este instrumento contiene los conceptos propios del tema que se investiga?

ﬂ--0~4\-—-d‘5----4‘\----“----*----*----M---.*- ----- 'f
0 10 20 30 40 S50 60 70 8 9% 100

¢Estima Ud. que la cantidad de items que se utiliza son suficientes para tener una vision
comprensiva del asunto que se investiga?

B T e e e e e e -+
0 10 20 30 40 S50 60 70 8 9% &.

;Considera Ud. que si aplicara este instrumento a muestras similares se obtendrian datos también
similares?

e i T, e e e -+
0 10 20 30 40 S0 6 7 8 9% 100~

(Estima Ud. que los items propuestos permiten una respuesta objetiva de parte de los informantes?

| SRy G S T -+
0 10 20 30 40 50 60 70 8 9 »
{Qué preguntas cree Ud. que se podria agregar?
(Qué preguntas se podrian eliminar?
f

\
Fecha:__ 01/03/2075

y Avalos

¢

Valido por: ﬁm 9"’4‘"‘" fagw{l’: // Avaﬁf ':p ..,m%
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Nombre del cuestionario: CUESTIONARIO DE RESPUESTA A LOS CONOCIMIENTOS DEL TAMIZAJE NEONATAL
INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)

NS Dimensiones

Claridad’

Congruencia®

Contexto®

Dominio del *

Consivucio Sugerencias

DIMENSION TECNICA

SI| NO

NO

NO

NO

(Qué entiende por tamizaj 12

4

et

(Cémo definiria la prueba de tamizaje neonatal?

A quién beneficia el tamizaje neonatal?

(Cudl es el principal objetivo del tamizaje neonatal?

nacido?

(Cuéles son los beneficios del tamizaje neonatal para el recién

;Cuéntas enfermedades d el tamizaj 1?

B I E-2Y Al =N [V [

¢Qué tipo de enfermedades pueden ser identificadas mediante
cl tamizaje neonatal

N N B RN

2Qué enfermedad den detectarse mediante el

meonatal?

9 | ¢Cuéndo debe reali el tamizaj | a tu bebé?

10_|;Con qué fr ncia debe realizarse el tamizaje 1?

‘\\ NN NIYNSNNIN in

NS NNNY e

DIMENSION PRACTICA

SI| NO

1]

NO

NO

w
-

NO

¢Donde se coloca la muestra de sangre para el tamizaje
neonatal?

~

tamizaje neonatal?

¢De qué parte del cuerpo se extrae la muestra de sangre para el

13 | ¢Cuéntas gotas de sangre se necesitan para realizar la prueba?

¢Es indispensable contar con una orden o consentimiento
informado para realizar el tamizaje neonatal?

15 | (A quiénes se les realiza el tamizaje?

16 ¢Cuénto tiempo se tarda en gar los resultados del tamizaj

neonatal?

17 ¢ Cuanto tiempo dura el procedimiento de toma de muestra para

~ o= N N N S

NSNS NS TN YN~

el tamizaje neonatal?

&Quién realiza la toma de muestra para la prueba de tamizaje

7z

nconatal? e
19 Es > ia alguna prey ion especial antes de
prucba?

/

. Que molestias pueden | se después del
neonatal?

/7

/

\\E\ A N L DN ENENENEZIA D \\\\\\\\c_ﬁ

! Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item.
3 Existe en el item alguna palabra que no es usual en nuestro contexto.

Fecha: 0105725

p
Valido por:_A 14 Q aderio 4[7‘”7075 /‘/!WU@
o 7

4 El item evalia el

od

El item tiene relacion con el constructo (Nombre de la variable)

del constructo (Dimensiones)




INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad de determinar la relacién entre el “Conocimiento
y actitudes sobre el tamizaje neonatal de las madres del Hospital Matemo Infantil Carlos
Showing Ferran en Huanuco™

Instrucciones
La evaluacién requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los items
propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestos relativos a:
“Conocimiento y actitudes sobre el tamizaje neonatal de las madres del Hospital
Materno Infantil Carlos Showing Ferrari - Huanuco, 2025” Para ello debera asignar

una valoracion si el item presenta o no los criterios propuestos, y en caso necesario se
ofrecen espacios para las observaciones si hubiera.

Juez N°: 5

Fecha actual: J3_/o~$/ 2025

Nombres y Apellidos de Juez: Gwmg/ W Gam,:}, Cabrrou
Institucion donde labora: ’#"I“EL ‘"7“’6‘—"“7 ::»f»ﬂ Conlen s“"‘"""g Funari

Afios de experiencia profesional o cientifica:___{7 ans

Y
i€ Firmay Sello

A
S Por
SO o agr e TapiTRal A
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CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO
DICTAMINADO POR EL JUEZ

1) ¢Esta de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicacion y estructura del INSTRUMENTO?
SN NO()
1 0
Observaciones
Sugerencias
2) ¢ A su parecer, el orden de las preguntas es el adecuado?

S NO( )

Sugerehcns. .

3) ¢Existe dificultad para entender las preguntas del INSTRUMENTO?

SI( ) NOBQ

120 021
Observaciones. .

SUGETBGHS.............ce e e oo e s et e e e e
4) ¢ Existen palabras dificiles de entender en los items o reactivos del INSTRUMENTO?
SI() NOXY

Observaciones.............

R A s U,
§) ¢Las opciones de respuesta estan suficientemente graduados y pertinentes para cada item o reactivo del
INSTRUMENTO?

SIp4_ NO()

ODSBIVECIONES ... ... o cv. ot e e eet s et ess e ses s e ees s sam ees e ees s s2e ens s ses ses e s0n ses 2t e 10t a1 ers see e een rens s srseens

e
6) ¢Los items o reactivos del instrumento tienen correspondencia con la dimension al que pertenece en el
constructo?

S NO( )

BUGBIONBE......cc e oo oo

68



VALIDACION DE INSTRUMENTO

INSTRUCCIONES: Sirvase encerrar dentro de un circulo, el porcentaje que crea conveniente para
cada pregunta,

«Considera Ud. que el instrumento cumple el objetivo propuesto?

¢Estima Ud. que la cantidad de items que se utiliza son suficientes para tener una vision
comprensiva del asunto que se investiga?

similares?

Qué preguntas cree Ud. que se podria agregar?

(Qué preguntas se podrian eliminar?

Fecha:__ 13]os] 2025

-&;. T e
{ R I ;.c.‘_n ‘
Valido por:_§., e &1 72 b sty
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Nombre del cuestionario: CUESTIONARIO DE RESPUESTA A LOS CONOCIMIENTOS DEL TAMIZAJE NEONATAL
INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)

o o [ Dominio det | :
. Dimensiones Claridad' | Congruencia® | Contexto’ | Constructo Sugerencias
DIMENSION TECNICA SI| NO SI ( NO | SI| NO| sI NO 1
1_[;Qué entiende por tamizaje neonatal? e o I v [ '
2 |;Como definiria la prucba de tamizaje neonatal? v < ka & =L -
3 | ¢A quién beneficia el tamizaje neonatal? v b £ il
4 | ;Cual es el principal objetivo del tamizaje neonatal? v & P Ll S .
s | ¢Cuales son los beneficios del tamizaje neonatal para el recién v o
> | nacido? v i B
6 | Cuantas enfermedades detecta el tamizaje neonatal? v v P / |
7 (Qué tipo de enfermedades pueden ser identificadas mediante | > 7 [
el tamizaje neonatal &
(Qué enfermedades pueden detectarse mediante el tamizaje
. neonatal? & o 4 & |
9 | Cuando debe realizarse el tamizaje neonatal a tu bebé? v - v |
10 | ;Con qué frecuencia debe realizarse el tamizaje neonatal? v - C 7 |
DIMENSION PRACTICA SI| NO SI NO | SI| NO| SI NO
11 | éDonde se coloca la muestra de sangre para el tamizaje » . N
neonatal? z o
12 (De qué parte del cuerpo se extrae la muestra de sangre para el v > 2 B
~ | tamizaje neonatal? v |
13 | ¢Cuantas gotas de sangre se necesitan para realizar la prueba? > ¢ = - |
14 Es indispensable contar con una orden o consentimiento p v 7
informado para realizar el tamizaje neonatal? ¥ ‘ . 1
15 | (A quiénes se les realiza el tamizaje? v v I P [
;Cuanto tiempo se tarda en entregar los resultados del tamizaje == i - =
(4
16 | neonatal? s < . = e
17 {Cuanto tiempo dura el procedimiento de toma de muestra para | |
| tamizaje neonatal? v @ = -~ ]
(Quién realiza la toma de muestra para la prueba de tamizaje [ [ -
16 neonatal? - el N ‘/,A, | L ==
. Es necesania alguna preparacion especial antes de realizar la
i brueba? < < — ,?»,, o e e |
(Qué molestias pueden presentarse después del tamizaje [
0 neonatal? ¥ il o e ,V, . o e Sm—
1 Se entiende sin dificultad alguna el iado del item. El item ticne relacion con el constructo (Nombre de la variable)

3 Existe en el item alguna palabra que no es usual en nuestro contexto.  * El item evaliia el componente o dimension especifica del constructo (Dimensiones)

Fecha: 43 /05/95

2y

i —

e o e s

Valido por:




Nombre del cuestionario: CUESTIONARIO DE RESPUESTA A LAS ACTITUDESSOBRE EL TAMIZAJE NEONATAL
INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)

N° Dominio del * i
Dimensiones Claridad' Congruencia’ Contexto® Constructo Sugerencias
|
DIMENSION COGNITIVA SI NO SI NO | SI [ NO SI NO
1 | Me gustaria conocer mas sobre el tamizaje neonatal. x x = | x| -1 |
5 | Me gustaria que se consultara mi opinion antes de realizar e |
~ |p dimi a mi bebe. =t
3 | Me interesa conocer el objetivo del tamizaje neonatal. 4 ” . - [
4 | Deseo aprender mas sobre las enfermedades metabélicas que se P v | o o
pueden detectar con esta prueba.
s Me gustaria recibir informacion detallada acerca de la prucba y sus | 7 .
11ad. d ‘
DIMENSION AFECTIVA SI | NO | SI NO | SI | NO SI 1 NO
6 | Siento confianza en la enfermera que realiza el tamizaje neonatal. v e s | |
7 | La enfermera me pregunta como me siento antes del procedimiento. & v 7 « | ‘
8 | La enfermera me permitio expresar mis dudas o preocupaciones. v P4 " / | | |
9 | La enfermera utiliza un tono de voz calido y tranquilizador. 7/ % 7 / “ |
Me senti valorada cuando la enfermera me felicitd por traer a mi ~ ‘ I
10 2 PR 5 | rd
bebé al 1 v 4 | | |
| T
DIMENSION CONDUCTUAL SI NO | SI NO @ SI | NO & SI NO | |
n Siento que la enfermera encargada del tamizaje neonatal esta bien - v T o v
capacitada. | ‘
12 | Considero que el lizado a su bebé fue el adecuado. | ./ 7 7 v | \
13 | Siento aue es obli io realizar el izai 1 P4 % Zriil I
ﬁ sTRecomendaria ¢l tamizaje neonatal a ofras madres, l v [ [ 7 [ [ v [ r/ [ J
! Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item. E] ffem tiene relacidn con el constructo (Nombre de la variable)

¥ Existe en el item alguna palabra que no es usual en nuestro contexto.  * El item evalia ¢l componente o dimension especifica del constructo (Dimensiones)

Fecha,_43/05/202r

Valido por:

oo
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Apéndice C: Confiabilidad de los instrumentos

Cuestionario sobre conocimientos del tamizaje neonatal
Para evaluar la confiabilidad del cuestionario sobre conocimientos del tamizaje neonatal,
se realizé una prueba piloto con la participacion de 10 madres del Centro de Salud Aparicio
Pomares. Se aplico un analisis de consistencia interna mediante el coeficiente Alfa de Cronbach,
obteniéndose un valor de 0,645. Este resultado refleja un nivel de confiabilidad aceptable,
respaldando la validez del instrumento para su aplicacion en el presente estudio.
Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
0,645 20

Fuente: Apéndice A.2

Escala de actitudes sobre el tamizaje neonatal

De manera similar, para evaluar la confiabilidad de la escala tipo Likert sobre actitudes
frente al tamizaje neonatal, se llevd a cabo una prueba piloto con 10 madres del mismo
establecimiento de salud. El analisis de consistencia interna, utilizando el coeficiente Alfa de
Cronbach, arroj6 un valor de 0,834, lo que evidencia un nivel de confiabilidad alto y adecuado

para su uso en la investigacion.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

0,834 30

Fuente: Apéndice A.3
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Matriz de datos

Medicidn

NIVEL DE CONOCIMIENTO

13

16

16

1

12

10
14
10

14

CONOCIMIENTO PRACTICO

NIVELDEACTITUD

ACTITUDES AFECTIVAS

=
&
=
=
=
=
£

]

E

]
A

CONOCIMIENTO TEGRICO

Item1 |ltem2 (ltem3 (ltemd |Item5 |Item6 (Item7 |ltem8 |ftemd |ltem10|Suma |Medicion (ltemid|ltemd2|ltem13|Item14|Item15{ltem16|item17|Item18|Item19/ltem20|Suma  (Medicion | Sumatoria

D

10

ACTITUDES COGNITIVAS

2

2

Item0001 |Item0002 |Item0003 |Item0004 |Item0005 | Suma Medicidn Item006 |Item007 |ltem003 |1tem003 |Item010 |Suma |Medicion

1D
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Apéndice D: Consentimiento informado

Titulo de investigacion. Conocimientos y actitudes de las madres sobre el tamizaje neonatal en
el hospital materno de Huanuco, 2025.

Investigadores.

Lic. Enf. Lesly Nataly Agiiero Ayala

Lic. Enf. Sonia Paredes Cudefia

Objetivo.

Determinar la relacion conocimientos y actitudes de las madres sobre el tamizaje neonatal en el hospital
materno de Huanuco, 2025

Procedimiento.

Usted sera invitada a participar en una entrevista en la que se le aplicaran tres instrumentos relacionados
con el tamizaje neonatal. Estos instrumentos seran administrados de manera confidencial y anénima,
garantizando su privacidad en todo momento.

Es importante destacar que no existen riesgos fisicos ni procedimientos invasivos involucrados en este
estudio. La encuesta sera realizada de manera respetuosa y sin generar incomodidad. El tiempo estimado
para completar los instrumentos es de aproximadamente 30 minutos.

Sus respuestas se utilizaran exclusivamente con fines de investigacion y seran tratadas de forma
confidencial, sin que se divulgue ninguna informacién que permita identificarla personalmente.

Confidencialidad.

Su identidad serd completamente protegida durante todo el proceso. Los datos recopiados seran tratados
de forma estrictamente confidencial y no se compartiran con terceros en ninguna circunstancia. Solo los
investigadores tendran acceso a la informacion, la cual se empleara exclusivamente para fines de esta
investigacion.

Participacion voluntaria:

Su participacion en este estudio es totalmente voluntaria. Usted tiene el derecho de optar por no participar
o de retirarse en cualquier momento, sin que ello conlleve repercusiones negativas. Es importante sefialar
que no se ofrecera compensacion econémica alguna por su participacion en el estudio.

Beneficios.

Aunque este estudio no le proporcionara beneficios directos, su participacion contribuira
significativamente a mejorar el conocimiento sobre el tamizaje neonatal y las actitudes de las madres al
respecto. Los resultados obtenidos podran beneficiar a futuras madres y recién nacidos al promover una
mejor comprension sobre la importancia de esta prueba.

Contacto.

Si tiene alguna pregunta sobre el estudio o su participacion, no dude en ponerse en contacto con la
investigadora responsable:

Lic. Enf. Lesly Nataly Agiiero Ayala, [984870811] o [correo electronico].
Consentimiento.

Al firmar este documento, usted reconoce que ha leido y comprendido la informacion proporcionada y da
su consentimiento voluntario para participar en el estudio.

Firma:

Nombres y Apellidos:
Fecha:




Apéndice E: Matriz de consistencia

Titulo: Conocimientos y actitudes de las madres sobre el tamizaje neonatal en el hospital materno de Huénuco, 2025.

Problema

Objetivos

Variables

Hipotesis

Metodologia

Problema general

Objetivo general

Variable 1

Hipdtesis general

¢Cudl es la relacion entre el
conocimiento y las actitudes
sobre el tamizaje neonatal de
las madres del Hospital
Materno Infantil- Hudnuco,
2025?

Determinar la relacion
conocimientos Yy actitudes
de las madres sobre el
tamizaje neonatal en el
hospital materno de
Huénuco, 2025

Conocimiento

Problemas especificos

Objetivos especificos

Variable 2

¢Cual es la relacion entre el
conocimiento en la
dimensidn tedrico y las
actitudes sobre el tamizaje
neonatal de las madres del
Hospital Materno Infantil—
Huénuco, 2025?

¢Cual es la relacién entre el
conocimiento en la
dimensién practica y las
actitudes sobre el tamizaje
neonatal de las madres del
Hospital Materno Infantil—
Huanuco, 2025?

Establecer larelacién entre
el conocimiento en la
dimensidn teérico y las
actitudes sobre el tamizaje
neonatal de las madres del
Hospital Materno Infantil—
Huanuco, 2025.

Identificar la relacion entre
el conocimiento en la
dimension préctica y las
actitudes sobre el tamizaje
neonatal de las madres del
Hospital Materno Infantil—
Huanuco, 2025.

Actitudes

HO: No existe relacion
entre el conocimiento y
las actitudes sobre el
tamizaje neonatal de las
madres del Hospital
Materno Infantil—
Huanuco, 2025.

Hi: Existe relacion entre
el conocimiento vy las
actitudes sobre el tamizaje
neonatal de las madres del
Hospital Materno
Infantil- Hudnuco, 2025.

Enfoque: Cuantitativo
Disefio: Correlacional

Tipo: No experimental,
prospectivo y transversal.

Corte: Transversal

Poblacion: 361 madres que
acuden al hospital para la
atencion de sus neonatos.

Muestra: 186 madres
Técnica: Encuesta
Instrume nto:

- Cuestionario de las
caracteristicas generales
de las madres de los recién
nacidos (Apéndice A.1).

- Cuestionario sobre
conocimiento del tamizaje
neonatal (Apéndice A.2).

- Escala de actitudes sobre
el tamizaje neonatal
(Apéndice A.3).
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