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RESUMEN

El objetivo de la investigacion fue Determinar los factores perinatales y patoldgicos
relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial
docente Belén Lambayeque, 2018. Con un disefio de tipo no experimental — transeccional
exploratorio. La poblacion estd constituida por 50 madres de neonatos, internadas en el
servicio de obstetricia y ginecologia del nosocomio nombrado; y 50 personales de salud
entre licenciadas en enfermeria, obstetras, médicos e internos del servicio de neonatologia,
del mismo nosocomio. El instrumento fueron dos encuestas; una para medir la variable
Perinatal El instrumento fue realizado por la investigadora, siendo validado por juicio de
expertos teniendo en cuenta la variable a estudiar., y otra encuesta para medir la variable
Patoldgica este instrumento fue obtenido de la Tesis “Percepcion y conocimiento sobre el
cuidado del recién nacido con sindrome de aspiracion de meconio en el personal de
enfermeria del CEMEV”, de la autora Licenciada en enfermeria Adriana Campos Xocuitz;

ambas encuestas constan de 10 items.

La conclusion principal refiere que los factores perinatales, han presentado que las madres
no se cuidan adecuadamente durante su periodo de gestacion aumentando el riesgo de
SALAM; mientras que El factor patoldgico, muestra que durante la gestacién, las patologias

de la madre tienen relacion con el SALAM.

Por lo que se recomendara cuidados perinatales integrales, periddicos y continuos para
disminuir el riesgo de paso de meconio al liquido amni6tico; asi mismo que el personal de
salud del Hospital Provincial Docente Belén, esté preparado para recibir madres con

patologias que puedan causar el SALAM

PALABRAS CLAVE: Neonato, Liquido amniético, Meconio, Liquido amniético meconial,
Sindrome de aspiracion de liquido meconial, Cuidados de recién nacidos, Asfixia Perinatal,

Depresion Cardiovascular, Hipertension Arterial, Diabetes mellitus.



ABSTRACT

The objective of the research was to determine the perinatal and pathological factors related
to the meconium fluid aspiration syndrome of Belen Lambayeque Provincial Teacher
Hospital, 2018. With a design of non experimental type - exploratory transection. The
population is constituted by 50 mothers of internships in the service of obstetrics and
gynecology of the named hospital; and 50 health personnel among nursing graduates,
obstetricians, doctors and inpatients of the neonatology service, from the same hospital. The
instrument was two surveys; one to measure the Perinatal variable The instrument was made
by the researcher, being validated by expert judgment taking into account the variable to be
studied., and another survey to measure the Pathological variable this instrument was
obtained from the Thesis "Perception and knowledge about the care of the newborn with
meconium aspiration syndrome in the nursing staff of the CEMEV ", by the author Lic.

Adriana Campos Xocuitz; both surveys consist of 10 items.

The main conclusion is that perinatal factors have shown that mothers are not adequately
cared for during their gestation period, increasing the risk of SALAM; whereas the
pathological factor shows that during pregnancy, the pathologies of the mother are related
to the SALAM.

Therefore, comprehensive, periodic and continuous perinatal care should be recommended
to reduce the risk of passing meconium to the amniotic fluid; likewise that the health
personnel of the Provincial Teaching Hospital Belen, is prepared to receive mothers with
pathologies that may cause SALAM.

KEYWOORD: Neonate, Amniotic fluid, Meconium, Meconium amniotic fluid, Meconium
fluid aspiration syndrome, Newborn care, Perinatal asphyxia, Cardiovascular depression,

Arterial hypertension, Diabetes mellitus.
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I. INTRODUCCION
La Organizacion Mundial de Salud (2012) nos dice que la mortalidad tanto de recién nacidos
como la muerte es generada entre el alumbramiento hasta los 28 dias de vida. (¥
El proceso de patologia y el deceso del recién nacido estan relacionado a varios factores
patologicos de origen multifactorial los cuales estan presente desde la concepcion en la
madre y su producto; “Existen factores relacionados con los genes y el medio ambiente que
nos rodea, problemas del crecimiento fetal, mujeres con desnutricion cronica o anemia,
embarazos maltiples (multigestas) e hipertension arterial” ). En gestaciones de peso normal
al nacer, el riesgo de deceso del recién nacido se relaciona a la edad de la madre sobre todo
en las madres con edades tempranas, como adolescentes, el consumo de drogas y tabaco,
embarazos multiples (multigestas), hipertension arterial y sobre todo las caracteristicas
individuales del recién nacido.
La importancia de como se encuentra la situacion actual; de como el personal de enfermeria
y profesionales de salud debe actuar en el &rea de neonatologia cuando se enfrentan a un
problema como es el SALAM y como ayudar a prevenir esta situacién; a traves de la
educacion, talleres y cuidados perinatales desde la concepcion gasta el alumbramiento,
incluyendo promocion ante posibles patologias. ®
La presente investigacion tuvo como objetivo general determinar los Factores perinatales y
patoldgicos relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital
Provincial docente Belén Lambayeque, 2018. Teniendo asi en cuenta la importancia de la
problematica expuesta anteriormente; por lo que se plante6 la siguiente pregunta: ¢Cuéles
son los factores perinatales y patoldgicos relacionados con el sindrome de aspiracion de

liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 20187

Es investigacion se estructurd en tres capitulos; en el capitulo I; donde se abordo el objeto
del estudio de investigacion, mismo que sustenta el tejido tedrico y aproximaciones

conceptuales, asi como el marco tedrico donde se realizo la investigacion.

En el capitulo 11, describe el proceso metodoldgico, a través del problema de investigacion;
en el que se ubican las preguntas, hipotesis y objetivos, el disefio del estudio, instrumento de
técnica de investigacion. Y el capitulo 111 donde se encuentra los resultados del trabajo de

estudio, tablas, graficos, y por dltimo la referencia bibliografica e anexos.



1.1.Realidad Problematica.

La OMS nos dice gque a nivel mundial nacen aproximadamente 130 millones de nifios; casi
3.3 millones nacen fallecidos y méas de 4 millones mueren en los 28 dias primeros dias de
vida; 25% de las muertes de recién nacidos son por asfixia, sobre todo en el periodo neonatal
temprano; asegura que mas de 1 millon de naonatos que sobreviven a la asfixia desarrollan
secuelas como: pardlisis cerebral, problemas de conocimiento e aprendizaje y otros
problemas en el desarrollo. @

El recién nacido (neonato) en esta etapa de vida; donde tiene contacto con el mundo
extrauterino, con el mundo exterior, se observa incremento de riesgos para la sobrevivencia;
deceso, patologias, complicaciones, secuelas. Es por ello que sera un factor decisivo en la
calidad de vida del individuo, en su pleno desarrollo fisico, neuroldgico y mental,
condicionando su futuro, y su calidad vida préxima. La oportunidad de vida del neonato esta
influenciada por factores maternos, genéticos, del ambiente, sociales, de igual manera como
la oportunidad y calidad atencién de salud brindada ®.”La mortalidad neonatal es un
indicador que nos evidencia el nivel de desarrollo que tiene la atencion perinatal; el cuidado
gestacional y del neonato en una determinada area geografica o en un servicio”. @ La
patologia SALAM puede provocar mortalidad y morbilidad importante en los neonatos.

La incidencia de LAM va en incremento con la edad gestacional, este llega a ser del 30% en
las gestaciones pos-término Y rara vez se produce en gestaciones de menos de 32 semanas

de edad gestacional. ©

“El SALAM es culpable de aproximadamente el 10% de todas las fallas respiratorias
presentadas en los recién nacidos a término que necesitan intubacion. La incidencia es de
0.43 por 1000 nacidos vivos y de los casos ya registrados, ocurren en recién nacidos el 34%
mayores de 40 semanas de edad gestacional”. @

Segun la Direccidén General de Epidemiologia del Ministerio de Salud, los datos de la
vigilancia epidemioldgica en Per( nos sefiala que la mortalidad del recién nacido es precoz
predominante en el deceso del recién nacido (80%); de los decesos del recién nacido el 32%
fue durante el primer dia de vida, el fallecimiento por asfixia fue la principal causa de durante
el alumbramiento, este se considera al SALAM ya que al producirse una hipoxia el neonato

elimina el meconio, asi mismo manchando el liquido amniético produciendo la patologia. (")

El SALAM es un Problema de salud publica que causo angustia en el afio 2009 al Fondo de

las Naciones Unidas para la Infancia (Unicef), al comprobar grandes elevaciones en la tasa



de decesos de neonatos de hasta 28 dias de vida, es asi que es el quinto lugar en la
morbimortalidad de Sudamérica, ya que por cada 1000 nacidos vivos 11 fallecieron en ese
afio, una tasa que se mantuvo en el 2010, en México 24,4, Brasil 31,9 , Argentina, Chile,

Uruguay y Venezuela, que no superan el 1% de muertes neonatales. ("

Segun MINSA, el recién nacido comprende desde el instante de vida y los primeros 28 dias
de edad, donde nos indica que es periodo mas vulnerable y sensible de la vida del ser humano
La presencia de liquido amnidtico manchado de meconio ocurre en 8-10% de los partos de
recién nacidos que nacen a través de SALAM, esto se asocia a la aspiracion de meconio en

las vias aéreas fetales, lo cual causa asfixia y ocurre en solo el 5% de recién nacidos. ©

Al saber la informacion, afecta a los recién nacidos, y conociendo que en el Hospital
Provincial Docente Belén se atiende un alto porcentaje de nacimientos de la region
Lambayeque y sus alrededores donde notifico el mayor porcentaje de muertes perinatales en
la Region de Lambayeque lo que permitié contar con informacion confiable acerca de los
factores y riesgos asociados a la patologia, que afectan la salud de los recién nacidos y de
los que estan por nacer, donde esto nos causa aprehension la cual nos obliga a realizar la
revision meticulosa del mismo, es por ello que esta investigacion tiene como propdsito
determinar factores perinatales y patoldgicos relacionados con el sindrome de aspiracion de
liquido meconial, se estudi6 antecedentes que demuestran factores asociados a una evolucion
clinica, prondstico y prevencion de la patologia; se desarrollé los cuidados perinatales tanto
para la madre como para el recién nacido y la relacion con la patologia, dado que en la
Provincia de Lambayeque no es ajena a esta problematica.



1.2.Trabajos Previos
INTERNACIONAL

G. Gonzales, J. Fernando 2015 (Nicaragua) en su investigacion Factores de riesgo asociados
a la aparicion del sindrome de aspiracion meconial el cual su objetivo fue determinar los
factores de riesgo asociados a la aparicion de SALAM en los RN atendidos en el Hospital
Victoria Motta de Jinotega en el afio 2014. Donde realizo un analisis de casos y controles,
tuvo como poblacion recién nacidos con LAM, la muestra fue a criterios de exclusién, donde
34 neonatos ingresaron con el dx de SALAM vy los controles de 68 para un total de 102
pacientes en estudio. Sus resultados con respecto a los factores de riesgo maternos: “Las
mujeres mayores de 35 afios de edad nuliparas, sindrome Hipertensivo gestacional; ademas
de factores de riesgo asociados al parto: liqguido meconial espeso, sufrimiento fetal agudo y
parto distocico. Los factores de riesgo estadisticamente asociados al problema en estudio
entre los neonatos fueron: liquido meconial espeso, sindrome hipertensivo Gestacional,
sufrimiento fetal agudo, madres nuliparas y como factor neonatal con un puntaje de Apgar
bajo y circular de corddn. Los factores de riesgos maternos e intrapartos los predominantes
encontrados en el estudio recomienda la captacion temprana, vigilancia periodica y continua
de las mujeres gestantes con el objetivo de identificar factores de riesgo relacionados con
SALAM,; asi como la vigilancia del trabajo de parto para identificacion de alteraciones en la
que podamos incidir para evitar complicaciones en el RN”. Esto quiere decir que existen
factores perinatales y patolégicos que causan riesgo de SALAM para ello una identificacion
a tiempo, control periodico y continuo puede prevenir la patologia. ©

Segin MEDISAN 2013 (Santiago de Cuba). En su articulo titulado factores perinatales
relacionados con la asfixia neonatal, nos sefiala que el recién nacido para comenzar su vida
extrauterina, durante el desarrollo del potencial genético y posterior crecimiento va a
depender en gran medida la posibilidad para superar distintas circunstancias de amenaza en
la gestaciéon y el alumbramiento; este representa el periodo méas susceptible de la vida
perinatal. Se realiz6 un estudio observacional de 28 recién nacidos con asfixia al nacer, con
prondstico a describir variables prenatales, natales y posnatales relacionadas con la
evolucion clinica y supervivencia. Donde en su muestra estuvo basada en la definicion de
asfixia perinatal de autor Gonzalez de Dios: donde dice “Que al menos uno de los criterios
de asfixia en el parto: su puntuacion de Apgar durante al minuto es menor o igual a 6, o pH

de arteria umbilical menor de 7,20 ; y con al menos uno de los criterios de sufrimiento fetal
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en la vigilancia intraparto: anomalias de la frecuencia cardiaca fetal o presencia de LAM, o
ambos, se dio por conclusion que en 57,1 % de los pacientes no hubo antecedentes
maternos desfavorables”. Donde concluimos que al menos uno de los puntos causales para
identificar la asfixia es la puntuacion Apgar menor o igual 6, el cual es uno de los criterios
de sufrimiento fetal. ®

La autora G. Mastache; 2013 (México). En su tesis titulado evolucion clinica del recién
nacidos de término de 37-42 semanas de gestacion con sindrome de aspiracion por meconio
nos dice que la presencia de liquido amnidtico manchado de meconio ocurre en 8-10% de
los partos. Los recién nacidos que nacen a través de SALAM, asociado a la aspiracion de
meconio en las vias aéreas fetales, ocurre en solo el 5% de recién nacidos. “El
acontecimiento de SALAM incrementa con la edad gestacional, y llega a ser del 30% (23 al
52%) en las gestaciones pos-término rara vez se produce en embarazos de menos de 32
semanas. Su objetivo investigativo fue el analizar la evolucion clinica intrahospitalaria de
los recién nacidos de 37 a 42 semanas de gestacion con SALAM,; el cual fue un estudio
descriptivo, transversal, retrospectivo y observacional; donde los datos recolectados por el
investigador fue obtenido de los expedientes clinicos de recién nacidos de 37-42 semanas de
gestacion nacidos en esta unidad de adscripcion los cuales permanecieron en el servicio de

neonatologia de sindrome de aspiracion meconial”. ©)

Segun la OMS (2015), “las causas que explican las tres cuartas partes de la mortalidad
neonatal a nivel global son tres: partos prematuros (29%), asfixia (23%) e infecciones graves
tales como sepsis y neumonia (25%). Es asi que en la base de datos del Subsistema nacional
de vigilancia epidemioldgica perinatal neonatal, nos semana que la causa de muerte es la
“Aspiracion neonatal de meconio” Lo cual se manifiesta que la muerte esta vinculada a la

asfixia, porque el SALAM hipoxia se produce por la eliminacion del meconio intrauterino.
™

Por otra parte la OMS (2010) report6 que en Venezuela 9% de los decesos en menores de
cinco afos son por asfixia perinatal, sindrome de Broncoaspiracion meconial los cuales estan
incluido (UNICEF), propone que el 70% de los decesos infantiles (casi 11 millones de nifios
que mueren todos los afios) se deben a seis causas principales y entre ellas se encuentran las
afecciones respiratorias. Estos decesos se producen en los paises subdesarrollados. @

Los casos de aspiracion de meconio en Colombia su porcentaje es de 8 a 15 por cada mil
nifios que nacen al afio. En Europa es de 5 a 2 por cada mil. Por otro lado los casos han

11



disminuido al transcurrir los tiempos ya que en los afios setenta el promedio era de 40% y

en los Gltimos afios de 4.8%. @

NACIONAL

Segun ENDES (2012), “Ocurren 2365 fallecimientos, de los cuales 10000 son menores de
un afo y 5300 son fallecidos en el primer mes de vida. En el primer mes de vida sucede un

namero similar de muertes fetales mas de la mitad de las muertes infantiles”. @

Segun del MINSA; 2011-2012 (Lima- Peru). Nos dice que en los Gltimos 20 afios en el Per(
la mortalidad infantil y la mortalidad neonatal disminuyeron significativamente. Hoy en dia
su proporcion de decesos de recién nacidos representa el principal elemento de la mortalidad
de menores de un afio. En el afio fue de 15.1 por mil nacidos vivos La Tasa de Mortalidad
Neonatal para el departamento de Lambayeque, para el 2012 de 15.4 por mil nacidos vivos
con un nivel de confianza del 95%, lo que sefiala un aumento que constituye una causa de
morbimortalidad en el neonato, principalmente en el nifio a término y postérmino. “La
dificultad de asfixia y aspiracion de meconio, son conjuntos y la causa mas frecuente de

aspiracion meconial es el riesgo de la asfixia”. @

LOCAL

En el Hospital Provincial Docente Belén Lambayeque perteneciente a la provincia de
Lambayeque, se atendié un alto porcentaje de nacimientos de la region Lambayeque y sus
alrededores, Este hospital cuenta con el servicio de Neonatologia dividido en 2 unidades: La
unidad de Cuidados intensivos neonatales, donde se atienden a recién nacidos en estado
critico y la unidad de cuidados intermedios neonatales donde se atiendes pacientes con

patologias metabdlicas infecciosas y a prematuros en incremento ponderal.

Durante el internado hospitalario 2018-I; se observé que los recién nacidos hospitalizados,
la gran parte de nacimientos tienen un riesgo de aspiraciéon de liquido meconial, lo que
represento una invasion de diferentes niveles que contribuye a la aparicién de distintos

procesos infecciosos en diversos aparatos y sistemas del cuerpo humano.

El proposito de este estudio fue determinar cuéles son los factores perinatales y patoldgicos
relacionados al sindrome de aspiracion de liquido meconial a su evolucion clinica,
prondstico y prevencion de esta patologia; de la misma forma evaluamos los cuidados

perinatales proporcionados al neonato y a la madre y su relacion con el desarrollo del
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Sindrome de Aspiracion Meconial dado que en la Provincia de Lambayeque no es ajena a

esta problematica.

De esta manera nos resulté sumamente importante realizar esta investigacion en el Hospital
Provincial Docente Belén Lambayeque que notificO el mayor porcentaje de muertes
perinatales en la Region de Lambayeque lo que permitioé contar con informacion confiable
acerca de los factores y riesgos asociados a la patologia, que afectan la salud de los recién
nacidos y de los que estan por nacer. Esto orienté a mejorar la toma de decisiones en la
implementacion y priorizacion de estrategias sanitarias para reducir el impacto de la

mortalidad neonatal en este hospital y por ende en nuestra Provincia de Lambayeque.
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1.3. Teorias Relacionadas al tema

Relacionada al neonato: Teoria de John M. Bowlby

Esta teoria de Bowlby quiere encontrar los patrones de interacciones involucrados en el
desarrollo sano, como en la patologia, nos sefiala en su teoria de la “necesidad maternal”,
especifica el proceso de desarrollo en el cual la madre y el bebé forman una union firme
dentro de los primeros meses, si esta union de desune; causaria riesgos y consecuencias, en
Si existiera un internamiento por patologias del neonato o de la madre podria haber
consecuencia al distanciamiento de vinculo madre e hijo. El recién nacido segin Bowlby
sefiala un repertorio de conductas innatas en el neonato las cuales tiene como fin producir
respuestas en los padres: la succidn, las sonrisas reflejas, el balbuceo, la necesidad de ser
acunado y el llano, son méas que estrategias por decirlo de una manera del neonato para
vincularse con sus padres. 9

Relacionado al sindrome de aspiracion meconial: Teoria de Virginia Henderson
SALAM es un concepto abordado en enfermeria por la tedrica enfermera Virginia
Henderson (1966) el cual propuso para cubrir las necesidades del paciente y que sustent6 a
partir de tres momentos: morbilidad neonatal, liquido amnidtico meconial y asfixia perinatal,
el cual se define como: las acciones propias de las enfermeras que deben realizar con el
paciente, en las cuales estan presentes y aportan tanto los cuidados perinatales de la madre
gestante, los como los cuidados especializados de enfermeras, médicos, psicoldgicos,
soporte emocional y espiritual durante la fase terminal en un entorno, que incluye el hogar,
la familia y los amigos. La atencion del neonato con SALAM, se enfoca a disminuir el
numero o la intensidad de los sintomas de su patologia, favoreciendo un aumento en el
concepto denominado “calidad de vida”. Una vez asumido la ubicacién tedrica del SAM
dentro del campo de la enfermeria, se procedi6 a sustentar el marco tedrico conceptual que

ocupd esta investigacion. @

Relacionado a Factores Perinatales: Teoria de Ramona Mercer

La profesion de enfermeria ejerce un el rol de diversos campos de accion en el cuidado
materno perinatal, la aplicacion de esta teoria en lo asistencial sirve como marco para:
valoracion, planificacion, implantacion y evaluacion del cuidado de binomio-madre-hijo,

ayudando a esquematizar un método muy complejo y facilita su aplicacion del mismo. ¢
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MARCO TEORICO

De acuerdo con la relacion del objeto de estudio de la investigacion, SALAM, en los
neonatos con dificultad respiratoria es la causa mas frecuente; en donde se presenta liquido
amniotico meconial, que requiere un procedimiento distinto para la reanimacion del neonato.

Tomando asi en cuenta los factores asociados del neonato. @

El objeto de estudio fue determinar los factores perinatales y patolédgicos relacionados al
SALAM,; para brindar un cuidado completo del neonato con SALAM, como se percibe y
como se aplica, después del alumbramiento. Se revisaron casos ejemplares y metodoldgicos
de distintos autores con dicho objeto de estudio de investigacion, aunque no hay estudios
comparativos con mi objeto de estudio se tomo la patologia, con el fin de analizar las
problematicas similares y profundizar en el tema y asi delimitarlo me tejido teérico, espacial,

geografica y temporalmente. ?

Para empezar, definimos el concepto de factores lo cual se entiende como elementos que
pueden condicionar una situacion, o circunstancia. Es un componente que actia como
condicionante para la obtencién de un resultado. Un factor coopera a que se obtengan
resultados especificos de la variacion o de los cambios. 2

Decia Aldous Huxley qué “La investigacion de las enfermedades ha avanzado tanto que cada
vez es mas dificil encontrar a alguien que esté completamente sano”. Y es que salud y

enfermedad son dos conceptos que han ido variando al transcurrir el tiempo, OMS. ¥

Entrando al concepto de patologia, segin J. Hurtado; T. Montero (2004); nos dicen que es
la rama de las ciencias naturales que estudia las enfermedades. La cual comprende en general
dos campos: “la teratologia, que estudia los trastornos del desarrollo de los seres vivos y la
nosologia, que estudia los procesos o enfermedades adquiridas como entidades aisladas o
especificas”. 4

El liquido Amnidtico segun J. Presa (2007) es un fluido que se elabora en el interior del Utero
durante la gestacion y tiene como funcién proteger al feto, mantener su temperatura, permitir
sus movimientos y brindar las condiciones para el 6ptimo crecimiento y desarrollo fetal. “Su
volumen varia en el embarazo. Aumenta de 50 ml en la semana 12 a 400ml en la semana 20.

Hacia la 38 semana puede alcanzar valores de 1.000 ml y al término es aproximadamente de
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800 ml, oscilando entre 300 y 1.500 ml. ®® Tiene un pH de 7; “El agua representa el 98-
99% de la totalidad”. “El LA se encuentran en suspension elementos celulares de
procedencia fetal: células descamadas de mucosas y epitelio plano, células descamadas de
la piel o de epitelio transicional urinario, y, en escasa cantidad, células trofoblasticas y
células de origen amniGtico”. %

El Liquido amniético; “El amnios es un saco voluminoso que contiene el liquido amniotico,
en el cual el feto flota suspendido por el cordon umbilical, éste liquido es segregado por las
células amnioticas del plasma sanguineo de la madre y cumple las siguientes funciones:
Amortiguar las sacudidas, permite los movimientos fetales, impide que el embrion se adhiera

a los tejidos circundantes”. %

Segun J. Meritano y colaboradores 2010 (Argentina). La palabra meconio (derivado de la
palabra griega me-konion, este significa opio, se define como “Una sustancia espesa, verde-
negro, inodoro que se produce por acumulacion de detritus fetal como células”. 7

El meconio se almacena en los intestinos del feto hasta después del alumbramiento, pero en
ocasiones (a veces en respuesta al sufrimiento fetal) es expulsado al liquido amniotico antes
del nacimiento o durante el parto. Si el recién nacido inhala entonces el fluido contaminado

puede producir problemas respiratorios clasicos del sindrome de aspiracion de meconio. ®

El meconio “Se puede clasificar mediante inspeccion visual en claro, o verdoso y verde en
el caso de que exista tincion meconial. Se debe reflejar la intensidad de la tincion en leve
(+), moderada (++) e intensa (+++) 0 meconio denso o en pasta”. La coloracion por meconio
del liquido amni6tico es persistente. La expulsion de meconio en la gestacion nos indica un
trastorno fetal actual o anterior. @ : “Normalmente el meconio es la primera excrecion
intestinal del recién nacido y estd compuesto por células epiteliales, pelo fetal, moco y bilis,
sin embargo, el estrés intrauterino puede causar la evacuacion in Utero de meconio hacia el

liquido amniético”. @

Para Xocuitz, (2014) en su tesis nos dice que; el liquido amniético meconial (LAM) se
presenta en 13% de los nacimientos en recién nacidos de término y postérmino, con un rango
entre 5 al 30%, segun diferentes publicaciones; es aquel liquido que cubre toda la cavidad
amniotica alrededor del feto; “meconio es una sustancia viscosa y espesa de color verde

obscura compuesta por células muertas y secreciones de estdmago e higado, que reviste al
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intestino del recién nacido” (Revista salud y sexualidad 2008), “el exilio de meconio en Utero
ocurre en situaciones de estrés fetal o de madurez fetal avanzada. La hipoxia puede estimular
la actividad colonica, dando como resultado el paso de meconio, y también puede estimular
los movimientos de jadeo fetales que dan lugar a la aspiracion de meconio”. Decimos
entonces que el liquido amnidtico se tifie de meconio al estimular al feto con estrés. (Revista
salud y sexualidad 2008). @

Segun A. Xocuitz (Julio, 2014) en su investigacion; “el Sindrome de Aspiracion de meconio,
lo define como un cuadro clinico de dificultad respiratoria en recién nacido por presencia
de liquido amnidtico meconial por debajo de las cuerdas vocales debido a la aspiracién de
meconio en el momento de la primera respiracion 6 intratter” (Williams and Wilkins 2013),
va a estar compuesta por materiales ingeridos durante gestacion: células epiteliales
intestinales, lanugo, moco, liquido amnidtico, bilis y agua. EI meconio es estéril, a diferencia

de las siguientes heces y son inodoras. @

El sindrome de aspiracion de liquido amnidtico meconial (SALAM), “Es un trastorno
respiratorio causado por la inhalacion de meconio del liquido amnidtico dentro del arbol
bronquial. La aspiracion puede ocurrir antes, durante o inmediatamente después del parto.
Lo que conduce a la presencia de una insuficiencia respiratoria; Un grave problema de salud

en recién nacidos que elevan el indice de morbimortalidad”.

Con respecto a los Factores Perinatales; Las funciones de género de las mujeres como
proveedoras y cuidadoras de bienestar familiar las convierten en “agentes de salud”; la mujer
es dispensadora y consumidora de cuidados; necesita y da cuidados. Se definen los cuidados
de salud maternal como las actividades encaminadas a satisfacer las necesidades normales,
alteradas y esenciales de la madre durante el ciclo reproductivo, y del hijo, centrados en la

familia. Son actividades de orientacion, apoyo, educacion para la salud, etc. ‘%

Segun G. Mastache 2013 (Xalapa), existen factores perinatales en la madre que se relacionan
al aumento del riesgo de paso al meconio como: Embarazo postérmino, Alcoholismo,
Tabaquismo, Etnicidad y alumbramientos domiciliarios. ® Existen otros factores como:
sustancias naturales, antibioticos y el abuso de drogas maternas, especialmente de tabaco y
cocaina, ya que el uso de estos es cuestionable.
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Segun A. Xocuitz (Julio, 2014), “el Cuadro clinico de dificultad respiratoria en recién nacido
por presencia de liquido amnio6tico meconial por debajo de las cuerdas vocales debido a la
aspiracion de meconio en el momento de la primera respiracion 6 intraiter existen factores
de riesgos asociados como: recién nacidos postérmino, recién nacido >34 semanas, trabajos
de parto inducido”. @

Adicionalmente se ha asociado la edad materna con el SALAM, predominando en los
productos de madres adolescentes y en las pacientes afiosas, 10 que permite establecer
relacion entre edad materna y aumento en las complicaciones durante el periodo perinatal y
el parto. También, entre 20 y 25% de los recién nacidos pos término presenta alto riesgo
perinatal.

Por otro lado, existen factores patoldgicos; que aumentan la probabilidad de SALAM, como
“Meconio espeso, crecimiento intrauterino retardado, patrones anormales de frecuencia

cardiaca fetal, sexo masculino, acidosis neonatal y parto distocico”.

Segun el articulo EcuRed 208 (Chile) “existen factores que causan el sindrome de aspiracion
meconial puede interferir con la respiracion normal a traves de varios mecanismos que
incluyen obstruccion de la via aérea, irritacion quimica, infeccion e inactivacion del
surfactante, es mas probable que los casos severos de aspiracion meconial las dificultades

sean secundarios mas a los procesos patoldgicos intradtero que a la aspiracion”. 9

Segun G. Mastache 2013 (Xalapa), “existen factores patologicos en la madre que se
relacionan al aumento del riesgo de paso al meconio como: Preclampsia-Eclampsia,
Hipertension, Diabetes mellitus materna, retraso del crecimiento intrauterino,
oligohidramnios, también existen factores patolégicos neonatales que se relacionan al
aumento del riesgo de paso al meconio como: frecuencia cardiaca fetal anormal, asfixia fetal,

y como factor patolégico comun la depresién cardiorrespiratoria”. ©

A. Xocuitz (Julio, 2014), “nos dice que el cuadro clinico de dificultad respiratoria en recién
nacido por presencia de liquido amniético meconial debido a la aspiracion de meconio en el
momento de la primera respiracion 0 intradter existen factores de riesgos asociados como
son asfixia perinatal, retardo en el crecimiento intrauterino, enfermedad hipertensiva en la

madre, diabetes mellitus materna, perfil biofisico fetal <6”. ®
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Segln J. Meritano y colaboradores 2010 (Argentina), sefiala como una enfermedad del
neonato a término y postérmino asociada a una morbilidad respiratoria caracterizada por un

sindrome de distress respira-torio precoz con hipoxemia, en un neonato con LAM. 7

Es asi que en la base de datos del Subsistema nacional de vigilancia epidemioldgica perinatal
neonatal, aparece como causa de muerte “Aspiracion neonatal de meconio” y se asume que
la muerte esté vinculada a la asfixia, porque el SALAM y se produce por la eliminacion del

meconio intrauterino por hipoxia. ("

Segun la Red Latinoamericana de pediatria y Neonatologia “La Hipoxia intrauterina puede
causar expulsion de meconio en el liquido amniético. EI LAM esta presente 8-20% de todos
los partos, lo que aumenta a 23- 52% después de las 42 semanas de gestacidn. La aspiracion
de meconio puede ocurrir antes del nacimiento, o durante el proceso del parto. Cerca de 29%
de los nifios nacidos con LAM desarrollaran SALAM. Los factores que promueven la
expulsion de meconio en el Gtero incluyen insuficiencia placentaria, hipertension materna,
pre-eclampsia, oligohidramnios”. En Peru de acuerdo a informacion proporcionada por el
Subsistema de Vigilancia Epidemiologica Perinatal Neonatal de la Direccion General de
Epidemiologia (SNVEPN) “Las principales causas de muerte neonatal son prematurez e
inmaduridad (29%), infecciones (20%) y asfixia (16%), estas causas estan relacionadas con
determinantes y morbilidad que afecta a la madre durante la gestacion y en el momento del
parto. Teniendo en cuenta que la asfixia tiene una estrecha relacion con el Sindrome de
Aspiracion de Liquido Meconial ya que se produce la eliminacion del meconio intrauterino
debido a la hipoxia”. )
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1.4. Formulacion del Problema
¢Cuéles son los factores perinatales y patoldgicos relacionados con el sindrome de
aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque,
2018?
1.5. Justificacion e Importancia del estudio
La presente investigacion tuvo como finalidad conocer los factores perinatales y patoldgicos
relacionado al sindrome de aspiracion de liquido meconial, debido que es importante conocer
cudles son las patologias tanto de la madre o el neonato que puedan causar el sindrome de
aspiracion de liquido meconial; asi mismo cuales fueron los cuidados internos y externos
perinatales para conocer si se puede prevenir la aspiracién del liquido meconial.
En el &rea educativa esta investigacion podra ser de utilidad para la elaboracion de programa
de promocion y prevencion, con el objetivo de disminuir el riesgo y saber actuar dando

cuidados inmediatos en la patologia de aspiracion de liquido amniético meconial.

En el éarea clinica fue necesario e importante conocer los microorganismos patdgenos
frecuentes de la aspiracién de liquido meconial en el neonato; conocer la verdadera magnitud

de este problema para implementar acciones que contribuyan a la reduccién de las mismas.

Por esta razon misma razén en el &rea investigativa, consideramos de suma importancia
desarrollar la investigacion sobre los factores asociados a la muerte neonatal en el hospital
que notifica la mayor cantidad de muertes perinatales, con el objetivo de tener informacion
autentica para elaborar estrategias que permitan mejorar la calidad de atencién en los
servicios donde se atiende a la Madre y Neonato.

1.6.Hipotesis

Hipdtesis alterna: Existen factores perinatales y patolégicos relacionados con el sindrome

de aspiracién de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Hipdtesis nula: No existen factores perinatales y patologicos relaciones con el sindrome de

aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.
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1.7.0bjetivos
1.7.1. Objetivo General

= Determinar los factores perinatales y patoldgicos relacionados con el sindrome de
aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque,
2018.

1.7.2. Objetivos Especificos

" Determinar el factor de consumo de sustancias alcoholicas en la madres
relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital
Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

. Determinar el factor de consumo de cigarrillos en la madres relacionado con el
sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente
Belén Lambayeque, 2018.

" Determinar el factor de consumo de drogas en la madres relacionado con el
sindrome de aspiracién de liquido meconial del Hospital Provincial docente
Belén Lambayeque, 2018.

" Determinar el factor de consumo de antibidticos en la madres relacionado con el
sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente
Belén Lambayeque, 2018.

" Determinar el factor de consumo de medicina natural en la madres relacionado
con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial
docente Belén Lambayeque, 2018.

" Determinar el factor de control prenatal en la madres relacionado con el sindrome
de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén
Lambayeque, 2018.

" Determinar el factor de cuidados durante el embarazo en la madres relacionado
con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial
docente Belén Lambayeque, 2018.

" Determinar el factor de examenes de laboratorio durante la gestacion en la
madres relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del

Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.
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Determinar el factor de problemas durante la gestacion en la madres relacionado
con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial
docente Belén Lambayeque, 2018.

Determinar el factor de hospitalizacion durante el embarazo en la madres
relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital
Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Determinar el factor conocimiento de factores que causan el sindrome de
aspiracion de liquido meconial, relacionado con el sindrome de aspiracién de
liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.
Determinar el factor de recepcion de recién nacido con Asfixia Perinatal
relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital
Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Determinar el factor de recepcién de recién nacido con Depresidn cardiovascular
neonatal, relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del
Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Determinar el factor de atencidn de recién nacidos con sindrome de aspiracion
de liquido meconial, relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido
meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Determinar el factor de atencién a neonatos con sindrome de aspiracion de
liquido meconial cuya madre sufre de Hipertension Arterial, relacionado con el
sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente
Belén Lambayeque, 2018.

Determinar el factor cuidado de un recién nacido con Sindrome de aspiracion de
liquido meconial, relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial
del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Determinar el factor de lectura (revistas cientificas, articulos, etc.) sobre las
causas que presenta un recién nacido con Sindrome de aspiracion de liquido
meconial, relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del
Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Determinar el factor mantiene informado sobre los sintomas que presenta un
recién nacido con Sindrome de aspiracién de liquido meconial, relacionado con
el sindrome de aspiracién de liquido meconial del Hospital Provincial docente

Belén Lambayeque, 2018.
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. Determinar el factor de lectura (revistas cientificas, articulos, etc.) sobre las
consecuencias que ocasiona el Sindrome de aspiracién de liquido meconial,
relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital
Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

" Determinar el factor fallecimientos de un recién nacido por la patologia en el area
de neonatos, relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del

Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

1. MATERIAL Y METODO
2.1.Tipo y Disefio de Investigacion
Tipo
Por su finalidad fue aplicado ya que permitio la resolucién de problemas practicos
mediante teorias, asi mismo se realizaran aportaciones al conocimiento teérico.
Por su naturaleza fue cuantitativa pues se trabajé en funcion de procesos estadisticos

para el analisis de datos y nos centramos en aspectos observables.

Disefio de Investigacion

La investigacion es de tipo no experimental — transeccional exploratorio, es
comenzar a conocer una variable o un conjunto de variables, una comunidad, un
contexto, un evento, una situacion. Se trata de una exploracion inicial en un momento

especifico. 3

2.2.Variables, Operacionalizacion
VARIABLES
Variable 1. Factores Perinatales

Segln J. Echevarria, P. Canelos, 2011-2012 (Ecuador) sefiala que “El conjunto de
acciones en los factores perinatales como procedimientos sistematicos y periddicos para
la prevencion, diagnostico y tratamiento que puedan condicionar morbimortalidad
materna y perinatal; Pueden dividirse en factores maternos, alteraciones de la placenta,

y factores fetales”. 4
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Variable 2. Factores Patologicos

Segin el articulo EcuRed 2018 (Chile) el SALAM “Puede interferir con
la respiracion normal a través de varios mecanismos, factores donde se encuentra la
obstruccion de la via aérea, irritacion quimica, infeccion e inactivacion del surfactante,
donde lo més probable que los casos severos de SALAM los problemas sean secundarios

mas a los procesos patoldgicos intraltero que a la aspiracion”. @9
OPERACIONALIZACION

La Operacionalizacion de variables se realizo a partir de los dos conceptos
fundamentales que anteriormente se definen de acuerdo a los autores analizados, y de

esta manera se desglosan sus variables e indicadores de acuerdo al objetivo de estudio

de la investigacion, asi como sus definiciones:

Técnicae
Variables Dimensiones Indicadores instrume_r]to de
recoleccion de
datos
. ¢Durante  su  gestacibn  ha
consumido sustancias alcoholicas?
. ¢Durante su gestacién consumié
cigarrillos?
. ¢Durante su gestacién consumié
algun tipo de droga?
. ¢Durante su gestacién recibid
tratamiento de algin medicamento
como: antibidticos?
. ¢Durante su gestacién consumié
medicinas naturales? a) Nunca Se daré a través de una
Factores . Durante su gestacion ¢Acudia a | b) Rara Vez encuesta, teniendo
perinatales todos los controles prenatales? c) Algunas Veces | como objetivo recoger

. Durante su gestacion; ¢Ha seguido

conforme las sugerencias que le

brindo el personal de salud con

d) Casi Siempre

e) Siempre

informacion que

permita el logro del
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respecto a sus cuidados en el
embarazo?

8. Durante su gestacion; ¢Ha realizado
todos los examenes requeridos
como ecografias, analisis de sangre,
etc.?

9. Durante su gestacion ¢Ha tenido que
acudir a la sala de emergencia
debido a un problema relacionado
con el embarazo?

10.Durante su gestaciéon ¢Ha sido
hospitalizada debido a un problema

relacionado con el embarazo?

Factores

patologicos

1. ¢(Ha escuchado usted sobre el
Sindrome de Aspiracion de Liquido
meconial?

2. ¢Alguna vez, ha recibido un recién
nacido con Asfixia Perinatal?

3. ¢Alguna vez, ha recibido un recién
nacido con Depresion
cardiovascular neonatal?

4. (Ha atendido usted recién nacidos
con Sindrome de aspiracién de
liquido meconial?

5. ¢Ha atendido usted a neonatos con
sindrome de aspiraciéon de liquido
meconial cuya madre sufre de
Hipertension Arterial?

6. ¢Ha brindado usted el cuidado que
requiere un recién nacido con
Sindrome de aspiracién de liquido

meconial?

a) Nunca

b) Rara Vez

c) Algunas Veces
d) Casi Siempre

e) Siempre

propdsito de la

investigacion

Se daré a través de una
encuesta, teniendo
como objetivo recoger
informacion que
permita el logro del
propdsito de la

investigacion
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7. ¢Ha leido (revistas cientificas,
articulos, etc.) sobre las causas que
presenta un recién nacido con
Sindrome de aspiracion de liquido
meconial?

8. ¢Se mantiene informado sobre los
sintomas que presenta un recién
nacido con Sindrome de aspiracion
de liquido meconial?

9. ¢Ha leido (revistas cientificas,
articulos, etc.) sobre las
consecuencias que ocasiona el
Sindrome de aspiracion de liquido
meconial?

10. ¢Alguna vez ha fallecido un recién
nacido por esta patologia en el area

de neonatos?

2.3 Poblacién y muestra:
La poblacién de estudio fue el Hospital Provincial Docente Belén Lambayeque,
teniendo como muestra para la primera variable a las madres de neonatos internados
en el hospital; y para la segunda variable a los profesionales de salud como:
enfermeras, obstetras, médicos e internos del area de neonatologia.
Se realizd una muestra no probabilistica, donde los elementos son elegidos a juicio
del investigador, donde no se conocid la probabilidad con la que se seleccioné a cada

individuo.

2.4 Técnica e instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad.
Técnica.
La técnica que se utilizé fueron dos encuestas, cada instrumento cuenta con 10 items:
VARIABLE 1
Se realizd una encuesta la cual se aplico a las madres de neonatos hospitalizados,

donde se realizaron preguntas de factores perinatales que puedan ser causa del
26




sindrome de aspiracion de liquido meconial, tomando en cuenta la variable que se

estudio en esta investigacion.

VARIABLE 2

Se realiz6 una encuesta la cual se le aplicd al personal de enfermeria, médicos,
obstetras e internos del turno matutino del servicio de neonatologia, donde se dividid
en factores patoldgicos maternos y neonatales que causen el sindrome de aspiracién
de liquido meconial, tomando en cuenta la variable que se estudié en esta
investigacion. Previamente se realizé una prueba piloto con el objetivo de validar el
cuestionario, por el personal experto en la materia y para fines de este estudio no se

tomd de la muestra en estudio.
Instrumento de recoleccion de datos.

Variable 1. El instrumento fue realizado por la investigadora, siendo validado por
juicio de expertos teniendo en cuenta la variable a estudiar.

La encuesta contiene 10 items:

1. ¢Durante su gestacion ha consumido sustancias alcohdlicas?

2. ¢Durante su gestacién consumio cigarrillos?

3. ¢Durante su gestacién consumio algun tipo de droga?

4. ¢Durante su gestacion recibid¢ tratamiento de algin medicamento como:

antibiéticos?

o

¢Durante su gestacion consumi6 medicinas naturales?

6. Durante su gestacién ¢Acudia a todo el control prenatal?

7. Durante su gestacion; ¢Ha seguido conforme las sugerencias que le brindo el
personal de salud con respecto a sus cuidados en el embarazo?

8. Durante su gestacion; ¢Ha realizado todos los exadmenes requeridos como
ecografias, analisis de sangre, etc.?

9. Durante su gestacion ¢Ha tenido que acudir a la sala de emergencia debido a un
problema relacionado con el embarazo?

10. Durante su gestacién ¢Ha sido hospitalizada debido a un problema relacionado

con el embarazo?
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Variable 2. El instrumento fue obtenido de la Tesis “Percepcion y conocimiento

sobre el cuidado del recién nacido con sindrome de aspiracién de meconio en el

personal de enfermeria del CEMEV™, de la autora Licenciada en enfermeria Adriana

Campos Xocuitz, este instrumento fue adaptado para esta investigacion

La encuesta contiene 10 items:

=

10.

¢Ha escuchado usted sobre el Sindrome de Aspiracion de Liquido meconial?
¢Alguna vez, ha recibido un recién nacido con Asfixia Perinatal?

¢Alguna vez, ha recibido un recién nacido con Depresion cardiovascular
neonatal?

¢Ha atendido usted recién nacidos con Sindrome de aspiracion de liquido
meconial?

¢Ha atendido usted a neonatos con sindrome de aspiracion de liquido meconial
cuya madre sufre de Hipertension Arterial?

¢Ha brindado usted el cuidado que requiere un recién nacido con Sindrome de
aspiracion de liquido meconial?

¢Ha leido (revistas cientificas, articulos, etc.) sobre las causas que presenta un
recién nacido con Sindrome de aspiracion de liquido meconial?

¢Se mantiene informado sobre los sintomas que presenta un recién nacido con
Sindrome de aspiracion de liquido meconial?

¢Ha leido (revistas cientificas, articulos, etc.) sobre las consecuencias que
ocasiona el Sindrome de aspiracion de liquido meconial?

¢Alguna vez ha fallecido un recién nacido por esta patologia en el area de

neonatos?

Validacion del estudio PILOTO

Para la validacion del instrumento de trabajo, se tomd en cuenta al personal de salud

ubicado en el area de neonatos de turno laborable, aplicado al personal experto en la

materia y que esta a cargo del cuidado y atencién inmediata del recién nacido; y a las

madres de recién nacidos hospitalizados del nosocomio nombrado.
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Variable 1.
Validez por criterio juicio de jueces:

1) El instrumento fue aplicado a madres de neonatos hospitalizados en el servicio
en la que se adaptaran en el consumo que tienen las madres durante el periodo
perinatal.

2) La mayoria de preguntas se anexo un apartado donde se colocara la cantidad de
ingesta para obtener una mayor aclaracién de las respuestas.

Validez Intertest:

Tabla N°1
FACTORES

PERINATALES

Items Validez
P1 0.48795165
P2 0.41345266
P3 0.29894827
P4 0.58863692
P5 0.36065342
P6 0.01175946
P7 0.32083908
P8 0.11075735
P9 0.70595534
P10 0.55344126

Fuente: Elaboracion Propia
Variable 2.

Validez por criterio juicio de jueces:

1) Elinstrumento fue aplicado a enfermeras, médicos, obstetras e internos del turno
de guardia, a este instrumento se le realizo modificaciones adaptandose en la
variable de la investigacion

2) La mayoria de preguntas se anexo un apartado donde para obtener una mayor

aclaracion de sus respuestas.
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Validez Intertest:

Tabla N°2
FACTORES

PATOLOGICOS

items = Validez
P1 | 0.46721402
P2 | 0.68625021
P3 | 0.72222138
P4 | 0.81765917
P5 0.7694126
P6  0.7811303
P7 | 0.67004588
P8 | 0.71149347
P9 | 0.64227944
P10 | 0.50917981

Fuente: Elaboracion Propia
Confiabilidad.

Validez por criterio juicio de jueces:

Hay acuerdo general por juicio de jueces en que la confiabilidad de las pruebas es

muy buena.

Confiabilidad Por Alfa de Cronbach

Variable 1

Tabla N°4

Estadisticas de fiabilidad

Factores Perinatales

Alfa de N de
Cronbach elementos
,388 10

Fuente: Elaboracion Propia
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Confiabilidad por Alfa de Cronbach
Variable 2

Tabla N°5

Estadisticas de fiabilidad

Factores Patol6gicos

Alfa de N de
Cronbach elementos
870 10

Fuente: Elaboracion Propia
2.5 Procedimientos de andlisis de datos
Se realiz6 tomando en cuenta el numero de personal que se encuentra en el area del
servicio de neonatologia, y se ajustaron al nimero de items, de acuerdo a las
variables, se recogié la informacion necesaria en el programa SPSS para la
representacion de las graficas y para sustentar la investigacion, para que sea mas
visible la representacion de variables y un cuadro de flujo para descripcion de cuatro

preguntas con secuencia de conocimiento.
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2.6.Criterios éticos

Esta investigacion estara en orden con las consideraciones éticas estipuladas en el
reglamento de la Ley General de Salud en materia de investigacion con el fin de
asegurar el respeto a la dignidad y la proteccion de los derechos y bienestar de los
participantes, debiendo prevalecer las probabilidades de los beneficios esperados
sobre los riesgos predecibles, contando con el consentimiento informado y por
escrito del sujeto de investigacion o su representante legal (Art 13y 14 capitulo 1 de
la ley general de salud).” Se entiende por consentimiento informado el acuerdo por
escrito, mediante el cual el sujeto de investigacion o, en su caso, su representante
legal autoriza su participacion en la investigacion, con pleno conocimiento de la
naturaleza de los procedimientos y riesgos a los que se sometera, con la capacidad
de libre eleccion y sin coaccion alguna” (Art. 17 de la Ley General de Salud). @
Para la aplicacion del instrumento el participante debera recibir explicacion clara 'y
completa de tal forma que comprenda aspectos de la investigacion tales como
justificacion y los objetivos, los procedimientos que vayan a usarse y su proposito,
incluyendo la identificacion de los procedimientos, riesgos esperados, beneficios que
puedan obtenerse, ademas de resolver cualquier duda y sobre todo el derecho de
retirarse cuando lo decida conservando asi mismo su privacidad. (Art 21 capitulo 1
de la ley General de Salud). @

2.7.Criterios de Rigor Cientificos

En cuanto a los criterios de rigor cientifico de este estudio se ha considerado lo
siguientes: La validez de los datos, las variables de estudio ha pasado por un proceso
estadistico de validez y confiabilidad donde asegura la fiabilidad de los datos; a su vez
cada prueba ha sido codificada y protegida para evitar alguna confusion.

El nimero del participante para la investigacion estaba entre los 50 médicos y enfermeras
del servicio de neonatologia, y a su vez de 50 madres que tienen a sus recién nacidos
internados en el servicio dicho, ayudando de esta forma al control y manejo del grupo.
(22)

El ambiente donde se realizo la investigacion, ha sido amplio, donde cada participante
tenia a responder el instrumento donde sin tener que distraerse, como a su vez la
presencia de buena ventilacion e iluminacién, esto ayudo para una adecuada

concentracion e interés en el desarrollo de la prueba administrada. Cada prueba
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administrada ha sido revisada de manera minuciosa para confirmar si han respondido de
formar correcta y clara. ??

Consentimiento informado, porque los participantes, detallando que los resultados en
forma general se le brindara al director encargado del Hospital Provincial Docente Belén
- Lambayeque, como a su vez un reporte brindando los resultados de cada participante
si fuese requerido por algunos de ellos.

La administracién del instrumento de prueba fue a cargo por la investigadora
responsable, junto con un administrativo del Hospital Provincial Docente Belen
Lambayeque, donde ha tenido una previa capacitacion para el acompafiamiento y apoyo
en el trabajo de investigacion. Se le garantizé la confidencialidad, porque se asegurara
la proteccion de la identidad de las personas que participan como informantes de la

investigacion. ??
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RESULTADOS

3.1.Tablasy Figuras
Tabla N°6

Factores perinatales relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del
Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje Porcentaje
vélido acumulado
NUNCA 3 6,0 6,0 6,0
RARA VEZ 10 20,0 20,0 26,0
valido ALGUNA 15 30,0 30,0 56,0
VEZ
CASI 13 26,0 26,0 82,0
SIEMPRE
SIEMPRE 9 18,0 18,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Interpretacion: En la tabla N°6, se aprecia que los factores perinatales relacionados con el

sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén

Lambayeque, 2018, muestra que el 30% han preferido la opcidén Algunas Vez; teniendo que

26% de madres han marcado Casi Siempre, sin embargo el 6% han marcado Nunca.

Grafico 1. Factores perinatales relacionados con el sindrome de aspiracién de liquido

meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.
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Fuente: Elaboracion Propia

34




Tabla N°7

Factores patologicos relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del

Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje Porcentaje
vélido acumulado
NUNCA 6 12,0 12,0 12,0
RARA VEZ 7 14,0 14,0 26,0
ALGUNA VEZ |21 42,0 42,0 68,0
Valido

CASI SIEMPRE | 8 16,0 16,0 84,0
SIEMPRE 8 16,0 16,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Interpretacion: En la tabla N°7, se aprecia que los factores patoldgicos relacionados con

el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén

Lambayeque, 2018, muestra que el 42% de personal de salud han marcado la opcion

Algunas Vez; teniendo el 16% de personal optaron por Casi Siempre y Siempre, sin

embargo el 12% han marcado Nunca.

Graéfico 2. Factores patoldgicos relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido

meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.
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Fuente: Elaboracion Propia
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Objetivos Especificos

Tabla N°8

Determinar el factor de consumo de sustancias alcohélicas en la madres relacionado con el
sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén
Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
NUNCA 34 68,0 68,0 68,0
RARA VEZ 6 12,0 12,0 80,0
Valido | ALGUNAS 8 16,0 16,0 96,0
VECES
CASI SIEMPRE 2 4,0 4,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Interpretacion: En la tabla N°8, se aprecia que el factor de consumo de sustancias
alcohdlicas en la madres relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del
Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018, muestra que el 68% han preferido la
opcion Nunca; teniendo el 16% de madres han preferido la opcidén Algunas veces, y el 4%

han preferido la opcion Casi siempre.

Grafico 3. Determinar el factor de consumo de sustancias alcohélicas en la madres
relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial

docente Belén Lambayeque, 2018.
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Fuente: Elaboracion Propia
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Tabla N°9

Determinar el factor de consumo de cigarrillos en la madres relacionado con el sindrome de

aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje Porcentaje
vélido acumulado
NUNCA 37 74,0 74,0 74,0
RARA VEZ 4 8,0 8,0 82,0
Valido | ALGUNAS 7 14,0 14,0 96,0
VECES
CASI SIEMPRE 2 4,0 4,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Interpretacion: En la tabla N°9, se aprecia que el factor de consumo de cigarrillos en la

madres relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital

Provincial docente Belén Lambayeque, 2018, muestra que el 74% han marcado la opcién

Nunca; teniendo el 14% han marcado Algunas veces, sin embargo el 4% han marcado Casi

siempre.

Graéfico 4. Determinar el factor de consumo de cigarrillos en la madres relacionado con el

sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén

Lambayeque, 2018.
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Tabla N°10

Determinar el factor de consumo de drogas en la madres relacionado con el sindrome de

aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
NUNCA 46 92,0 92,0 92,0
Vélido | RARA 4 8,0 8,0 100,0
VEZ
Total 50 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Interpretacion: En la tabla N°10, se aprecia que el factor de consumo de drogas en la

madres relacionados con el sindrome de aspiracién de liquido meconial del Hospital

Provincial docente Belén Lambayeque, 2018, muestra que el 92% han preferido la opcion

Nunca, sin embargo el 8% han marcado Rara vez.

Gréfico 5. Determinar el factor de consumo de drogas en la madres relacionado con el

sindrome de aspiraciéon de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén

Lambayeque, 2018.
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Tabla N°11

Determinar el factor de consumo de antibioticos en la madres relacionado con el sindrome

de aspiracién de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
NUNCA 18 36,0 36,0 36,0
RARAVEZ |3 6,0 6,0 42,0
ALGUNAS 23 46,0 46,0 88,0
Valido | VECES
CASI 5 10,0 10,0 98,0
SIEMPRE
SIEMPRE 1 2,0 2,0 100,0
Total 50 100,0 100,0
Fuente: Elaboracion Propia

Interpretacion: En la tabla N°11, se aprecia que el factor de consumo de antibidticos en la

madres relacionados con el sindrome de aspiracién de liquido meconial del Hospital

Provincial docente Belén Lambayeque, 2018, muestra que el 46% han preferido la opcién

Algunas Vez; teniendo el 36% han marcado Nunca, sin embargo el 2% han marcado siempre.

Grafico 6. Determinar el factor de consumo de antibioticos en la madres relacionado con el
sindrome de aspiracién de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén
Lambayeque, 2018
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Fuente: Elaboracion Propia
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Tabla N°12

Determinar el factor de consumo de medicina natural en la madres relacionado con el

sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén

Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
vélido acumulado
NUNCA 35 70,0 70,0 70,0
RARA VEZ 7 14,0 14,0 84,0
ALGUNAS 5 10,0 10,0 94,0
Valido | VECES

CASI 2 4,0 4,0 98,0
SIEMPRE
SIEMPRE 1 2,0 2,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Interpretacion: En la tabla N°12, se aprecia que el factor de consumo de medicina natural

en la madres relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital

Provincial docente Belén Lambayeque, 2018, muestra que el 70% han preferido la opcion

Nunca; teniendo el 14% de madres han marcado Rara vez, sin embargo el 2% han marcado

Siempre.

Grafico 7. Determinar el factor de consumo de medicina natural en la madres relacionado

con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén

Lambayeque, 2018.
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Tabla N°13

Determinar el factor de control prenatal en la madres relacionado con el sindrome de

aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
Vaélido RARAVEZ |4 8,0 8,0 8,0

ALGUNAS |9 18,0 18,0 26,0
VECES
CASI 9 18,0 18,0 44,0
SIEMPRE
SIEMPRE 28 56,0 56,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Interpretacion:

Fuente: Elaboracion Propia

En la tabla N°13, se aprecia que el factor de control prenatal en la madres

relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial

docente Belén Lambayeque, 2018, muestra que el 56% han preferido la opcion Siempre;

teniendo el 18% de madres han marcado Alguna vez y Casi Siempre, sin embargo el 8% han

marcado Rara vez.

Graéfico 8. Determinar el factor de control prenatal en la madres relacionado con el sindrome

de aspiracioén de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.
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Tabla N°14

Determinar el factor de cuidados durante el embarazo en la madres relacionado con el

sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén

Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
Vélido | RARAVEZ |2 4,0 4,0 4,0

ALGUNAS |4 8,0 8,0 12,0
VECES
CASI 8 16,0 16,0 28,0
SIEMPRE
SIEMPRE 36 72,0 72,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Interpretacion: En la tabla N°14, se aprecia que el factor de cuidados durante el embarazo

en la madres relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital

Provincial docente Belén Lambayeque, 2018, muestra que el 72% de madres han preferido

la opcion Siempre; teniendo el 16% han marcado Casi Siempre, sin embargo el 4% han

marcado Rara vez.

Grafico 9. Determinar el factor de cuidados durante el embarazo en la madres relacionado

con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén

Lambayeque, 2018.
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Tabla N°15

Determinar el factor de exdmenes de laboratorio durante la gestacion en la madres

relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial

docente Belén Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
vélido acumulado
RARA VEZ 2 4,0 4,0 4,0
ALGUNAS 2 4,0 4,0 8,0
VECES
Valido CASI 12 24,0 24,0 32,0

SIEMPRE
SIEMPRE 34 68,0 68,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Interpretacion: En la tabla N°15, se aprecia que el factor de exdmenes de laboratorio

durante la gestacion en la madres relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido

meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018, muestra que el 68% han

preferido la opcién Siempre; teniendo el 24% han marcado Casi Siempre, sin embargo el

4% han marcado Rara vez y Algunas veces.

Grafico 10. Determinar el factor de examenes de laboratorio durante la gestacion en la

madres relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital

Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.
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Tabla N°16.

Determinar el factor de problemas durante la gestacion en la madres relacionado con el

sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén

Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
NUNCA 23 46,0 46,0 46,0
RARAVEZ |9 18,0 18,0 64,0
ALGUNAS | 14 28,0 28,0 92,0
Valido VECES

CASI 3 6,0 6,0 98,0
SIEMPRE
SIEMPRE 1 2,0 2,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Interpretacion: En la tabla N°16, se aprecia que el factor de problemas durante la gestacion

en la madres relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital

Provincial docente Belén Lambayeque, 2018, muestra que el 46% han preferido la opcion

Nunca; teniendo el 28% han marcado Algunas veces, sin embargo el 2% han marcado

Siempre.

Graéfico 11. Determinar el factor de problemas durante la gestacion en la madres relacionado

con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén

Lambayeque, 2018.
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Tabla N°17

Determinar el factor de hospitalizacion durante el embarazo en la madres relacionado con el

sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén

Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
NUNCA 36 72,0 72,0 72,0
RARA VEZ 5 10,0 10,0 82,0
ALGUNAS 6 12,0 12,0 94,0
Valido | VECES

CASI 2 4,0 4,0 98,0
SIEMPRE
SIEMPRE 1 2,0 2,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Interpretacion: En la tabla N°17, se aprecia que el factor de hospitalizacion durante el

embarazo en la madres relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del

Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018, muestra que el 72% han preferido la

opcidn Nunca; teniendo el 12% han marcado Algunas veces, sin embargo el 2% han marcado

Siempre.

Grafico 12. Determinar el factor de hospitalizacion durante el embarazo en la madres

relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial

docente Belén Lambayeque, 2018.
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Fuente: Elaboracion Propia
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Tabla N°18

Determinar el factor conocimiento sobre los factores que causan el sindrome de aspiracion

de liquido meconial, relacionado con el sindrome de aspiracién de liquido meconial del

Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
vélido acumulado
NUNCA 1 2,0 2,0 2,0
RARAVEZ |9 18,0 18,0 20,0
Valido | ALGUNAS |15 30,0 30,0 50,0
VECES
CASI 10 20,0 20,0 70,0
SIEMPRE
SIEMPRE 15 30,0 30,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Interpretacion: En la tabla N°18, se aprecia que el factor conocimiento sobre los factores
que causan el sindrome de aspiracion de liquido meconial, relacionados con el sindrome de
aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018,
muestra que el 30% han preferido la opcion Siempre; teniendo el 20% han marcado Casi

Siempre, sin embargo el 2% han marcado Nunca.

Graéfico 13. Determinar el factor conocimiento sobre los factores que causan el sindrome de
aspiracion de liquido meconial, relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido

meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.
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Tabla N°19

Determinar el factor de recepcion de recién nacido con Asfixia Perinatal relacionado con el

sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén

Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
NUNCA 12 24,0 24,0 24,0
RARAVEZ |21 42,0 42,0 66,0
ALGUNAS 11 22,0 22,0 88,0
Valido VECES

CASI 1 2,0 2,0 90,0
SIEMPRE
SIEMPRE 5 10,0 10,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Interpretacion:

Fuente: Elaboracion Propia

En la tabla N°19, se aprecia que el factor de recepcidn de recién nacido con

Asfixia Perinatal, relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del

Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018, muestra que el 42% han preferido la

opcion Rara Vez; teniendo el 24% de profesionales de la salud han marcado Nunca, sin

embargo el 2% han marcado Casi Siempre.

Graéfico 14. Determinar el factor de recepcidon de recién nacido con Asfixia Perinatal

relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial

docente Belén Lambayeque, 2018.
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Tabla N°20

Determinar el factor de recepcion de recién nacido con Depresion cardiovascular neonatal,
relacionado con el sindrome de aspiracién de liquido meconial del Hospital Provincial

docente Belén Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
vélido acumulado
NUNCA 15 30,0 30,0 30,0
RARAVEZ |23 46,0 46,0 76,0
ALGUNAS 7 14,0 14,0 90,0
Valido | VECES

CASI 2 4,0 4,0 94,0
SIEMPRE
SIEMPRE 3 6,0 6,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Interpretacion: En la tabla N°20, se aprecia que el factor de recepcion de recién nacido con
Depresion cardiovascular neonatal, relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido
meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018, muestra que el 46% han
preferido la opcidn Rara Vez; teniendo el 30% han marcado Nunca, sin embargo el 4% han

marcado Casi siempre.

Gréafico 15. Determinar el factor de recepcién de recién nacido con Depresion
cardiovascular neonatal, relacionado con el sindrome de aspiracién de liquido meconial del

Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.
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Tabla N°21

Determinar el factor de atencion de recién nacidos con sindrome de aspiracion de liquido

meconial, relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital

Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Interpretacion:

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
vélido acumulado
NUNCA 4 8,0 8,0 8,0
RARAVEZ |24 48,0 48,0 56,0
ALGUNAS |13 26,0 26,0 82,0
Valido | VECES
CASI 4 8,0 8,0 90,0
SIEMPRE
SIEMPRE 5 10,0 10,0 100,0
Total 50 100,0 100,0
Fuente: Elaboracion Propia

En la tabla N° 21, se aprecia que el factor de atencidn de recién nacidos con

sindrome de aspiracion de liquido meconial, relacionados con el sindrome de aspiracion de

liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018, muestra que el

48% han preferido la opcidén Rara Vez; teniendo el 26% han marcado Algunas veces, sin

embargo el 8% han marcado Casi siempre.

Graéfico 16. Determinar el factor de atencidn de recién nacidos con sindrome de aspiracion

de liquido meconial, relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del

Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.
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Tabla N°22

Determinar el factor de atencién atendido usted a neonatos con sindrome de aspiracion de

liquido meconial cuya madre sufre de Hipertension Arterial, relacionado con el sindrome de

aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Beléen Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
NUNCA 9 18,0 18,0 18,0
RARA VEZ 20 40,0 40,0 58,0
ALGUNAS 12 24,0 24,0 82,0
Valido | VECES

CASI 5 10,0 10,0 92,0
SIEMPRE
SIEMPRE 4 8,0 8,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Interpretacion:

Fuente: Elaboracion Propia

En la tabla N° 22, se aprecia que el factor de atencion atendido usted a

neonatos con sindrome de aspiracion de liquido meconial cuya madre sufre de Hipertension

Arterial relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital

Provincial docente Belén Lambayeque, 2018, muestra que el 40% han preferido la opcion

Rara Vez; teniendo el 40% han marcado Rara vez, sin embargo el 8% han marcado Siempre.

Grafico 17. Determinar el factor de atencidn atendido usted a neonatos con sindrome de

aspiracion de liquido meconial cuya madre sufre de Hipertension Arterial, relacionado con

el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén

Lambayeque, 2018.
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Tabla N°23

Determinar el factor cuidado de un recién nacido con Sindrome de aspiracion de liquido

meconial, relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital

Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
NUNCA 4 8,0 8,0 8,0
RARAVEZ |13 26,0 26,0 34,0
ALGUNAS |10 20,0 20,0 54,0
Valido VECES

CASI 13 26,0 26,0 80,0
SIEMPRE
SIEMPRE 10 20,0 20,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Interpretacion:

Fuente: Elaboracion Propia

En la tabla N° 23, se aprecia que el factor cuidado de un recién nacido con

Sindrome de aspiracion de liquido meconial, relacionados con el sindrome de aspiracion de

liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018, muestra que el

26% han preferido la opcion Casi siempre; teniendo el 20% han marcado Siempre, sin

embargo el 8% han marcado Nunca.

Graéfico 18. Determinar el factor cuidado de un recién nacido con Sindrome de aspiracion

de liquido meconial, relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del

Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.
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Tabla N°24

Determinar el factor de lectura (revistas cientificas, articulos, etc.) sobre las causas que

presenta un recién nacido con Sindrome de aspiracion de liquido meconial, relacionado con

el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén

Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
NUNCA 3 6,0 6,0 6,0
RARA VEZ 3 6,0 6,0 12,0
ALGUNAS 9 18,0 18,0 30,0
Valido | VECES

CASI 18 36,0 36,0 66,0
SIEMPRE
SIEMPRE 17 34,0 34,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Interpretacion: En la tabla N° 24, se aprecia que el factor de lectura (revistas cientificas,

articulos, etc.) sobre las causas que presenta un recién nacido con Sindrome de aspiracion

de liquido meconial, relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del

Hospital Provincial docente Beléen Lambayeque, 2018, muestra que el 36% han preferido la

opcion Casi siempre; teniendo el 34% han marcado Siempre, sin embargo el 6% han

marcado Rara vez.

Graéfico 19. Determinar el factor de lectura (revistas cientificas, articulos, etc.) sobre las

causas que presenta un recién nacido con Sindrome de aspiracion de liquido meconial,

relacionado con el sindrome de aspiracion de liqguido meconial del Hospital Provincial

docente Belén Lambayeque, 2018.
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Tabla N°25

Determinar el factor informacién sobre los sintomas que presenta un recién nacido con

Sindrome de aspiracion de liquido meconial, relacionado con el sindrome de aspiracién de

liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
vélido acumulado
Vélido | NUNCA 3 6,0 6,0 6,0

RARAVEZ |2 4,0 4,0 10,0
ALGUNAS |8 16,0 16,0 26,0
VECES
CASI 14 28,0 28,0 54,0
SIEMPRE
SIEMPRE 23 46,0 46,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Interpretacion:

Fuente: Elaboracion Propia

En la tabla N° 25, se aprecia que el factor informacidn sobre los sintomas

que presenta un recién nacido con Sindrome de aspiracion de liquido meconial, muestra que

el 46% han preferido la opcion Siempre; teniendo el 28% han marcado Casi Siempre, sin

embargo el 4% han marcado Rara vez.

Grafico 20. Determinar el factor informacion sobre los sintomas que presenta un recién

nacido con Sindrome de aspiracion de liquido meconial, relacionado con el sindrome de

aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.
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Tabla N°26

Determinar el factor de lectura (revistas cientificas, articulos, etc.) sobre las consecuencias
que ocasiona el Sindrome de aspiracion de liquido meconial, relacionado con el sindrome

de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
valido acumulado
NUNCA 1 2,0 2,0 2,0
RARA VEZ 4 8,0 8,0 10,0
ALGUNAS 9 18,0 18,0 28,0
Valido | VECES

CASI 16 32,0 32,0 60,0
SIEMPRE
SIEMPRE 20 40,0 40,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Interpretacion: En la tabla N° 26, se aprecia que el factor de lectura (revistas cientificas,
articulos, etc.) sobre las consecuencias que ocasiona el Sindrome de aspiracién de liquido
meconial, relacionados con el sindrome de aspiracién de liquido meconial del Hospital
Provincial docente Belén Lambayeque, 2018, muestra que el 40% han preferido la opcién
Siempre; teniendo el 32% han marcado Casi Siempre, sin embargo el 2% han marcado

Nunca.

Gréfico 21. Determinar el factor de lectura (revistas cientificas, articulos, etc.) sobre las
consecuencias que ocasiona el Sindrome de aspiracion de liquido meconial, relacionado con
el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén

Lambayeque, 2018.
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Tabla N°27

Determinar el factor fallecimientos de un recién nacido por la patologia en el area de

neonatos, relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital

Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.

Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje | Porcentaje
vélido acumulado
NUNCA 16 32,0 32,0 32,0
RARAVEZ |28 56,0 56,0 88,0
Vaélido ALGUNAS |5 10,0 10,0 98,0
VECES
SIEMPRE 1 2,0 2,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Interpretacion: En la tabla N° 27, se aprecia que el factor fallecimientos de un recién nacido

por la patologia en el area de neonatos, relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido

meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018, muestra que el 56% han

preferido la opcion Rara Vez; teniendo el 32% han marcado Nunca, sin embargo el 2% han

marcado Siempre.

Grafico 22. Determinar el factor fallecimientos de un recién nacido por la patologia en el

area de neonatos, relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital

Provincial docente Belén Lambayeque, 2018.
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IV.  DISCUSION
El presente trabajo de investigacion tiene como finalidad determinar los factores perinatales
y patoldgicos relacionados con el sindrome de aspiracion de liquido meconial del Hospital
Provincial docente Belén Lambayeque, 2018; para ello se trabajo con el programa IMB
SPSS (Statistic 24), donde se ha obtenido los siguiente resultados; en los factores perinatales
muestra que el 30% han preferido la opcion Algunas Vez; teniendo que 26% de madres han
marcado Casi Siempre, sin embargo el 6% han marcado Nunca, esto significa para Segan J.
Echevarria, P. Canelos, 2011-2012 (Ecuador) nos dice que factores perinatales es el conjunto
de acciones y procedimientos sistematicos y periodicos, destinados a la prevencion,
diagnostico y tratamiento de los factores que puedan condicionar morbimortalidad materna
y perinatal 9 | de esta manera se llega a la conclusion que las madres no se cuidan
adecuadamente durante su periodo de gestacion aumentando el riesgo de SALAM; asi
mismo en los factores patolégicos donde se obtuvo que el 42% de personal de salud han
marcado la opcion Algunas Vez; teniendo el 16% de personal optaron por Casi Siempre y
Siempre, sin embargo el 12% han marcado Nunca, demostrando para G. Mastache 2013
(Xalapa), donde menciona que existen factores patoldgicos en la madre que se relacionan
al aumento del riesgo de paso al meconio como: Preclampsia-Eclampsia, Hipertension,
Diabetes mellitus materna, retraso del crecimiento intrauterino, oligohidramnios, también
existen factores patologicos neonatales que se relacionan al aumento del riesgo de paso al
meconio como: frecuencia cardiaca fetal anormal, asfixia fetal, y como factor patologico
comun la depresion cardiorrespiratoria ®, donde se concluye que durante la gestacion, las
patologias de la madre tienen relacion con el SALAM del Hospital Provincial docente Belén

Lambayeque, 2018.

Tenemos en los objetivos especificos perinatales; como determinar el factor de consumo de
sustancias alcoholicas en las madres relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido
meconial, donde G. Mastache 2013 (Xalapa), nos dice que existen factores perinatales en la
madre que se relacionan al aumento del riesgo de paso al meconio como el Alcoholismo ©),
este tuvo como resultado que el 68% han preferido la opcion Nunca; teniendo el 16% de
madres han marcado Algunas veces, sin embargo el 4% han marcado Casi siempre; es decir
que las madres durante su periodo gestacional usualmente no consumen sustancia

alcohdlicas, donde el factor de riesgo de paso al meconio es disminuido.
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En factor de consumo de cigarrillos en las madres relacionado con el sindrome de aspiracion
de liquido meconial donde, G. Mastache 2013 (Xalapa), existen factores perinatales en la
madre que se relacionan al aumento del riesgo de paso al meconio como: Tabaquismo ©),
tuvo como resultado que el 74% han marcado la opcion Nunca; teniendo el 14% han marcado
Algunas veces, sin embargo el 4% han marcado Casi siempre; donde las madres en durante

la gestacion no consumen cigarrillos.

Al determinar el factor de consumo de drogas en las madres relacionado con el sindrome de
aspiracion de liquido meconial, se aprecia que el 92% han preferido la opcion Nunca, sin
embargo el 8% han marcado Rara vez, donde las madres no han realizado consumo de drogas
durante su estado gestacional, disminuyendo el riesgo de paso de meconio al liquido
amnidtico. Asi mismo en el factor consumo de antibidticos se muestra que el 46% han
preferido la opcion Algunas Vez; teniendo el 36% han marcado Nunca, sin embargo el 2%
han marcado Siempre, esto nos indica que usualmente las madres ingirieron sustancias

antibidticas por alguna infeccion prenatal por lo cual causa aumento de riesgo de SALAM.

En el factor de consumo de medicina natural donde se aprecia el 70% han preferido la opcién
Nunca; teniendo el 14% de madres han marcado Rara vez, sin embargo, el 2% han marcado
Siempre, donde concluimos que las madres no suelen consumir medicina natural, aqui segin
G. Mastache 2013 (Xalapa), también nos dice que existen otros factores segun como:

sustancias naturales ya que el uso de estos es controversial. ©

En los controles prenatales nos muestra que 56% han preferido la opcion Siempre; teniendo
el 18% de madres han marcado Alguna vez y Casi Siempre, sin embargo el 8% han marcado
Rara vez, aqui usualmente las madres asisten a sus controles pre natales, donde ayuda a
prevenir factores de riesgo, diagnosticar la edad gestacional, diagnosticar la condicion fetal,
diagnosticar la condicién materna y tratar factores que puedan condicionar a mortalidad
materna y/o neonatal “4: asi mismo el factor cuidados durante el embarazo segin
prescripcion médica el 72% de madres han preferido la opcion Siempre; teniendo el 16%
han marcado Casi Siempre, sin embargo el 4% han marcado Rara vez, donde se ve que las
madres durante su gestacién siguieron recomendaciones médicas de la manera adecuada, de
igual manera en el factor exdmenes de laboratorio durante la gestacion muestra que 68% han
preferido la opcidn Siempre; teniendo el 24% han marcado Casi Siempre, sin embargo el
4% han marcado Rara vez y Algunas veces; donde la madres si cumplen con los exdmenes

requeridos.
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En el factor problemas durante la gestacion nos muestra que el 46% han preferido la opcion
Nunca; teniendo el 28% han marcado Algunas veces, sin embargo el 2% han marcado
Siempre, usualmente las madres no suelen asistir por emergencias durante la gestacion, asi
mismo en el factor de hospitalizacién durante el embarazo se aprecié que 72% han preferido
la opcion Nunca; teniendo el 12% han marcado Algunas veces, sin embargo el 2% han
marcado Siempre, donde las madres no fueron hospitalizadas, y solo la menor parte de

madres encuestadas tuvieron problemas en la gestacion.

Por otra parte objetivos especificos patoldgicos en el factor conocimiento sobre el sindrome
de aspiracion de liquido meconial para el personal de salud nos muestra que el 30% han
preferido la opcion Siempre; teniendo el 20% han marcado Casi Siempre, sin embargo el
2% han marcado Nunca, donde se concluye que el personal de salud esta consiente de la
patologia existente de SALAM.

En el factor de recepcion de recién nacido con la patologia de asfixia perinatal nos indica G.
Mastache 2013 (Xalapa), que también existen factores patologicos neonatales que se
relacionan al aumento del riesgo de paso al meconio como: frecuencia cardiaca fetal
anormal, asfixia fetal, y como factor patolégico comun la depresion cardiorrespiratoria. ©;
Donde se muestra que el 42% han preferido la opcion Rara Vez; teniendo el 24% de
profesionales de la salud han marcado Nunca, sin embargo el 2% han marcado Casi Siempre,
donde el personal de salud del HPDBL en muy pocas ocasiones ha recibido un recién nacido
con esta patologia; de igual manera en la recepcién de recién nacido con Depresion
cardiovascular neonatal nos muestra que el 46% han preferido la opcion Rara Vez; teniendo
el 30% han marcado Nunca, sin embargo el 4% han marcado Casi siempre, donde de igual
forma, el personal del nosocomio estudiado, en muy pocas ocasiones ha recibido un neonato

con la patologia.

Especificamente en el factor de atencion de recién nacidos con SALAM nos muestra que
muestra que el 48% han preferido la opcion Rara Vez; teniendo el 26% han marcado Algunas
veces, sin embargo el 8% han marcado Casi siempre, donde el personal de salud manifestd
que no le es comun la atencion a un recién nacido con SALAM; sin embargo en el factor de
atencion inmediata a un neonato con SALAM cuya madre sufre de HTA, donde G. Mastache
2013(Xalapa) nos dice que existen factores patologicos en la madre que se relacionan al
aumento del riesgo de paso al meconio como: Preclampsia-Eclampsia, Hipertension,

Diabetes mellitus materna, retraso del crecimiento intrauterino, oligohidramnio ®; vemos
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que el 40% han preferido la opcién Rara Vez; teniendo el 40% han marcado Rara vez, sin

embargo el 8% han marcado Siempre.

Al determinar el factor de cuidado de un recién nacido con SALAM Tabla N°23; nos indica
que 26% han preferido la opcion Casi siempre; teniendo el 20% han marcado Siempre, sin
embargo el 8% han marcado Nunca. Donde el personal de salud del HPDBL presentan
conocimientos acerca del cuidado que se le brinda a un recién nacido con SALAM. Por otro
lado en el factor de lectura (revistas cientificas, articulos, etc.) sobre las causas que presenta
un recién nacido con SALAM el 36% han preferido la opcion Casi siempre; teniendo el 34%
han marcado Siempre, sin embargo el 6% han marcado Rara vez; es decir el personal de

salud en mayor parte se mantiene informado y preparado acerca del SALAM.

En el factor informacidon sobre los sintomas que presenta un recién nacido con Sindrome de
aspiracion de liquido meconial, muestra que el 46% han preferido la opcién Siempre;
teniendo el 28% han marcado Casi Siempre, sin embargo el 4% han marcado Rara vez;
donde el personal se encuentra informado y preparado cuando se presenta los casos de recién
nacidos con SALAM, de la misma forma en el factor de lectura (revistas cientificas,
articulos, etc.) sobre las consecuencias que ocasiona el Sindrome de aspiracion de liquido
meconial el 40% han preferido la opcion Siempre; teniendo el 32% han marcado Casi
Siempre, sin embargo el 2% han marcado Nunca; donde se ve que el equipo médico es capaz
, puede actuar y explicar a los padres acerca de las consecuencias del neonato con la
patologia y como seguir con su vida préxima. Y por Gltimo factor de fallecimiento de un
recién nacido por SALAM el 56% han preferido la opcion Rara Vez; teniendo el 32% han
marcado Nunca, sin embargo el 2% han marcado Siempre, se concluye que en el HPDBL en
muy pocas ocasiones han tenido decesos por esta patologia, es decir saben cémo actuar y

prevenir muerte neonatal.
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V.

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES
Los factores perinatales, han presentado que las madres no se cuidan
adecuadamente durante su periodo de gestacién aumentando el riesgo de SALAM.

El factor patoldgico, muestra que durante la gestacion, las patologias de la madre
tienen relacion con el SALAM.

En los objetivos especificos perinatales, el factor de consumo de sustancias
alcohdlicas en las madres relacionado con el sindrome de aspiracién de liquido
meconial, nos dice que relacionado con el sindrome de aspiracion de liquido

meconial.

En factor de consumo de cigarrillos en las madres relacionado con el sindrome de
aspiracion de liquido meconial, muestra que existe negativa en el consumo de

cigarrillos en la gestacion.

Al determinar el factor de consumo de drogas en las madres relacionadas con el
sindrome de aspiracion de liquido meconial, donde las madres no han realizado
consumo de drogas durante su estado gestacional, disminuyendo el riesgo de paso de

meconio al liquido amniotico.

En el consumo de antibioticos durante la gestacion, nos indica que usualmente las
madres ingirieron sustancias antibidticas por alguna infeccién prenatal por lo cual

causa aumento de riesgo de SALAM.

En el consumo de medicina natural, nos dice que existen otros factores segin como:
sustancias naturales ya que el uso de estos es controversial, donde concluimos que

las madres no suelen consumir medicina natural durante la gestacion.

En los controles prenatales nos muestra aqui usualmente las madres asisten a sus
controles pre natales, donde ayuda a prevenir, diagnosticar y tratar factores que

puedan condicionar a mortalidad materna y/o neonatal.

En los cuidados durante el embarazo segin prescripcion médica, y los factores de

cumplimiento de exdmenes de laboratorio en la gestacion, existe un nivel Alto donde
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se ve que las madres durante su gestacion siguieron recomendaciones médicas de la

manera adecuada, cumpliendo con examenes requeridos.

Al determinar el factor de problemas durante la gestacion y/o hospitalizacién durante
la gestacion, nos muestra un nivel Alto donde las madres no suelen acudir a

Hospitales o Centros de Salud por problemas o internamientos en el mismo.

En los objetivos especificos patologicos, en el factor conocimiento sobre el sindrome
de aspiracion de liquido meconial para el personal de salud, se concluye que el
personal de salud presenta un nivel Alto, es decir; esta consiente de la patologia
existente de SALAM.

En el factor de recepcidn de recién nacido con la patologia de asfixia perinatal, donde
muestra un Bajo; es decir el personal de salud del HPDBL en muy pocas ocasiones

ha recibido un recién nacido con esta patologia.

Al determinar el factor recepcion de recién nacido con Depresion cardiovascular
neonatal, donde el personal del nosocomio estudiado, en muy pocas ocasiones ha

recibido un neonato con la patologia.

En el factor de atencion de recién nacidos con SALAM, nos indica de igual manera
que hay un Bajo nivel de casos atendidos dentro del HPDBL de recién nacidos con

esta patologia.

El factor de cuidado de un recién nacido con SALAM, concluimos que el personal
de salud del HPDBL presentan un Alto nivel de conocimientos acerca del cuidado

que se le brinda a un recién nacido con SALAM.

En el factor informacion sobre los sintomas que presenta un recién nacido con
Sindrome de aspiracion de liquido meconial muestra que el personal se encuentra
informado y preparado cuando se presenta los casos de recién nacidos con SALAM,
de igual manera en el factor de lectura (revistas cientificas, articulos, etc.) sobre las
consecuencias que ocasiona el Sindrome de aspiracion de liquido, vemos que el
equipo medico presenta un nivel Alto es decir, es capaz; puede actuar y explicar a
los padres acerca de las consecuencias del neonato con la patologia y como seguir

con su vida proxima.
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Y en conclusion final en el factor de fallecimiento de un recién nacido por SALAM
se puede decir que en el HPDBL en muy pocas ocasiones han tenido decesos por esta

patologia, es decir saben como actuar y prevenir muerte neonatal.
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RECOMENDACIONES

Ante los resultados obtenidos en la investigacion con respecto a la variable perinatal vemos
que; en los factores perinatales muestra que el 30% han preferido la opcion Algunas Vez;
teniendo que 26% de madres han marcado Casi Siempre, sin embargo el 6% han marcado
donde Nunca; donde se observa que las madres no se cuidan adecuadamente durante su
periodo de gestacion aumentando el riesgo de SALAM por lo que recomendamos lo

siguiente:

En la institucion, en la realizacion de sesiones educativas preventivas, para poder detectar a
tiempo problemas patolégicos en el proceso prenatal, asi mismo teniendo en cuenta los
resultados basado en la variable; elaborar programas educativos dirigidos a las madres donde
podran involucrarse y se participe de talleres vivenciales, de la misma forma realizar
concientizacion en los controles prenatales de las gestantes para ayudar a controlar

problemas y evitar riesgos mayores.

Con respecto a los resultados obtenidos en la investigacién con respecto a la variable
patoldgica; vemos que se obtuvo que el 42% de personal de salud han marcado la opcion
Algunas Vez; teniendo el 16% de personal optaron por Casi Siempre y Siempre, sin embargo
el 12% han marcado Nunca; es decir que durante la gestacion, las patologias de la madre
tienen relacion con el SALAM donde recomendamos que:

El HPDBL realice capacitaciones anuales acerca de la patologia de SALAM para que el
personal de salud esté preparado ante las situaciones que se puedan presentar, donde el
equipo pueda brindar una atencién inmediata adecuada al recién nacido con la patoldgica y
tenga una buena calidad de vida, la institucion debe brindar informacion y sesiones
educativas constantes para prevencion y control perinatal al atender a una gestante; de igual
manera que el personal de salud pueda captar gestantes con alto riesgo de paso de meconio

al liquido amnidtico y asi prevenir el SALAM.
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ANEXOS

ANEXOS 1. CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Por medio del presente documento, estoy de acuerdo a participar en el trabajo de
investigacion “Factores perinatales y patologicos relacionados con el sindrome de aspiracion
de liquido meconial del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018, que esta
realizando la autora. Estrada Puicon Paola Alejandra, acepto a contestar el cuestionario asi
mismo se me informo con la confidencialidad de los datos personales, que puedo abandonar
el proyecto sin verme afectada, que los datos no seran revelados y que solo forman parte de
este proyecto obtenidos en los resultados del mismo instrumento. Me han sido aclaradas
todas las dudas y me ha informado que para cualquier informacién puedo acercarme con

ella.

Por lo anterior acepto participar voluntariamente en el trabajo de investigacion.

Personal Investigadora

Pimental, Chiclayo de del 2018
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ANEXO 2. INTRUMENTO VARIABLE 1

Cuestionario de “Factores Perinatales relacionados con el Sindrome de aspiracion de

liquido meconial en neonatos del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque, 2018”

La siguiente encuesta consta de 10 items, la cuales seran marcadas por un aspa “X”, segun la

respuesta que usted crea conveniente.

Edad:
Preguntas Nunca | Rara | Algunas | Casi | Siempre
Vez veces | Siempre

1. | ¢Durante su gestacion ha consumido sustancias
alcoholicas?

2. | ¢Durante su gestacién consumio cigarrillos?

3. | ¢Durante su gestacion consumio algun tipo de
droga?

4. | ¢Durante su gestaciéon recibio tratamiento de
algiin medicamento como: antibioticos?

5. | ¢Durante su gestacion consumidé medicinas
naturales?

6. | Durante su gestacion ¢Acudia a todo los
controles prenatales?

7. | Durante su gestacion; ¢Ha seguido conforme las
sugerencias que le brindo el personal de salud
con respecto a sus cuidados en el embarazo?

8. | Durante su gestacion; ¢Ha realizado todos los
exadmenes requeridos como ecografias, analisis
de sangre, etc.?

9. | Durante su gestacion ¢Ha tenido que acudir a la
sala de emergencia debido a un problema
relacionado con el embarazo?

10. | Durante su gestacion ¢Ha sido hospitalizada

debido a un problema relacionado con el
embarazo?
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ANEXO 3. INTRUMENTO VARIABLE 2

Cuestionario de “Factores Patologicos relacionados con el Sindrome de aspiracion de

liguido meconial en neonatos del Hospital Provincial docente Belén Lambayeque,

2018”

que usted crea conveniente.

Edad:

Sexo:

La siguiente encuesta consta de 10 items, la cuales seran marcadas por un aspa “X”, segun la respuesta

Preguntas

Nunca

Rara
Vez

Algunas
veces

Casi
Siempre

Siempre

¢Ha escuchado usted sobre el Sindrome de
Aspiracion de Liquido meconial?

¢Alguna vez, ha recibido un recién nacido con
Asfixia Perinatal?

¢Alguna vez, ha recibido un recién nacido con
Depresion cardiovascular neonatal?

¢Ha atendido usted recién nacidos con Sindrome de
aspiracion de liquido meconial?

¢Ha atendido usted a neonatos con sindrome de
aspiracion de liquido meconial cuya madre sufre de
Hipertension Arterial?

¢Ha brindado usted el cuidado que requiere un
recién nacido con Sindrome de aspiracion de liquido
meconial?

¢Ha leido (revistas cientificas, articulos, etc.) sobre
las causas que presenta un recién nacido con
Sindrome de aspiracion de liquido meconial?

¢Se mantiene informado sobre los sintomas que
presenta un recién nacido con Sindrome de
aspiracion de liquido meconial?

¢Ha leido (revistas cientificas, articulos, etc.) sobre
las consecuencias que ocasiona el Sindrome de
aspiracion de liquido meconial?

10.

¢Alguna vez ha fallecido un recién nacido por esta
patologia en el area de neonatos?
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ANEXO 4. JUICIO DE JUECES PRIMERA ENCUESTA

e

CARTILLA DE VALIDACION NO EXPERIMENTAL POR JUICIO DE

EXPERTOS DE LA ENCUESTA
& FRorESOY T
'l~[”1~UL’0 Y GRADO | - tictos Goslens dle [ Saleed.
ACADEMICO OBTENIDO .
ESPECIALIDAD - T
EXPERIENCIA PROFESIONAL e
(en afios) ’ s
INSTITUCION DONDE LABORA | [)py5(
CARGO Lie.oh Bl Ndiohica

TITULO DE LA INVESTIGA(;I,(')N
iKIC

FACTORES PERINATALES Y PATOLOGICOS QUE CAUSEN-EL SINDROME DE
ASPIRACION DE LIQUIDO MECONIAL DEL HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE

BELEN LAMBAYEQUE, 2018 -
C. NOMBRE DEL TESISTA Estrada Puicon Paola Alejandra
D. INSTRUMENTO EVALUADO Entrevista semiestructurada
E. OBJETIVO DEL Determinar la relacion entre Factores
INSTRUMENTO perinatales y patologicos que causen el

sindrome de aspiracion de liquido
meconial del Hospital Provincial
docente Belén Lambayeque, 2018.

EVALUE CADA ITEM DEL INSTRUMENTO MARCANDO CON UN ASPA EN
“TA” SI ESTA TOTALMENTE DE ACUERDO, O CON EL ITEM “TD” SI ESTA
TOTALMENTE EN DESACUERDO, SI ESTA EN DESACUERDO POR FAVOR
ESPECIFIQUE SUS SUGERENCIAS. .

F. PREGUNTAS

TA OX TD( )
SUGERENCIAS:
1 ;Durante su  gestacion ha
consumido sustancias alcohdélicas?
2 ;Con que frecuencia consumié estas TA (X TD( )
sustancias alcohdlicas? SUGERENCIAS:




TA & TD()
3 (Durante su gestacion ha e
consumido Tabaco?
TA& ™D ()
4 ;Con que frecuencia consumia SUGERERNCIRE:
Tabaco?
s TA (5Q TD( )
5 ¢Durante su gestacion Zf)ﬁ;ﬁ:iié SHCERE
antibidticos? ’HU d L (’M“ f‘ _
pregli Canrer it @
s %;J.u “A GAAL S
TA() D ()
6 ;Con que frecuencia consumia S GERENLI:
antibioticos?
TA &) TD( )
7 (Durante su gestacion consumia HDSERERETE
otras—sustancias _como:%medicinas
naturales?
TAQ() T )
8 :;Con que frecuencia consumia | SUGERENCIAS:
otras sustancias como: medicinas
naturales?
TA (4 TD()
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9 Durante su gestacién ;ha tenido que | SUGERENCIAS:

acudir a la sala de emergencias

debido a un problema relacionado

con el embarazo?

TA T™D()

10 Durante su gestacion jha sido | SUGERENCIAS:

hospitalizada debido a un problema

relacionado con el embarazo?

PROMEDIO OBTENIDO: N°TD__ {0 N°TD_—

G. COMENTARIOS GENERALES

H. OBSERVACIONES

/N / \l
( 1l i f L/’
Maris Elisabet Carles Cajo

LIC. EN ENFERMERIA
C‘?P' Ne 71144

JUEZ EXPERTO

SELLO
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CARTILLA DE VALIDACION NO EXPERIMENTAL POR JUICIO DE
EXPERTOS DE LA ENCUESTA

A. NOMBRE DEL JUEZ
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B. PROFESION
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PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE, 2018

C. NOMBRE DEL TESISTA

Estrada Puicon Paola Alejandra

D. INSTRUMENTO EVALUADO

Entrevista semiestructurada

E. OBJETIVO DEL
INSTRUMENTO

Determinar la relacion entre Factores
perinatales y patologicos relacionados
con el sindrome de aspiracion de
liquido meconial del Hospital
Provincial Docente Belén
Lambayeque, 2018.

EVALUE CADA ITEM DEL INSTRUMENTO MARCANDO CON UN ASPA EN
“TA” SI ESTA TOTALMENTE DE ACUERDO, O CON EL ITEM “TD” SI ESTA
TOTALMENTE EN DESACUERDO, SI ESTA EN DESACUERDO POR FAVOR

ESPECIFIQUE SUS SUGERENCIAS.

F. PREGUNTAS

1 ;Durante su  gestacibn ha

consumido sustancias alcoholicas?

TA (X

SUGERENCIAS:

™D ()
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¢Con que frecuencia consumié estas TA (‘L) TD ()
sustancias alcohélicas? SUGERENCIAS:
TA () ™ ()
" SUGERENCIAS:
(Durante  su  gestacion ha
consumido Tabaco?
TA (N D ()
. SUGERENCIAS:
;Con que frecuencia consumia
Tabaco?
TAMN) ID()
o .. | SUGERENCIAS:
;Durante su gestacion consumio
antibioticos?
TA( D ()
. .| SUGERENCIAS:
¢Con que frecuencia consumia
antibidticos?
TA (V) TD( )
., , | SUGERENCIAS:
;Durante su gestacion consumia
otras sustancias como: medicinas
naturales?
TA Q) T™D()
(Con que frecuencia consumia | SUGERENCIAS:

otras sustancias como: medicinas

naturales?
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TA &) TD( )

9 Durante su gestacién ;ha tenido que | SUGERENCIAS:

acudir a la sala de emergencias

debido a un problema relacionado

con el embarazo?

TA (1) TD( )

10 Durante su gestaciéon ;ha sido | SUGERENCIAS:

hospitalizada debido a un problema

relacionado con el embarazo?

PROMEDIO OBTENIDO: N TR 10 N°TD

G. COMENTARIOS GENERALES

H. OBSERVACIONES

JU

EXPERTO

SELLO
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C. NOMBRE DEL TESISTA

Estrada Puicon Paola Alejandra

D. INSTRUMENTO EVALUADO

Entrevista semiestructurada

E. OBJETIVO DEL
INSTRUMENTO

Determinar la relacién entre Factores
perinatales y patologicos relacionados
con el sindrome de aspiracion de
liquido meconial del Hospital
Provincial Docente Belén
Lambayeque, 2018.

EVALUE CADA ITEM DEL INSTRUMENTO MARCANDO CON UN ASPA EN
“TA” SI ESTA TOTALMENTE DE ACUERDO, O CON EL ITEM “TD” SI ESTA
TOTALMENTE EN DESACUERDO, SI ESTA EN DESACUERDO POR FAVOR

ESPECIFIQUE SUS SUGERENCIAS.

F. PREGUNTAS

1 ¢(Durante su  gestacibn ha

consumido sustancias alcohélicas?

TA (S
SUGERENCIAS:

T™D()
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Con que frecuencia consumi6 estas TA (4 TD ()
sustancias alcohélicas? SUGERENCIAS:
TA ) ™()
., SUGERENCIAS:
cDurante gestacion  ha
consumido Tabaco?
TA (Y TD ()
. , | SUGERENCIAS:
¢Con que frecuencia consumia
Tabaco?
TAX) D ()
- .. | SUGERENCIAS:
JDurante su gestacion consumio
antibidticos?
TAX) TD ()
. , | SUGERENCIAS:
¢Con que frecuencia consumia
antibiéticos?
TA (X D ()
., , | SUGERENCIAS:
;Durante su gestacion consumia
otras sustancias como: medicinas
naturales?
TA §0) ™ ()

(Con que frecuencia consumia

otras sustancias como: medicinas

naturales?

SUGERENCIAS:
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9 Durante su gestacion ;ha tenido que | SUGE
acudir a la sala de emergencias
debido a un problema relacionado

con el embarazo?

TA (X) D ()
RENCIAS:

TA K) TD( )

10 Durante su gestacion jha sido | SUGERENCIAS:

hospitalizada debido a un problema

relacionado con el embarazo?

PROMEDIO OBTENIDO: N°TB |0 N°TD

G. COMENTARIOS GENERALES

H. OBSERVACIONES

JUEZ EXPERTO

SELLO
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ANEXO 5. JUICIO DE JUECES SEGUNDA ENCUESTA

———

CARTILLA DE VALIDACION NO EXPERIMENTAL POR JUICIO DE

EXPERTOS DE LA ENCUESTA
NOMBRE DEL JUEZ [”H 5 Clisabel *’) bl
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TITULO DE LA INVESTIGACR‘)N

FACTORES PERINATALES Y PATOLQGLC.OS QUE CAUSEN EL SINDROME DE
ASPIRACION DE LIQUIDO MECONTAL DEL HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE

. NOMBRE DEL TESISTA Estrada Puicon Paola Alejandra

L. INSTRUMENTO EVALUADO Entrevista semiestructurada

M. OBJETIVO DEL Determinar la relacién entre Factores
INSTRUMENTO perinatales y patologicos que causen el

sindrome de aspiracion de liquido
meconial del Hospital Provincial
docente Belén Lambayeque, 2018.

ESPECIFIQUE SUS SUGERENCIAS.

EVALUE CADA ITEM DEL INSTRUMENTO MARCANDO CON UN ASPA EN
“TA” SI ESTA TOTALMENTE DE ACUERDO, O CON EL ITEM “TD” SI ESTA
TOTALMENTE EN DESACUERDO, SI ESTA EN DESACUERDO POR FAVOR

N. PREGUNTAS

\j\ +Sabe usted que es Sindrome de

aspiracion de meconio?

TA (%) D ()

SUGERENCIAS:
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(Alguna vez, ha recibido un TA“(?S\- TD ()
recién nacido con asfixia | SUGERENCIAS:
perinatal? ‘
\ TA (7() T )
: SUGERENCIAS:
+Ha tenido usted a neonatos con
sindrome de aspiracion de
meconio cuya_ma(ire sufre de
Hipertension Arterial?
TA Jﬁ/) TRYL )
' SUGERENCIAS:
¢Cuantos recién nacidos ha
atendido cuya madre sufre de
Hipertensién Arterial?
TA () ™ ()
5" ., ) SUGERENCIAS:
;Cuantos recién nacidos ha
atendido con asfixia perinatal en
el afio?
TA ) TD ()
, . : SUGERENCIAS:
+Cudntos recién nacidos ha
atendido con Sindrome de
aspiracién de meconio en el
afio?
TA (/) D ()
SUGERENCIAS:
(Sabe usted que cuidado
brindar al recién nacido con
Sindrome de aspiracién de
meconio?
. ) TA G ()
& Gueds o4 TG ol | SUGERENCIAS:
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Sabe cudles son los sintomas de
un recién nacido con Sindrome

de aspiraciéon de meconio?

recién nacido por esta patologia
en el area de neonatos de toco

labor?

TA (Q TD( )
9 (Alguna vez se ha complicado | SUGERENCIAS:
un recién nacido con Sindrome
de aspiracion de meconio en el
area del neonatos de toco labor?
TA () TD( )
10 ;Alguna vez ha fallecido un | SUGERENCIAS:

PROMEDIO OBTENIDO:

N°eTD___ /U N°TD
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K. NOMBRE DEL TESISTA

Estrada Puicon Paola Alejandra

L. INSTRUMENTO EVALUADO

Entrevista semiestructurada

M. OBJETIVO DEL
INSTRUMENTO

Determinar la relacion entre Factores
perinatales y patologicos relacionados
con el sindrome de aspiracion de
liquido meconial del Hospital
Provincial docente Belén
Lambayeque, 2018.

EVALUE CADA ITEM DEL INSTRUMENTO MARCANDO CON UN ASPA EN
“TA” SI ESTA TOTALMENTE DE ACUERDO, O CON EL ITEM “TD” SI ESTA
TOTALMENTE EN DESACUERDO, SI ESTA EN DESACUERDO POR FAVOR

ESPECIFIQUE SUS SUGERENCIAS.

N. PREGUNTAS

1 ;Sabe usted que es Sindrome de

aspiracion de meconio?

TAN D ()

SUGERENCIAS:
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TA (?S

JAlguna vez, ha recibido un D ()
recién nacido con asfixia | SUGERENCIAS:
perinatal?
TAN TD()
ERENCIAS:
Ha tenido usted a neonatos con el Sl
sindrome de aspiracion de
meconio cuya madre sufre de
Hipertension Arterial?
TATN) ™ ()
. " ; SUGERENCIAS:
JCuantos recién nacidos ha
atendido cuya madre sufre de
Hipertension Arterial?
TA (Y D ()
" ” " SUGERENCIAS:
;Cuantos recién nacidos ha
atendido con asfixia perinatal en
el aio?
TAN ()
g g " SUGERENCIAS:
.Cudntos recién nacidos ha
atendido con Sindrome de
aspiracion de meconio en el
afio?
TA S TD ()
SUGERENCIAS:
(Sabe usted que cuidado
brindar al recién nacido con
Sindrome de aspiracién de
meconio?
TAN TD ()

SUGERENCIAS:
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8 (Sabe cudles son los sintomas de
un recién nacido con Sindrome

de aspiracion de meconio?

TAQH) TD( )
9 ;Alguna vez se ha complicado | SUGERENCIAS:
un recién nacido con Sindrome
de aspiracion de meconio en el

area del neonatos de toco labor?

TAN) D ()
10 ;Alguna vez ha fallecido un | SUGERENCIAS:
recién nacido por esta patologia
en el area de neonatos de toco

labor?

PROMEDIO OBTENIDO: NTA 40 N° TD
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12 OBSERVACIONES
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SINDROME DE ASPIRACION DE LIQUIDO MECONIAL DEL HOSPITAL
PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYE QUE, 2018

K. NOMBRE DEL TESISTA

Estrada Puicon Paola Aic_iandra

L. INSTRUMENTO EVALUADO

Entrevista semiestructurada

M. OBJETIVO "DEL
INSTRUMENTO

Determinar la relacion entre Factores
perinatales y patolégicos relacionados
con el sindrome de aspiracion de
liquido meconial del Hospital
Provincial docente Belén
Lambayeque, 2018.

EVALUE CADA ITEM DEL INSTRUMENTO MARCANDO CON UN ASPA EN
“TA” SI ESTA TOTALMENTE DE ACUERDO, O CON EL ITEM “TD” SI ESTA
TOTALMENTE EN DESACUERDO, SI ESTA EN DESACUERDO POR FAVOR

ESPECIFIQUE SUS SUGERENCIAS.

N. PREGUNTAS

1 ;Sabe usted que es Sindrome de

aspiracion de meconio?

D ()

TA (/)

SUGERENCIAS:
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;Alguna vez, ha recibido un TA () TD( )
recién nacido con asfixia | SUGERENCIAS:
perinatal?
TA (/) TD ()
.Ha tenido usted a neonatos con SUGHRENCLAS:
sindrome de aspiracién de QS/}Ldﬂ/z
meconio cuya madre sufre de i
Hipertension Arterial?
TAVS TD( )
;Cuantos recién nacidos ha RUEERIEIS,
atendido cuya madre sufre de
Hipertension Arterial?
TA () ™D ()
:Cudntos recién nacidos ha SUCERERCEAS:
atendido con asfixia perinatal en
el afio?
TA(J ™D ()
;Cudantos recién nacidos ha SUEHEERGIAS:
atendido con Sindrome de
aspiracién de meconio en el
afio?
TAY) TD ()
:Sabe usted que cuidado BHEEN NGl
brindar al recién nacido con
Sindrome de aspiracion de
meconio?
TAQ,()\ D ()

SUGERENCIAS:
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8 ¢Sabe cudles son los sintomas de
un recién nacido con Sindrome

de aspiracion de meconio?

TA\?Q

9 (Alguna vez se ha complicado | SUGERENCIAS:
un recién nacido con Sindrome
de aspiracion de meconio en el

drea del neonatos de toco labor?

D ()

TA‘(><)

10 ;Alguna vez ha fallecido un | SUGERENCIAS:
recién nacido por esta patologia
en el area de neonatos de toco

labor?

™D ()

PROMEDIO OBTENIDO: N° Tli |0 N°TD__ ©
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ANEXO 6. CARTA DE PRESENTACION

UNIVERSIDAD
SENOR DE SIPAN

* 3 n by BE
“ANO DEL DIALOGO Y LA RECONCILIACION N;EUUMI " 1 SF P :

Pimentel, 18 de agosto de 2018.

CARTA N220-2018/ EE-USS

DR. EDINSON VASQUEZ BARAHONA
DIRECTOR HOSPITAL PROVINCIAL BELEN LAMBAYEQUE
Presente.- :

ASUNTO: AUTORIZACION PARA EJECUCION DE TRABAJO DE INVESTIGACION.

Reciba un cordial saludo a nombre de la Universidad Sefior de Sipan y en especial de la E.A.P.
de Enfermeria, augurandole éxitos en la gestién que viene desarrollando.

Motiva el documento para presentar a ESTRADA PUICON PAOLA ALEJANDRA, estudiante de
la Escueia Académica Profesional de Enfermeria de Nuestra Casa Superior de Estudios, quien est3
realizando el proyecto de investigacion denominado: “FACTORES PERINATALES Y PATOLOGICOS
RELACIONADOS CON EL SINDROME DE ASPIRACION DE LIQUIDO MECONIAL DEL HOSPITAL
PROVINCIAL DOCENTE BELEN LAMBAYEQUE,2018", requisito fundamental en la asignatura de
Investigacion Il

En tal sentido, acudo a su despacho para solicitar tenga a bien conceder permiso a la

estudiante en mencién, a fin que pueda ejecutar el proyecto de investigacion en la Institucion que
usted tan dignamente dirige.

Agradeciendo por anticipado su gentil atencién, me despido.

Atentamente,

-7
it
ADMISION E INFORMES

| Carme 074 481610 - 074 481632
D‘a’gNE"r}a gee ENFERMERIA
DIRECTORA ~ _CAMPUS USss
BESwERG: Km. 5, carretera a Pimentel

Chiclayo, Peru
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ANEXO 7. CONSTANCIA DE APROBACION PARA REALIZACION DE

INVESTIGACION

HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN DE LAMBAYEQUE
UNIDAD DE APOYO A LA DOCENCIA E INVESTIGACION

GOBIERNO REGIONAL LAMBAYEQUE

GERENCIA REGIONAL DE SALUD-LAMBAYEQUE

“Aiio del Didlogo y la Reconciliacion Nacional”

Reg N° 42- PI- 2018

CONSTANCIA

EL DIRECTOR DEL HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE “BELEN?”

HACE CONSTAR:

DE LAMBAYEQUE.

Que, la Srta. PAOLA ALEJANDRA ESTRADA PUICON, estudiante de la
Escuela Profesional de Enfermeria de la Universidad Sefior de Sipan, ha sido autorizada
para ejecutar su proyecto de investigacion, denominado: "FACTORES PERINATALES
Y PATOLOGICOS RELACIONADOS CON EL SINDROME DE ASPIRACION DE
LIQUIDO MECONIAL DEL HOSPITAL PROVINCIAL DOCENTE BELEN
LAMBAYEQUE, 2018".

La alumna ha sido autorizada para aplicar DOS (02) encuestas, con una muestra de 100

personas; 50 profesionales de salud entre Licenciadas en Enfermeria, Obstetras, Médicos

e internos y 50 madres hospitalizadas en el Servicio de Obstetricia y Ginecologia., desde el
21 de setiembre del 2018 hasta el 31 de octubre del 2018.

Se expide la presente, para los fines que la interesada considere conveniente.

EVB/mjtm
DHPDBL/UADI
C.c. Archivo.
Exp: 2946316 - 1

AL DE SALUD
QYINCIAL DOCENTE BELE EQUE

Dr. Edin'son Vasquez Barahond
CMP. 41400 RNE. 25961
DIRECTOR

“SALUD NUEVA ACTITUD”

Av. RAMON CASTILLA N.° 597- TELEFAX. 283481

hblenlamb@hotmail.com

Lambayeque, 21 de setiembre del 2018
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