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RESOLUCION DECANAL N°1608 -2024-D-FCS-UANCV

Juliaca, 05 de diciembre del 2024

Vistos: El Expediente N° 2024-CU 17037 el cual solicita fecha y hora para
Sustentacion de Tesis y el Dictamen de Aprobacion, emitido por el Jurado Evaluador del trabajo de
investigacion titulado: CARACTERISTICAS DE RIESGOS RELACIONADOS A LA ATENCION PRENATAL
EN GESTANTES ATENDIDAS DEL CENTRO DE SALUD VALLECITO PUNO 2024

CONSIDERANDO:

Que, es necesario dar cumplimiento a la Ley 30220, al Estatuto Universitario y al
Reglamento de Grados y Titulos de la Universidad y de la Facultad de Ciencias de |a Salud, para la
fijacion de fecha y hora para la sustentacion de tesis.

En uso de las atribuciones conferidas a la Decana de la Facultad de Ciencias de la
Salud y, estando al informe de la Comision de Grados y Titulos de la Facultad
SE RESUELVE

PRIMERO: Ratificar a los jurados para la Sustentacién de Tesis para optar el Titulo
Profesional de OBSTETRA del (la) (bachiller) CHURA SOTOMAYOR MAGALY DANYSABEL que
habiéndose designado por sorteo a los siguientes docentes:

*  Presidente : Dra. ELIZABETH VARGAS ONOFRE
* 1er. Miembro : Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA

2do. Miembro : Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO
*  Asesor (a) : Dra. ESPERANZA CUEVA ROSSEL

SEGUNDO: Fijar la programacion de Sustentacion de Tesis para el:

DIA > VIERNES 06 DE DICIEMBRE DEL 2024
HORA : 11:00 HORAS
LOCAL : Salon de Grados de la Facultad de Ciencias de Ia Salud

TERCERO: Realizada la Sustentacion, el Jurado levantara el Acta en el libro
respectivo, donde indicara el resultado obtenido por el Bachiller sustentante.

CUARTO: La Direccion de la Escuela Profesional de Obstetricia, la Comisién de
Grados y Titulos de la Facultad de Ciencias de la Salud y el jurado, quedan encargados de dar
cumplimiento a la presente Resolucion.

Registrese, Comuniquese y Cumplase.

Universidag WOHO! Cor.cieh Ve
FACULYAD'DE CIENCIAS DE LA SALLL

/
i

DECAN /‘-..

DISTRIBUCION:

- Jurados (3)

- Interesado (1)

- Asesor de Tesis (1)
-Archivo FCS 2024(1)
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RESOLUCION DECANAL N°1378 -2024-D-FCS-UANCV

Juliaca, 18 de octubre del 2024
VISTOS:

El Informe N° 094-2024-UI-FCS-UANCV-J emitido por la Directora de la Unidad de
Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud, de fecha 17 de octubre  del egresado (a) CHURA SOTOMAYOR
MAGALY DANYSABEL quien solicita la aprobacion del Informe Final Titulado: CARACTERISTICAS DE
RIESGOS RELACIONADOS A LA ATENCION PRENATAL EN GESTANTES ATENDIDAS DEL CENTRO DE
SALUD VALLECITO PUNO 2024 conducente para optar el titulo Profesional de: OBSTETRA

CONSIDERANDO
Que, la Direccion de la Unidad de Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud en

cumplimiento a la Resolucion N° 102-2023-CF-FCS-UANCV y con la aprobacion del informe final por los siguientes
miembros de jurado y asesor:

*  Presidente s Dra. ELIZABETH VARGAS ONOFRE
* 1er. Miembro : Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA

2do. Miembro : Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO
*  Asesor (a) : Dra. ESPERANZA CUEVA ROSSEL

Estando la opinion técnica favorable de la Unidad de Investigacion, en concordancia
con el Reglamento interno de la Unidad de Investigacion de Ciencias de la Salud y en uso de las atribuciones que
le confiere la Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacion de la UANCV N° 23738 y modificatoria N° 24661 y el
estatuto de la UANCYV, la Decana de la Facultad de Ciencias de la Salud.

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO - APROBAR, el INFORME FINAL de INVESTIGACION,
presentado por el (la) egresado (a) CHURA SOTOMAYOR MAGALY DANYSABEL  para oplar el
Titulo Profesional de OBSTETRA Con la Tesis Titulado: CARACTERISTICAS DE RIESGOS RELACIONADOS A
LA ATENCION PRENATAL EN GESTANTES ATENDIDAS DEL CENTRO DE SALUD VALLECITO PUNO 2024

ARTICULO SEGUNDO - DISPONER que, La Directora de la Unidad de Investigacion
de la Facultad de Ciencias de la Salud y secretaria académica de la facultad de ciencias de la salud . quedan
encargados del cumplimiento de la presente Resolucion.

Registrese, Comuniquese, Archivese.

T Universidad Andipa, Nestor Caueies vei.s
Z0NI00 N OF GIENCIAS DE LA SALUL
(\_pj&\mm,ag?;;: Mcuu}pfl HENCIAS [ )
. (<., {17
(O e ds Y A

&) B EIRBE T MARGAS ONOFRE
cCOP2034
DECANA

Distribucion: Decanato, EP: Obstetricia secretaria Académica, Archivo.
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RESOLUCION DECANAL N° 620 -2024-D-FCS-UANCV

Juliaca, 03 de junio del 2024
VISTOS:
El Informe N° 035-2024-UI-FCS-UANCV-J emitido por la Directora de la Unidad de
Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud, y la copia del acta de Registro de la Propuesta de Investigacion
de fecha 22 de mayo de la E.P. de Obstetricia folio 00004 1;

CONSIDERANDO:

QUE, EL (LA) EGRESADO (A) CHURA SOTOMAYOR MAGALY DANYSABEL
Jresentado y solicitado la aprobacion de la propuesta de Investigacion titulado: CARACTERISTICAS DE RIESGOS
RELACIONADOS A LA ATENCION PRENATAL EN GESTANTES ATENDIDAS DEL CENTRO DE SALUD VALLECITO PUNO 2024
CORRESPONDIENTE a la linea de investigacion: SALUD SEXUAL REPRODUCTIVA,;

Que, la Direccion de la Unidad de Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud en
cumplimiento a la Resolucion N° 102-2023-CF-FCS-UANCV comunico que el Comité de Investigacion para la
evaluacion de la propuesta de Investigacion esta conformado por los siguientes docentes:

= Presidente : Dra. MARIA AMPARO DEL PILAR CHAMBI CATACORA
1er. Miembro : Dra. INGRID LIZ QUISPE TICONA
2do. Miembro g Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA

Que, la Directora de la Unidad de Investigacion ha emitido la Opinion Técnica N° 168
2024-UANCV-FCS-UI-CI sobre la evaluacion de la propuesta de investigacion, emitiendo opinion favorable para que
se emita la resolucion de aprobacion de la propuesta de investigacion;

Estando en opinién técnica favorable de la Unidad de Investigacion, en concordancia
con el Reglamento de la Unidad de Investigacion de Ciencias de la Salud y en uso de las atribuciones que le confiere
la Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacién de la UANCV N° 23738 y modificatoria, Resolucién de
Institucionalizacion 1287-92-. D.L. N° 739 y el estatuto de la UANCYV, la Decana de la Facultad de Ciencias de la
Salud.

SE RESUELVE:

APROBAR, la PROPUESTA DE INVESTIGACION, presentado por el (la) egresado(a)
CHURA SOTOMAYOR MAGALY DANYSABEL, para optar el Titulo Profesional de OBSTETRA TITULADO:
CARACTERISTICAS DE RIESGOS RELACIONADOS A LA ATENCION PRENATAL EN GESTANTES ATENDIDAS DEL CENTRO DE
SALUD VALLECITO PUNO 2024

La propuesta de Investigacion debera ejecutarse de acuerdo a lo establecido en el
Reglamento de la Unidad de Investigacién con fines de obtencion de Grados Académicos y Titulos Profesionales, y
el Reglamento de Grados y Titulos de la Facultad de Ciencias de la Salud.

ARTICULO SEGUNDO.- RECONOCER, como ASESOR(A) DE LA PROPUESTA DE
INVESTIGACION al(la) Docente Ordinario(a) de la Facultad de Ciencias de la Salud Dra. ESPERANZA CUEVA
ROSSEL

ARTICULO TERCERO.- DISPONER que, La Directora de la Unidad de Investigacion
de la Facultad de Ciencias de la Salud y la Directora de la Escuela profesional de Obstetricia, quedan encargados
del cumplimiento de la presente Resolucion.

Registrese, Comuniquese, Archivese.

7 Universidad Angina " Nestor Caceres Veldsiy.
ARSI, FACUCTAD DE CIENCIAS DELASALUD
SO [ n )
ISS On < LY [ ) b
Hoeomns) QLoagil
\,”%?9" fa. ELIZAB VARgl‘\‘S ONOFRE
Distribucién: Decanalo, EP: ENFERM%!_?@L:( fia Acaden%%aﬂ(pt\l A
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Yo MAGALY DANYSABEL CHURA SOTOMAYOR , identificado con DNI
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X Escuela Profesional
O Programa de Segunda Especialidad,
[ Programa de Maestria o Doctorado
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informo que he elaborado el/la Kl Tesis o [J Trabajo de Investigacion, O Trabajo Académico
denominada:
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GESTANTES ATENDIDAS DEL CENTRO DE SALUD VALLECITO PUNO 2024

Asesorado por: _ Dra. ESPERANZA CUEVA ROSSEL

Es un tema original.

Declaro que el presente trabajo de tesis es elaborado por mi persona y no existe plagio/copia de ninguna
naturaleza, en especial de otro documento de investigacion (tesis, revista, texto, congreso, o similar)
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investigacion, por lo que no asumiré¢ como suyas las opiniones vertidas por terceros, ya sca de fuentes
encontradas en medios escritos, digitales o Internet.

Asimismo, ratifico que soy plenamente consciente de todo el contenido de la tesis y asumo la
responsabilidad de cualquier error u omision en el documento, asi como de las connotaciones élicas y legales

involucradas.

El incumplimiento de lo declarado da lugar a responsabilidad del declarante, en consecuencia; a través del
presente documento asumo frente a terceros, la Universidad Andina Néstor Caceres Velasquez y/o la
Administracion Publica toda responsabilidad que pueda derivarse por el trabajo final presentado. Lo
seffalado incluye responsabilidad pecuniaria incluido el pago de multas u otros por los dafios y perjuicios

quc s¢ ocasionen.
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RESUMEN

El objetivo del este estudio es determinar las caracteristicas de riesgos asociados
al cuidado prenatal a féminas embarazadas atendidas en el Centro de Salud
Valecito Puno en el afo 2024. Metodologia: Disefio no experimental, tipo de
estudio, nivel basico de correlacion, orientacion cuantitativa. Se utilizé el método de
encuesta y el instrumento sirvi6 como cuestionario. Resultado:Se encontré que
existié asociacién entre caracteristica sociodemografica como de 20 a 35 afios y el
género masculino tuvo como resultado el 53.8% N.S = 0.036, procedencia urbana
con el 49% N.S= 0.012, ingreso econdmico menor a 1030 soles con el 76% N.S
=0.003, en cuidado prenatal a mujeres embarazadas. Demostré que hay relacion
relevante a riesgos de nutricionales el tipo de alimentacion no balanceado con el
71.2% N.S =0. 011, consumo de micronutrientes sulfato ferroso con el 49%, IMC
normal con el 59.6% N.S 0.002, en la atencion prenatal en etapa de gestacion.
Concluye una relacion relevante de riesgos en Obstetricia como: Primiparas con el
61.5% N.S 0.047, edad gestacional de 38 a 41 semanas con el 62.5% N.S =0.002,
periodo intergenésico corto con el 55.8% N.S = 0.002 de atenciones prenatales con
gestante. Se determind que tipo de cuidado prenatal mas habitual es el de atencién
prenatal no controlada al 71.2% en gestantes. Conclusién. Se establecié que hay
una relacion relevante de caracteristicas de riesgo, sociodemografico, nutricional, y
obstétrico en cuidados prenatales durante la gestacion de gestantes atendidas del

Centro de Salud Vallecito 2024.

Palabras clave: Caracteristicas atencion prenatal embarazo.
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ABSTRACT

This objective of this study is to determine the risk characteristics associated with
prenatal care for pregnant women treated at the Valecito Puno Health Center in the
year 2024. Materials and Methods: Non-experimental design, type of study, basic
level of correlation, quantitative orientation. The survey method was used and the
instrument served as a questionnaire. It was found that there was an association
between sociodemographic characteristics such as 20 to 35 years old and male
gender resulting in 53.8% N.S = 0.036, urban origin with 49% N.S = 0.012, economic
income less than 1030 soles with 76% N.S = 0.003, in prenatal care for pregnant
women. It demonstrated that there is a relevant relationship to nutritional risks with
the type of unbalanced diet with 71.2% N.S =0. 011, consumption of micronutrients
ferrous sulfate with 49%, normal BMI with 59.6% N.S 0.002, in prenatal care during
pregnancy. It concludes a relevant relationship of risks in obstetrics such as:
Primiparous with 61.5% N.S 0.047, gestational age of 38 to 41 weeks with 62.5%
N.S =0.002, short intergenic period with 55.8% N.S = 0.002 of prenatal care with a
pregnant woman. It was determined that the most common type of prenatal care is
uncontrolled prenatal care at 71.2% in pregnant women. Conclusion. It was
established that there is a relevant relationship of risk, sociodemographic,
nutritional, and obstetric characteristics in prenatal care during the pregnancy of

pregnant women cared for at the Vallecito 2024 Health Center.

Keywords: Prenatal care characteristics of pregnancy
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INTRODUCCION

En Latinoamérica y el Caribe casi un 80% no tienen atencion prenatal reenfocada,
debido a multiples factores dentro de los mas importante es carencia de recurso
humano calificado a falta de infraestructura con una atencion de calidad a la mujer
agraviada. A diario mueren 830 millones de mujeres debido a las dificultades durante
el embarazo, los partos y puerperios. En nuestro pais el 96.8% Féminas que
experimentaron los controles prenatales realizado con el personal sanitario del
establecimiento, existe aun gran diferencia del acceso a las atenciones prenatales
entre el &mbito urbano y rural. Uno de los departamentos como Puno presento el
82% de atencién prenatal y un 78% en la zona rural esta desigualdad es por muchos
factores.

Este estudio fue de disefio no experimental de orientacién cuantitativa,
transversales, prospectiva, la modalidad de estudio y el tipo de investigacién. es
descriptiva y correlacional. Con la contrastacion de hipoétesis se utilizé el chi
cuadrado. Se realizé un estudio titulada Caracteristicas de riesgos relacionadas a
las atenciones prenatales a gestantes atendidas del centro de salud Vallecito Puno
La presente investigacion esta estructurada en capitulos: Capitulo I. Que incluye el
problema, objetivos, hipotesis, variables a estudiar. Capitulo Il. Se consigna el
marco tedrico que orienta la investigacién. Capitulo 1ll. Se muestra el proceso
metodologico del estudio. Capitulo IV. Finalmente se presenta resultados,

conclusiones y recomendaciones.
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CAPITULO |

ASPECTOS GENERALES

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1.1 Descripcion del problema

A NIVEL INTERNACIONAL

Una atencion prenatal se considera como estrategia mas efectiva a reducir la
mortalidad materna, a nivel mundial alcanzan coberturas bajas en gestantes
constituyendo una problematica de salud publica donde el 50% de las mujeres
gestantes no tienen atencion prenatal reenfocada. (1)

En América y el Caribe percibe un 80% a mujeres que no tienen atencion prenatal
reenfocada, debido a multiples factores dentro de los factores mas criticos a la
escasez de recursos humanos calificados, falta de economia e infraestructura
adecuada, dénde las gestantes de familias de bajos recursos econdémicas son las
que menos atenciones prenatales tienen. A diario Mueren 830 mujeres en todo el

mundo, presentando problemas

Segun OMS, el 85% en defunciones maternas atribuibles a causa directa, tales
como un sangrado severo (28%), infeccién (17%), trastorno hipertensivo (14%)

partos obstruidos (9%).
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A NIVEL NACIONAL

En Peru, un 94.7% a féminas ha recibido el tipo de seguimiento prenatal como parte
de profesionales de salud calificados, como médicos y obstetras, lo que representa
un aumento en comparacién con el 93.8% registrado en 2010. Sin embargo, la
desigualdad mas. significativa en el sistema de salud se manifiesta de la manera
en que se prestan los servicios, lo cual es fundamental para la atencién prenatal,
ya que afecta directamente a las pacientes.(2)

A NIVEL REGIONAL

Puno es uno de los lugares donde la atencién prenatal alcanza 82% se encuentra
en areas urbanas un 79% regiones rurales, las gestantes controladas o reenfocada
alcanzan un 60%, el personal de salud hacer los esfuerzos para revertir estas
coberturas y actualmente se sigue trabajando para incrementar la calidad del
cuidado durante la gestacion para mejorar una buena calidez en cuidado durante
la gestacion. (3)

1.2. FORMULACION DEL PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.2.1 Problema general

PG ; Cuales son las caracteristicas de riesgos relacionados a la atencion prenatal
en gestantes atendidas del Centro de Salud vallecito Puno 20247

1.2.2 Problemas especificos

PE1 ;Cuales son las caracteristicas de riesgo socio demograficos relacionados a
la atencién prenatal en gestantes atendidas del Centro de Salud Vallecito?

PE2 ; Cuales son las caracteristicas de riesgo nutricional relacionados a la atencion
prenatal en gestantes atendidas del Centro de Salud vallecito?

PE3 ¢;Cuales son las caracteristicas los riesgos obstétricos relacionados a la

atencion prenatal en gestantes atendidas del Centro de Salud vallecito?
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PE3 ;Cual es el tipo de atencién prenatal mas frecuente de gestantes atendidas
del Centro de Salud Vallecito?

1.3 JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION

JUSTIFICACION TEORICA ;POR QUE?:

Las coberturas de embarazadas controladas son bajas, a pesar de que el personal
de salud hace los esfuerzos necesarios. Esta investigacion se justifica porque existe
gestantes que inician tardiamente la atencion prenatal, el cual perjudica un
diagnodstico adecuado y tratamiento oportuno frente a las complicaciones maternas.
Unas atenciones prenatales tienen una breve relaciéon con la salud materna
perinatal y por lo tanto es tomado en cuenta en la evaluacién general en salud al
pais.

América del Sur también en el Caribe, la morbilidad y la mortalidad perinatal
materna son mas elevadas. porque existe muchas carencias en la atencién materna
como carencia y ausencia de trabajo y carencia de disponibilidad de los servicios
sanitarios. Dicho pais tiene incidencias con altas mortalidades maternas y esto se
incrementd por la inadecuada atencién durante el embarazo, la inadecuada
educacion acerca de la relevancia de la atencién prenatal signos de alerta en el
cuidado del parto institucional cuidado del parto institucional temas fundamentales
que se deben impartir durante el embarazo.

El centro de salud metropolitano aun existe muchas carencias desde la falta de
obstetras, infraestructura inadecuada llegan gestantes tardiamente a la atencién
materna, esta investigacién permitira conocer las caracteristicas de riesgos del
cuidado prenatal durante la gestacion.

JUSTIFICACION PRACTICA ;PARA QUE?:
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Esta investigacion permitira conocer las caracteristicas del riesgo, y mejorar el
cuidado prenatal del embarazo, creando formas mas viables que permitan que las
gestantes lleguen a las 6 atenciones e inicien precozmente. El personal de salud
brindara un cuidado prenatal de alta calidad y conocera la importancia del riesgo
materno y obstétrico.

JUSTIFICACION METODOLOGICA ;COMO?:

permitira que esta investigacion aporte conocimiento para aumentar la produccion
cientifica a nivel nacional y brindar a los expertos profesionales asistencia de
obstetras y alumnado del pregrado el programa de indicadores que permitan
conocer sobre las caracteristicas de riesgo enfocados a las atenciones prenatales
en el embarazo.

1.4 OBJETIVOS

1.4.1. Objetivo general:

OG Determinar las caracteristicas de riesgos relacionados a la atencion prenatal
en gestantes atendidas del Centro de Salud vallecito Puno 2024

1.4.2. Objetivos especificos

OE1 Explicar las caracteristicas de riesgos sociodemograficos relacionados a la
atencion prenatal en gestantes atendidas del Centro de Salud vallecito.

OE2 Identificar las caracteristicas de riesgos nutricionales relacionados a la
atencion prenatal en gestantes atendidas del Centro de Salud Vallecito.

OE3 Explicar las caracteristicas de riesgos obstétricos relacionadas a la atencién
prenatal en gestantes atendidas del Centro de Salud Vallecito.

OE4 Describir el tipo de atencion prenatal en gestantes atendidas del Centro de

Salud Vallecito.
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1.5 HIPOTESIS

1.5.1. Hipétesis general

HG Existe relaciéon significativa de las caracteristicas de riesgo sociodemografico
nutricional y obstétrico en la atencion prenatal en gestantes atendidas del centro de
salud Vallecito Puno 2024

1.5.2. Hipoétesis especificas

HE1 Existe relacion significativa de los riesgos sociodemografico como: edad,
procedencia, ingreso econdmico. en la atencion prenatal en gestantes atendidas
del centro de salud Vallecito.

HE2 Existe relacion significativa de los riesgos nutricion como: Tipo de alimentacion
que consume, consumo de micronutrientes, IMC, en la atencion prenatal en
gestantes atendidas del Centro de Salud Vallecito.

HE3 Existe relacion significativa de los riesgos obstétricos cémo: paridad, edad
gestacional, periodo intergenésico en la atencion prenatal en gestantes atendidas
del Centro de Salud Vallecito.

HE4 El tipo mas frecuente de la atencién prenatal es el no controlado en gestantes
atendidas del centro de salud Vallecito.

1.6 VARIABLES

V1.

Caracteristicas de Riesgos

V 2:

Atencion prenatal
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Variables

Dimensiones

Indicadores

Valores

Variable1
Caracteristicas de
Riesgos

1.1. Caracteristicas de

Riesgos

sociodemograficos

1.2 Caracteristicas de

riesgos nutricionales

1.3 Caracteristicas de

Riesgos Obstétricos

1.1.1 Edad

1.1.3 Procedencia

1.1.3 ingresos econdémicos

1.2.1 Tipo de alimentacion
Que consume

1.2.2 Consumo de
micronutrientes

1.2.3 IMC

1.3.1 paridad

1.3.2 Edad gestacional

1.3.3 periodo intergenésico

a.<de 19 anos
b.20 a 35 afios
¢.36 afios a mas

Urbano
Periurbano
Rural

<1030 soles
>1030 soles

Balanceada
(Verduras, carnes y
arroz)

No balanceada
(papa, y verduras,
fideo, arroz, papa.)

Sulfato ferroso
Acido félico
Gluconato de calcio

Delgado
Normal
Sobrepeso
obesidad

Primipara
Multipara

<de 37 semanas
38 a 41 semanas
42 a mas semanas

Corto
Largo
adecuado

Variable 2
Atencion prenatal

2.1 Tipos
de atencion prenatal

2.1.1 Controlado

2.1.2 No controlado

>de 6 atenciones

< de 6 atenciones

Nota. Elaboracion propia.
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1 ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

2.1.1. ANTECEDENTES INTERNACIONALES

Esguerra (4), Causas de inasistencia a control prenatal: estudio descriptivo
en Bogota, Colombia 20200bjetivo: Se llevé estudios como el descriptivo
correlacional en la institucion materno Infantil Santafé de Bogota, un objetivo es
identificar la causa en que gestantes acudian tarde a los controles prenatales,
recibiendo numeros reducido de mediciones o negativa a recibir atenciones a la
salud entre la gestacion. Se tuvo que realizar un cuestionario de 168 mujeres
maternas que habian estado internadas a los servicios al puerperio al mes
destinado en recopilacion a datos que satisfacian criterio en la seleccién fijados.
Los resultados del analisis de datos revelaron que existian diversos factores que

repercuten en la inasistencia.

Manrique (5), Determinantes de atencion | y riesgo asociado a el parto de las
mujeres gravidas atendidas en el Hospital "Dr. Rafael Angel Calderén
Guardia", Costa Rica 2019 Objetivo Se realizé un estudio al area en

Obstetricia, con el objetivo de identificar la forma mas relevante a controles
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prenatales el riesgo asociado al parto en la poblacion inmigrante, e igualar estas
secuelas obtenidos en gente costarricense. Materiales: Realizo estudio de
observacion y analisis de tipo transversal a fin de analizar historia clinica en
pacientes con gestacion atendida en el Hospital Calderén Guardia (HCG). La
investigacion comenzo un periodo desde el 11 de agosto hasta el 17 de octubre del
2019, y se centré en una muestra consecutiva que incluyé 375 historias clinicas.
Descartaron de estudio aquellos pacientes que no pertenecian a las areas de
atracciones del HCG o que presentaban informacion de interés. Resultados:
Aproximadamente una de cinco pacientes gestantes daba parto en el Hospital
Calderon Guardia (HCG) eran inmigrantes. Una mayoria de ellas provenian desde
Nicaragua, y se caracterizaban por ser jévenes, multipara y por haber recibido
control prenatal adecuado. Sin embargo, la morbilidad preexistente e inducida por
los embarazos en estas mujeres era similar a la observada en las gestantes
nacionales. Aunque cerca de los pacientes inmigrantes acudian a manera retrasada
a sus controles prenatales y presentaban un menor numero de consultas en
comparacion con embarazadas de Costa Rica este aspecto es relevante no parecia
afectar el resultado relacionado con el cuidado durante el parto. Conclusion: Son

particularidades a los inmigrantes donde dan a luz de Costa Rica.

Miranda (6), Factores de incapacidad en el uso de control prenatal como
riesgo en gestantes de Sincelejo Colombia 2019 Objetivo: Realizo una
investigacion en Sincelejo, Colombia, en 2019, con un objetivo a determinacion en
factores a incapacidad que afectaban los usos de controles prenatales entre las
gestantes metodologia: investigacion analitica con corte transversal incluyendo

una muestra de 720 gestantes, seleccionadas a través de una muestra por
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conglomerados. Recopilacion de datos empleando varias herramientas, entre ellas
encuestas Sociodemograficas con Caracterizaciones Familiares, la medicién de
Apgar Familiar y las Escalas en Satisfaccién con Servicio Sanitario. Estas
encuestas permitieron datos relevantes sobre las condiciones sociales y familiares
de los participantes, asi como su nivel de satisfaccion con la atencion recibida. Para
la tabulacion de los datos recopilados, se emplearon programas informaticos como
Microsoft Excel V-2019 y SPSS V-17. Resultados: El 87,9% a gestantes asistia a
todo control prenatal. Cuanto las razones para asistir, el 84.7% menciond que lo
hacia para detectar posibles alteraciones en su salud, mientras que el 12.69%
indicd que acudia por recomendacion de otra persona. Por otro lado, se identifican
16 gestantes que no asistian a sus controles, y las razones que citaron fueron
variadas: el 47.1% (8) expresd que debian realizar muchos tramites, el 22.9%
menciond que habia perdido la cita, otro 21.8% consideré a una negativa de
seguimiento ya que tuvieron hijos sin complicaciones previas, y el 5.9% (1) opind
que era muy temprano para comenzar con el control prenatal. Conclusiones:
Realizar analisis estadisticos utilizando criterios en momios (OR) sirve en identificar
asociaciones a un factor en capacidad en esta se pudo encontrar una relacién al
padrén significativo entre usos adecuados del control prenatal y muchas variables
relacionadas con la capacidad: un sistema de salud y retribucion para una mejor

satisfaccion al control prenatal y los servicios de salud materna.

Sola (7), Atencion materna insuficiente y funcionalidad familiar en gravidas
que acuden a Ecuador en el ano 20210bjetivo: Esta razén, se demostro
fundamental investigar la asociacion entre funcion en familia y factor con bajo uso

del control prenatal. El objetivo de este analisis era desarrollar estrategias que
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permitieran valoraciones prenatales, con el fin de reducir el riesgo obstétrico.
Metodologia El trabajo fue prospectivo, descriptivo también cuantitativo incluyendo
una muestra de 29 mujeres que se encontraban en un periodo de gestacion de 22
semanas o mas. Estos participantes acudieron en el centro de Salud Parroquiano
Cumbes durante un tiempo a recoleccion de datos. Resultados: Se evalué
controles médicos prenatales que son eficaces en relacion con el funcionamiento
familiar, utilizando el Test APGAR social como herramienta de medicién. Ademas,
se realizaron comparaciones con diversas variables sociales. Los resultados
indicaron que existia relacion significativa a disfuncional social y la baja cantidad de

control prenatal en etapa de gestacion.

Acelas (8), Determinantes para morbilidad de la madre extrema en gravidas
sin demora en la atencion médica segun la estrategia camino para la
supervivencia, Santiago Chile 2019 Objetivo: Realizo una investigacion con la
finalidad a detectar y conocer los determinantes de riesgo relacionados a
morbilidades en madres (MME) la gestante que no presento demora a la atencion,
dada el articulo "Camino para la Supervivencia” en Organizacion Panamericana de
la Salud. (OPS). Fue un analisis donde se realizé en personas. Método: Llevo a
cabo analisis de situaciones en el servicio de urgencia con propésito de comparar
a gestantes diagnosticadas a la morbilidad materna extrema (MME) presentando
demora en sus atenciones, aquellas sin diagnésticos de MME, a una relacion como
2:3. Las participantes fueron emparejadas segun las gestaciones, la,
independientemente del embarazo o si se encontraban en puerperios. Resultados:
Se incluyd un total de 126 pacientes al estudio, son 42 clasificados y 84 controles.

Los resultados revelaron que ciertos factores estaban significativamente asociados
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con (MME) a gestantes que no presentaron demoras en su atencién, con
lineamiento de las Organizaciones Panamericanas en la Salud (OPS). Conclusion:
Los pacientes que presentaban bajos riesgos nutricionales debian acceder a una
institucion con mas complejidad al manifestar signos de alarma, con el fin de
prevenir un aumento en el riesgo de eventos relacionados con la morbilidad

materna extrema (MME)

2.1.2. ANTECEDENTES NACIONALES

Navarro (8), determinantes para el inicio tardio de la atenciéon prenatal en
gravidas que acuden al consultorio de Obstetricia del Centro de Salud
“Leonor Saavedra” - enero a marzo del 2019.0BJETIVO: Llevandose estudios
para principales riesgos de factores asociados a inicios tardios en atenciones
prenatales a gestantes las cuales acudieron al servicio a ginecoobstetricia los
meses de enero a marzo de 2019. METODOLOGIA Se llevé a cabo un estudio
observacional con un disefio en analisis de caso y control, que fue prospectivo y
transversal. En este trabajo participé totalmente de 90 gestantes, a las que
dividieron en grupo de dos: 39 gestantes que iniciaron sus atenciones prenatales
de manera tardia y 48 gestantes comenzaron su atencién prenatal de forma
temprana. La recoleccién en datos se realizd en salén de atencion obstétrica del
Centro de Salud “Leonor Saavedra” en los tres primeros meses del afio 2019. Para
realizar los analisis estadisticos, se estimo frecuencia absoluta y relativa, asi como
medidas para realizar un analisis descriptivo. RESULTADOS: Gran parte de las
gestantes evaluadas al estudio, un 55.9%, inici6é su atencion prenatal Al analizar el
factor del riesgo asociados al principio tardio en atenciones prenatales, se observa

al factor socioecondmico que no se consideran riesgos significativos. Sin embargo,
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varios factores personales mostraron una asociacion clara con el retraso en la
atencion. Entre estos factores, se destacdé que siendo victimas en violencias
(p=1.0011; OR=2.0011), una falta de compromiso familiar al bien estar en gestantes
(p=1.005; OR=1.005), y presentando dificultades al momento del embarazo (p
=1.009; OR=1.009) estaban relacionados con un inicio tardio en el control prenatal.
Ademas, las dificultades econdmicas (p=0.022; OR=0.022) y las complicaciones
derivadas del trabajo que impedian acudir a las citas (p=0.1; OR=9.21) también
fueron factores significativos. Otro aspecto relevante fue antecedente con mala
experiencia en consulta previas en establecimiento de salud (p=1.04; OR=1.655)
con percepcion de que la atencién prenatal era poco importante (p=0.046;
OR=2.254). Estos hallazgos evidenciaron grandes desigualdades con significancia
en las frecuencias a estos factores al grupo que fue estudiado, lo que llevo a

clasificarlos como riesgos agrupados a los inicios tardios en atenciones prenatales.

Apaza (9), Caracteristicas socioculturales como factores de riesgo del control
prenatal reenfocado tardio en Centro de salud Alto de la Alianza, Trujillo
20190Dbjetivo: Llevandose un andlisis de determinar las caracteristicas
socioculturales asociada a los inicios Tardio de controles prenatales a gestantes
acogidos en el Centro de Salud Alto de la Alianza durante el periodo de 2019.
Metodologia: Se llevé a cabo investigacion observacional de caso y controle en
pacientes presentes al establecimiento con nivel [-3. La muestra incluyo
totalitariamente a 240 gestantes, las que 130 fueron clasificadas como casos y 242
como de control. Resultados: Se identifican como factores a riesgo asociados el
estado civil de las gestantes (ORa = 2.31), la escolaridad hasta el nivel primario

(ORa = 2.22) y el embarazo no planeado, periodo intergenésico corto., (ORa=3,51)
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En relacion con el control prenatal reenfocado tardio, no se hallé una evaluacion
significativa respecto a ser ama de casa (p = 1.524) ni a experimentar violencia
familiar (p = 1.21). Conclusiones: Se llego a la conclusion de que estados de
matrimonio y también educacional y el hecho de que el embarazo no fuera
planificado, asi como el periodo intergenésico, eran factores de riesgo asociados al

inicio tardio del control prenatal.

Tinoco (10), Caracteristicas clinicas de la atenciéon prenatal en gestantes
indigenas residentes a zonas altas, pasco 2019Las enfermedades hipertensivas
del embarazo son responsables de entre 66.000 y 80.000 muertes anuales a nivel
mundial. La preeclampsia grave presenta una incidencia que varia entre el 0,7% y
el 2,2% del total de partos. A este estudio, tuvo que plantearse una evaluacion con
el propdsito de establecer incidencias de la preeclampsia grave a mujeres se
analizaron las nativas de gran altitud y se describieron sus caracteristicas clinicas
asociadas a esta condicion, la baja en la saturacion al oxigeno y el aumento a
niveles de hemoglobina. Materiales y métodos. Realizando estudios
epidemiologicos de tipo observacional, descriptivos, transversales con
retrospectiva en Cerro de Pasco, Peru, ubicado a 4,380 metros de altitud. Tuvo
principalmente el objetivo a recolectar datos de gestantes nativas de la gran altitud
que habian sido diagnosticadas con problemas después del parto a lo largo de diez
anos. Resultados Un total de 8,342 partos y 8,484 nacidos vivos, se registraron
171 tipos en preeclampsias con estado grave. Esto resulté en una incidencia que
oscilaba entre el 1,92% vy el 1,84%. La muestra del estudio estuvo compuesta por

42 embarazadas de la regién a cabo su embarazo en condiciones de gran altitud.
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Prato (11), Control prenatal incompleto como factor de riesgo de anemia en
gestantes del Hospital Nacional Dos de Mayo, 2019 OBJETIVO: Se
demostrd controles prenatales incompletos eran los principales factores en riesgos
al desarrollo con anemia en gestantes. METODOLOGIA: Se realizo una
investigacion de tipo casos-controles donde se obtuvieron datos a gestantes
adolescentes accediendo al servicio de emergencias del Hospital Nacional Dos de
Mayo entre junio y septiembre de 2019. El enfoque del estudio se centré en aquellos
pacientes encontrdndose con gestacion en termino. Las participantes fueron
divididas en ambos grupos: el primero consistié en gestantes adolescentes a
término con diagnostico de baja globulia en sangre, quienes fueron clasificados
como casos, Y el segundo grupo incluyé a aquellas sin anemia, que actuaron como
controles. Al margen de este estudio a pacientes que mostraban un diagndstico
pregestacional en anemia cronica asociado a otras patologias, asi como a aquellas
que estaban por debajo de las 35 semanas a la gestacion. RESULTADOS: Este
estudio, considera a controles prenatales inconclusos, definiendo a la realizacion
de menos de seis controles durante el embarazo, constituye un factor de riesgo
significativo para el desarrollo de anemia. Las gestantes que asistieron a un niumero
reducido de controles presentaban 32 veces mas probabilidades de padecer esta
condicion (OR= 19.1940). RESULTADO: Con significancia de (87% CI),
observando una asociacion. CONCLUSION: Se decidié que controles prenatales
incompletos era inicialmente un agente importante para el desarrollo anémico a la

gestante.

Rodriguez (12), Factores de riesgo asociados al abandono de controles

prenatales en gestantes del Hospital Ventanilla en el periodo Junio - Octubre
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20190Dbjetivo: Se realizo un estudio de los factores de riesgo relacionados con la
falta de controles prenatales en mujeres embarazadas en el Hospital Ventanilla
durante el lapso de junio a octubre de 2019. Metodologia: Se realiz6é un analisis en
casos, asi como controles en el cual se incluyeron 155 gestantes que tuvieron
atencion en el servicio de Obstetricia del Hospital Ventanilla. Las participantes se
dividieron en dos grupos: 80 gestantes que habian abandonado el control prenatal
y 80 que no lo habian hecho, emparejadas segun su carnet de gestacion. La
coleccion a los datos, utilizando instrumento estructurado que constaba de cuatro
secciones: niveles sociodemograficos, factor de riesgo comunitario, factor de
riesgos institucionales y factor de riesgo a nivel personal. Una vez recopilada la
informacion, se procesaran los datos en una base de datos utilizando programas.
Posteriormente, ejecutamos un andlisis estadistico con el programa SPSS version
25.0, donde se generaron estadisticas descriptivas e inferenciales. Se desarrollé
un nivel de significacion de p<1.04 y se utilizé el Odds Ratio (OR) con un intervalo
de confianza del 90%, aplicando regresion logistica binaria para evaluar las
relaciones entre las variables. Resultados: Se consideran con relevancia
asociaciéon en componente a factor social tales como dificultades para poder
solicitar permiso al trabajo. Conclusién: Existen Factores Sociales y Personales

asociados al abandono de controles prenatales.

2.1.3. ANTECEDENTES REGIONALES

Miranda (13), Comparacion de los Factores de Riesgo Materno Asociados Al
bajo Peso Al Nacer en el Hospital lii Goyeneche Arequipa y el Hospital
Regional Manuel Nuihez Butron Puno 20190bjetivo Se llevé a cabo un estudio

para conocer factor a los riesgos en asociacion a un bajo peso del nacer (BPN). Se
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identificaron diversas variables que podrian influir en esta condicion, tales como la
edad materna, la talla y el peso pregestacional, el estado civil, el grado de
instrucciones maternas, el gusto a fumar, los antecedentes a herederos con BPN,
la igualdad, los controles prenatales, el tiempo intergenésico, la subida al peso
durante gestacion, la hipertensiones inducidas a los embarazos, la infeccidon del
tracto urinario y la anemia gestacional. Resultados Se realizé un andlisis
relacionado a baja estatura al nacer (BPN) en gestantes atendidas en el Hospital IlI
Goyeneche de Arequipa y el Hospital Regional Manuel Nufez Butrén de Puno
durante 2019. Entre los factores personales evaluados, se encontraron varias
variables que mostré una relacion significativa con el BPN. Uno de los factores
identificados fue carencia en interés familiar a la salud en gestantes, que presento
un valor de p=0.014 y un Odds Ratio (OR) de 0.014, indicando asociaciones de
BPN. Ademas, se observo que las gestantes que enfrentaban problemas durante
el embarazo tenian un riesgo elevado (p=0.09; OR=0.09). La situacion econémica
también resulté ser un factor determinante; aquellas que tenian dificultades para
costear la atencion prenatal mostraron un valor de p=0.0007 y un OR de 0.0200.
Otro hallazgo relevante fue la dificultad para acudir a los controles prenatales
debido a compromisos laborales, que se comprometié con un p=0.7 y un OR de 4,
sugiriendo que este factor incrementaba considerablemente el riesgo. Asimismo,
las gestantes que habian tenido experiencia negativa en consultas previas a
establecimientos de salud presentaron un p=1.01 y un OR de 1.653, lo que indica

que estas experiencias podrian influir en su decisién de buscar atencién adecuada.
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Almanza (14), Atencién prenatal riesgo y anemia en gestantes atendidas en el

Hospital Carlos Cornejo Rosello Vizcardo de Azangaro, Puno-2022.

El objetivo a esta investigacion fue determinar una conexion existente entre la
atencion prenatal, el riesgo de anemia en gestantes atendidas en el Hospital Carlos
Cornejo Rosello Vizcardo de Azangaro, Puno, durante el afio 2022. El método de
estudio utilizado fue de tipo basico, con un enfoque cuantitativo y un nivel
correlacional. Se adopto disefios no experimentales y transeccionales, permitiendo
un analisis a relaciones con las variables sin manipularlas. La muestra estuvo
compuesta por 274 gestantes. Resultados del estudio revelaron que la mayoria de
las gestantes se encontraban en el rango de edad de 22 a 26 afios, representando
un 53.8% de la muestra. En cuanto al nivel educativo, el 20.6% habia alcanzado la
educacion secundaria. La ocupaciéon predominante entre los participantes era la de
ama de casa, con un 38,6%, y el estado civil mas comun era el de soltera, también
con un 32,6% En relacién con atenciones prenatales, se controlara al 44.3% de las
gestantes recibieron cuidados inadecuados durante su embarazo. Concluyendo:
Poder establecer la correlacion entre el parto prematuro y la anemia en mujeres

embarazadas.

Centén (15), Factores de riesgo en atenciéon prenatal para la atencién en
posparto en madres adolescentes atendidas en el Hospital Manuel Nuhez
Butron Puno 2020 objetivo : establecer los factores de riesgo asociados a la
atencion en posparto en madres adolescentes atendidas en el Hospital Manuel
Nunez Butrén de Puno durante el afno 2020 Materiales y Método, El estudio se
clasific6 como descriptivos, con disefios no experimentales de cortes transversales.

Esta gente en estudio estuvo compuesta por madres adolescentes que identificaron
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sintomas de depresion, los cuales fueron identificados mediante el cuestionario de
Edimburgo. En general, se incluyé a 80 madres adolescentes puérperas en la
investigacion. El muestreo utilizado fue no probabilistico, basado en la conveniencia
y accesibilidad de los participantes. El objetivo importante a la investigacion fue
determinacién a factores de riesgo asociados a estrés posparto en madres
adolescentes atendidas en el Hospital Manuel Nufez Butron de Puno durante el
afo 2020. Resultado La gente del estudio estuvo integrada por madres
adolescentes que mostraron sintomas depresivos, los cuales fueron identificados a
través del cuestionario de Edimburgo. En total, se incluyd a 70 madres
adolescentes en el periodo posparto. El disefio muestral utilizado no fue

probabilistico, basado en la conveniencia y accesibilidad de los participantes.

Guzman (16), Caracteristicas de riesgo en atencion prenatal del feto en
madres con hipertension del embarazo Hospital San Juan de Dios Ayaviri —
Puno enero a marzo 2019El propdsito de esta investigacion fue conocer los
determinantes asociado a las atenciones prenatales del feto en madres con
hipertension Ayaviri, Puno, entre enero y marzo de 2019. Se traté de, analitico y
transversal que incluyé 70 embarazadas. La metodologia empleada permitio
examinar dichas caracteristicas a trazados cardiotocografico en relacion a una
presion arterial en el embarazo. Los resultados obtenidos mostraron que diversos
factores, en edad, paridad, nivel de estudio, cuantos controles prenatales fueron
realizados, asi como indicadores como, la variabilidad, las aceleraciones y los
movimientos fetales, se correlacionaron significativamente con la presion arterial
materna. En particular, se observé que el 73% de las gestantes presentaban una
presioén arterial superior a 135 mmHg, mientras que el 40% tenia valores entre 110

y 145 mmHg.
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Flores (17) Factores de riesgo en la atencion prenatal asociados a la
preeclampsia en gestantes de un hospital de Puno 2022E| propdsito de la
investigacion fue identificacion a caracteristicas de riesgo asociados a la
preeclampsia en gravidas atendidas en un hospital de Puno. La metodologia
empleada se basd en estudios a casos y control, caracterizado como analiticos,
retrospectivos, epidemioldgicos no experimentales y observacionales de cortes
transversales. La poblacion del estudio estuvo compuesta por gravidas internas en
el departamento de ginecologia y obstetricia que culminaron su embarazo en el
hospital mencionado. Se revisaron un total de 246 historias clinicas, de las cuales
142 correspondian a pacientes diagnosticados con preeclampsia 'y 132 a un grupo
control sin dicho diagndstico. Esta muestra fue constituida a partir de gente
censada, lo que permiti6 una representacion adecuada para el analisis. La
informacion se recopild utilizando una ficha disefiada para la recoleccion de datos,
y posteriormente, los datos fueron ingresados a la hoja para calcular en Excel su
procesamiento en softwares estadisticos SPSS 24.0. Los resultados revelaron
varios determinantes significativos relacionados0O a la preeclampsia. Se encontré
que las gravidas que habian realizado presentaban considerablemente mayor
(p=0.0; OR=2.78; B=1.168; IC 95%=1.834-3.274) en comparacién con aquellas que
habian tenido mas de seis controles. . Asimismo, las mujeres con obesidad
preconcepcional mostraron un riesgo incrementado (p=0.018; OR=2.68; B=2.0002;
IC 80%=1.297-5.365) frente a aquellas con un peso normal antes del embarazo.
Ademas, se observé que las gravidas con un nivel académico superior tenian un
menor riesgo en comparacion con las que solo contaban con educacién primaria
(p=0.098; OR=0.25; B=-1.785; IC 90%=0.0029-0.140) y secundaria (p=0,900;

OR=0,138; B=-1,132; IC 90%=0,176-0,632). También se identificé que las mujeres
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cuya unica ocupacion era ser amas de casa tenian un riesgo significativamente
mayor (p=0.005; OR=5.754; B=1.689; IC 85%=1.245-20.678) en comparacion con
aquellas que tenian empleos profesionales. Por ultimo, las gravidas provenientes
de areas rurales también mostraron un mayor riesgo (p=0.0002; OR=2.123;
B=0.876; IC 90%=1.245-4.475) en comparacion con las que residian en zonas
urbanas. En conclusién, la investigacion durante el aino 2020 estuvo asociada a
diversos factores sociodemograficos y obstétricos, incluyendo niveles académicos,
la ocupacién, el lugar de origen, la cantidad de controles prenatales realizados, el
indice de masa corporal preconcepcional y la paridad. Estos hallazgos son
fundamentales para disenar estrategias que mejorar la atencion prenatal y
reduzcan los riesgos asociados a esta condicion en las gestantes.

2.2. MARCO TEORICO

1.-Caracteristicas de Riesgos

1.1 Caracteristicas de Riesgos sociodemografico: Se definieron como
agrupacion de atributos bioldgicos, socioeconémicos y culturales, se encontraban
a la poblacién presente con el objeto de estudio, enfocandose a que podian ser
cuantificables. (18)

1.1.1 Edad: Son etapas por las cuales pasan desde que nacen hasta el
fallecimiento, aqui se experimenta la serie de cambios fisiolégicos y anatémicos
durante el periodo de pubertad también adolescencia, Asi mismo estos cambios
también se ven después de los 36 afios de edad. (19)

1.1.3 Procedencia: Lugar donde una persona reside en forma permanente, estas
pueden ser del ambito urbano y del ambito rural, habiendo una diferencia muy
marcada entre estos dos tipos .En el ambito rural las personas carecen de servicio

fundamentales en el saneamiento y aguas potables son esenciales, internet que
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hoy en dia es muy necesario .En el ambito urbano una poblacion cuenta con los
servicios basicos y se encuentran entidades publica y privada, la poblacion tiene
mayor opcion de recibir un cuidado en la salud médica con mejor trato humano.
(20)

1.2 ingresos econdmicos existe una desigualdad de los ingresos econdmicos en la
poblacién, debido a muchos factores existen hogares que viven con un ingreso
minimo de 1030 soles y los integrantes de la familia padecen de muchas patologias
por la mala nutricion, en las mujeres embarazadas la anemia por la falta de
nutrientes necesarios en la alimentacion.

Las personas eran diferentes debido a que vivian en contexto social con diversos
escenarios de tipo social. Esta complejidad social daba lugar a una serie de
elementos que podian influir a desercién del cuidado prenatal a gestante (21)

1.2 caracteristicas de riesgo nutricional: La condicién nutricional a una madre se
emplea para estimar nacimiento y para establecer . (22)

1.2.1 Tipo de alimentacion que consume

Balanceados es importante durante el embarazo la madre gestante ingiera
alimentos nutritivos como por ejemplo el pescado, la leche, las carnes, las verduras.
La condicién en nutricién dada a una madre se da de forma crucial ya que es ella
la que suministra los nutrientes esenciales en desarrollo y fortalecimiento de un ser
recién nacido en la etapa de gestacidon. Es esencial que mantenga una dieta
sumamente aceptable y apropiada acorde al tiempo de vida y peso, asi como de
manera individual hoy informativa Zapatero y después que se aplique la multa que
la gestante tenga una alimentacién balanceada Contribuyd con una prevencion a
una deficiencia en micronutriente ayudo a reducir el riesgo de enfermedad cronica,

tales como cardiopatia, diabetes mellitus, el cancer y obesidad hoy se va a reducir
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creo que en una buena cantidad o el trafico es importante que la madre consuma
proteinas carbohidratos grasas y todo esto sea equilibrado asi como también los
vegetales y las frutas. (23)

1.2.2 Consumo de micronutrientes: En la etapa prenatal la mujer necesita se inicié
que la ingesta recomendada de 610 microgramos al dia de ciertos micronutrientes,
ya sea a través de alimentos o suplementos vitaminicos, era dificil de alcanzar
unicamente mediante la dieta, por lo cual es necesario que ingiera suplementos
vitaminicos como es son los acidos folicos también una buena cantidad de hierro
que tiene suma necesidad en el desarrollo para un buen tamafio asi como un buen
logro cerebral en el nifio. En el consumo se identificé que el calcio también la
vitamina D desempefaban un papel crucial para un buen desarrollo a nivel dentario
hueso del recién nacido.

En caso de la madre no tome los micronutrientes puede tener preclamsia, parto
pretérmino, se identific6 que el desarrollo y expansion en talla intrauterina
retardada, el escaso peso en un recién nacido, asi como la malformacién congénita
eran condiciones que podian estar asociadas a deficiencias en la ingesta de
micronutrientes deben ser consumidos dentro de las comidas principales y
acompafar con jugo de naranja y no con te o café. (24)

1.2.3 IMC la mujer embarazada que tiene valor en masa corporal normales con un
correcto beneficio del peso presenta una mejor evolucion gestacional y del parto
los indices a masa corporal se encuentran entre 19.5 y 26.9 se considerd en un
limite al peso adecuado. Este rango era considerado correcto y favorable, ya que
indicaba un equilibrio adecuado de sobrepeso, si sus indices a masa corporal de
30 o mas, esta dentro de un rango a la obesidad, dado que sus indices de masas

son menores de 18 puntos, donde 18 se encuentra en un rango de bajo peso. (25)
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1.3 Caracteristicas de riesgo obstétrico: se refieren a las condiciones médicas
obstétricas que una mujer gestante puede ocasionar aumentando la morbilidad y
mortalidad materno fetal.

1.3.1 Paridad hace referencia a un numero de nacimientos al cual beneficia a la
fémina y estas pueden ser:

Primiparas: cuando la fémina ha tenido un alumbramiento.

Multiparas: la fémina experimento dos alumbramientos (26)

1.3.2 Edad gestacional: La edad de gestacion determinada a las semanas,
comenzando desde el primero de los dias en el ultimo de los ciclos menstruales a
la fémina hasta ahora con las fechas presentes. El embarazo es de 280 dias desde
la FUR se clasifica:

Edad gestacional < de 37 semanas pretérmino. si el embarazo ocurre durante este
tiempo se corre riesgo que él bebe sufra de membrana hialina y diminuto peso del
recién nacido.

Fecha de gestacion desde 37 a 41 semana al término el recién nacido nacera en
mejores condiciones.

Edad gestacional de 41 semanas a mas postérmino el recién nacido puede evitar
debido carente al oxigeno. (27)

2.-Atencion prenatal

Una atencién prenatal se defini6 como un conjunto sanitario al cual recibiran
féminas en estado de su gestacién. Se desarroll6 que era fundamental estas
atenciones comenzaran previas a 14 semanas de un embarazo, ya que esto
permitiria ofrecer paquetes basicos en intervencién que facilita una deteccion
temprana en signo alarmante, reconocer factores en el riesgo y la promocion del

autocuidado. Ademas, se demostré esencial una implicacion directa del nucleo
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familiar en este desarrollo. Se dio la importancia de manejo adecuado de las
complicaciones durante el embarazo. (28)

El objetivo a un control prenatal

Se centraron en vigilar, valorar, prevencion, diagnostico y trato a complicaciones
que afectan la morbilidad y mortalidad maternal y perinatales. Se buscaba asegurar
el nacimiento de los reciénes nacidos con buen estado sin comprometer la salud
materna, teniendo en cuenta contextos fisicos, psicolégicos y sociales. Todo esto
incluia el acceso a control prenatal, se pudo notar claramente al signo de alarma 'y
factore en riesgo. A través de estos controles, se realizaban analisis en los
laboratorios que permitian obtener informacion clave sobre salubridad gestacional
en desarrollo del feto. Ademas, se promueve la suplementacion con acido fdlico,
hierro y calcio para prevenir deficiencias nutricionales que podrian afectar tanto a
la madre como al bebé. (29)

Establecer el plan de parto.

Se desarrolld que preparar a la madre para la lactancia materna era un
componente esencial de la atencion prenatal. Las caracteristicas de esta atencion
debian incluir un enfoque temprano, comenzando rapidamente como se confirmara
el embarazo, previa a las 15 semanas a la gestacién. La atencion prenatal debia
ser periddica para garantizar el seguimiento adecuado de la gestante a lo largo de
su embarazo. Por ello, se buscé fomentar la colaboracién entre obstetras, gestantes

y brindarles el apoyo necesario.

Nuestro Ministerio de Salud recomendaba un exiguo a unas siete atenciones en
etapa prenatal durante la etapa al embarazo. Estas atenciones debian considerarse
mensualmente hasta poder llegar a 29 semanas de gestacidon, quincenales desde

las 29 hasta las 35 semanas, hasta el momento del parto. En casos de embarazos
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de alto riesgo, los controles debian realizarse con mayor frecuencia. La distribucion
minima de las atenciones prenatales era la siguiente: dos consultas previas a 22
semanas, una minima entre la semana 22 y 24, otra a las 26 y 28 semanas

Se recomendaba que la primera consulta durara al menos 35 minutos y que fuera
oportuna y de calidad. Esta debia atencion adaptarse a las necesidades especificas
de cada gestante y ser proporcionada por un profesional calificado, ya sea un
médico u obstetra. (30)

2.1 Tipos de atencion prenatal

2.1.1. Gestante controlada una gestante es controlada cuando presenta 6
atenciones prenatales segun las recomendaciones, se deben realizar dos consultas
previas a las 21 semanas a la gestacion, la tercera entre las semanas 21 y 25, la
cuarta entre las semanas 28 y 29, presente a las quintas semanas 32 y 36, y sexta
semana 38 y 41

2.1.2 gestante no controlada es aquella que no tiene 6 atenciones prenatales inicia
tardiamente poniendo en riesgo a de atencién Materno Infantil. Ante la ausencia en
educacion permanente acerca de la relevancia de la asistencia prenatal constituye
factores muy importantes que nuestras gestantes no acudan oportuna vy
periddicamente a las atenciones prenatales. (31)

2.3 MARCO CONCEPTUAL

Atenciones prenatales: Combinacién en actividades que realiza la persona
experta en salud con el objetivo evaluativa del estado general a la fémina en estado
de gestacion asi como al feto. (32)

Caracteristicas de riesgo: exponer a los individuos para incrementar una

probabilidad a que sufran enfermedades o lesiones. (34)
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Embarazo: Tiempo al cual se extiende desde una concepcion hasta un parto es el
tiempo durante el cual un ovulo es fertilizado y este pueda tener un desarrollo a
nivel del utero hoy es de 288 dias. (33)

Gestante controlada: Cuando las atenciones prenatales tienen 6

Mortalidad materna: Las mortalidades maternas nos refieren a términos
estadisticos describiendo al fallecimiento de féminas en la etapa del embarazo,

partos o periodos de pospartos. (35)
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CAPITULO Il

PROCEDIMIENTO METODOLOGICO DE LA INVESTIGACION

3.1 DISENO DE INVESTIGACION

Se clasifica como el disefio no experimental, dado que no se llevaron a cabo
manipulaciones de las variables. (36)

3.2 TIPO DE ESTUDIO

Tal estudio es basica y de nivel relacional, . De corte transversal, prospectivo
porque se recopilaron los datos en un solo momento

3.3 METODOS

Este empleo métodos cientificos, deductivo de enfoque cuantitativo.

3.4 POBLACION Y MUESTRA

La comunidad estuvo constituida entre 104 gestantes que asistiran, a lo largo de
mayo, junio y julio. del 2024.

MUESTRA

Se trabajo con el total de la poblacion de acuerdo a la programacion de la estrategia
de salud materno DIRESA-PUNO.

Criterio de exclusion e inclusion

Criterios a inclusiones

Mujeres en gestacion que pertenecieron al centro de salud Vallecito
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Mujeres en gestacion que firmen el consentimiento informado

Gestantes con deseo de participacion en el estudio

Criterio a las exclusiones

Mujeres en gestacion no pertenezcan al centro de salud Vallecito

Mujeres en gestacion negandose a firmar un consentimiento de informacién
Mujeres en gestacion ausentes al deseo de participaciéon

AMBITO DE ESTUDIO Y TEMPORALIDAD

El estudio fue en el centro de salud Vallecito, mayo, junio y julio del 2024.

3.5 TECNICA E INSTRUMENTOS

3.5.1 Técnica:

V1Y V2 encuesta

3,5,2 instrumento

V 1Y V2 cuestionario

3.5.3 Fuente :Gestantes que asistieron a la atencion prenatal

3.6 PLAN DE RECOLECCION Y PROCESAMIENTO DE DATOS

Se solicito el permiso al Centro de Salud Vallecito.

Luego se procedio a recopilar datos a través de la técnica e instrumentos que se
emplearan.

Se elaboro la matriz de tabulacion de datos

las medidas ordinales recogidas mediante Excel se convirtieron en medidas
escalares para el programa SPSS 25.0, estableciendo variables basadas en
niveles, estadisticas descriptivas y analisis de frecuencias mediante tablas.

se realizara a través del coeficiente a correlaciones de Spearman.

3.7 CONTRASTACION DE HIPOTESIS

Se utilizo la chicuadrado.
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3.8 VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

Validez fue por juicio de expertos tres obstetras profesionales, quienes validaron
y ofrecieron sugerencias pertinentes que fueron consideradas.

3.9 CONFIABILIDAD

Se utilizé el Alfa de Cronbach para asegurar la confiabilidad del constructo de 0.896

altamente confiable.
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

TABLA 1: EDAD RELACIONADA A LA ATENCION PRENATAL EN GESTANTES
ATENDIDAS DEL CENTRO DE SALUD VALLECITO PUNO 2024.

Tipos en atenciones

Total
Edad Controlada No controlada
fi % fi % fi %
Menor a 19 afios 16 15.4 20 19.2 36 347
De 20 a 35 afios 12 15 44 42.3 56 53.8
De 36 a mas afos 2 1.9 10 96 12 115
Total 30 28.8 74 71.2 104 100.0

Fuente: Cuestionario de elaboracién propia

X?cal. = 6.636 > X?tab. = 5.99 gl: 2 ns: 0.036
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FIGURA 1.
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Fuente: Tabla 1

La tabla y figura 1. Presentan 53.8% total, tuvieron edad de 20 a 35 anos, esta es
la que se presenta frecuentemente, el 34.7%, tiene una edad menor a 19 afios, un
11.5% tiene mayor a 36 afos. El modo en atencién prenatal es de 42.3% no

controlada, observando también que el 15.4% son controladas.

chi cuadrada calculada de valor (6.636), presentando esta un valor elevado de la
chi cuadrada tabulada (5.99), a 2 gl, por lo tanto se sostiene que hay una agrupacién
en la dependencia de la edad vinculada a prestar atenciones prenatales a mujeres
embarazadas atendidas del Centro de Salud Vallecito Puno 2024, demostrando
también, el examen es relevante dando un valor error al 0.036, que es inferior de

0,05 confiable al 95%.

El investigador AlImanza K. Azangaro 2022 publico en su trabajo atencion prenatal
riesgo y anemia en gestantes que la edad de 20 a 34 afios fue la mas frecuente con

el 53.8% (14) resultados similares a los de nuestra investigacion.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio. uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




VICERRECTORADO DE

> TESIS UANCV \3) | INVESTIGACION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

TABLA 2: PROCEDENCIA RELACIONADA A LA ATENCION PRENATAL EN
GESTANTES ATENDIDAS DEL CENTRO DE SALUD VALLECITO PUNO 2024.

Tipos de atencion

Total

Procedencia Controlada No controlada

fi % fi % fi %
Urbano

9 8.7% 42 40.4% 51 49.0
Periurbano 10 9.6% 22 21.2% 32 30.8
Rural

1 10.6% 10 9.6% 21 20.2
Total

30 28.8% 74 71.2% 104 100.0

Fuente: Cuestionario de elaboracion propia

X2 cal. = 8.873 > X?tab. =5.99 gl: 2 ns: 0.012

FIGURA 2.

50.0%
45.0%
40.0%
35.0%
30.0%
25.0%
20.0%
15.0% 8.79% 9.6% 10.6%

10.0%
5.0%

0.0%

Controlada No controlada Total

B Urbano M Periurbano Rural

Fuente: Tabla 2

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio. uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV \3) | INVESTIGACION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

La tabla y figura 2. Presenta un 49% son de procedencia urbana, un 30.8% son
originarios periurbano, un 20.2% con procedencias rurales. En tipo de atenciones

prenatales el 40.4% a gestante evitan ser controladas, y un 10.6% son controladas.

chi cuadrada calculada (8.873), presentandose a chi cuadrada tabulada (5.99), con
2 gl, de ello se afirma que existe asociacion demostrando también, error con un

0.012, muy inferior a los parametros con 0,005 la prueba es confiable al 95%.

Flores J. Puno 2024 publico en su trabajo de factores de riesgo en la atencion
prenatal donde las gravidas tenian procedencia rural con una p=0.001 (17)
resultado que retrasan a nuestra investigacion porque a nuestra investigacion

encontramos una residencia de la gestante fue urbano con el 49%.
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TABLA 3: INGRESOS ECONOMICOS RELACIONADA A LA ATENCION
PRENATAL EN GESTANTES ATENDIDAS DEL CENTRO DE SALUD
VALLECITO PUNO 2024.

Tipos de atencion

Total

Ingresos econdmicos Controlada No controlada

fi % fi % fi %
Menor a 1030 soles

17 16.3 62 59.6 79 76.0
Mayor a 1030 soles

13 12.5 12 11.5 25 24.0
Total

30 28.8 74 71.2 104 100.0

Fuente: Cuestionario de elaboracién propia

X?cal. = 8.596 > X?tab. = 3.84 gl: 1 ns: 0.003

FIGURA 3.
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Fuente: Tabla 3
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La tabla y figura 3. Muestran resultado 76% totalitario, poseen ingresos financieros
inferiores a 1030 soles, y el 24% tuvieron ingresos mayores de 1030 soles. En el
tipo de atencion prenatal el 59.6% son no controladas, siendo ésta la de mayor

frecuencia, y el 16.3%, son controladas las gestantes.

chi cuadrada calculada de valor (8.596), muy mayor al valor de la chi cuadrada
tabulada (3.84), con 1 gl, lo que se sostiene que hay una asociacion , demostrando
también, dicha evaluacién se presenta con significancia y por el valor de
probabilidad de error de 0.03, que es inferior de 0,005 la prueba es confiable al

95%.

El experto Sola J. Ecuador S. evidencio al trabajo que realizo en cuanto a problemas
de salud tienen que ver con el factor socio econdmico bajo y se asocia a la atencién
prenatal. (9) Nuestra tarea se descubri6 al 76% de las gestantes tienen ingresos

menores de 1030 soles, Resultados que guardan similitud con el investigador Sola.
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TABLA 4 TIPO DE ALIMENTACION RELACIONADA A LA ATENCION
PRENATAL EN GESTANTES ATENDIDAS DEL CENTRO DE SALUD
VALLECITO PUNO 2024.

Tipos de atencion

Total

Tipo de alimentacion Controlada No controlada

fi % fi % fi %
Balanceado

14 13.5 16 15.4 30 28.8
No balanceado

16 15.4 58 55.8 74 71.2
Total

30 28.8 74 71.2 104 100.0

Fuente: Cuestionario de elaboracién propia

X?cal. = 6.523 > X?tab. = 3.84 gl: 1 ns: 0.011

FIGURA 4.
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La tabla y figura 4. Observa el 71.2% del total, tuvieron el tipo de alimentacién no
balanceada siendo ésta la de mayor frecuencia, el 28.8%, el tipo de alimentacion

que tuvieron es balanceada las gestantes

chi cuadrada calculada de valor (6.523), muy mayor a chi cuadrada tabulada (3.84),
a 1 gl, por tanto sostiene una dependencia de asociacion error de 0.011, que es

inferior al parametro de 0,05 la prueba es confiable al 95%.

Navarro J. Lima 2019 mostro la nutricion es fundamental en la salud de las
gestantes, por siguiente mas del 60% tiene una alimentacion no balanceada, el
aspecto educativo es fundamental durante el embarazo. (8) En nuestra

investigacion se encontré que el 71.2% tuvieron alimentacion no balanceada.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio. uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




VICERRECTORADO DE

@): TESIS UANCV .3/ | INVESTIGACION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

TABLA 5. CONSUMO DE MICRONUTRIENTES RELACIONADA A LA ATENCION
PRENATAL EN GESTANTES ATENDIDAS DEL CENTRO DE SALUD
VALLECITO PUNO 2024.

Tipos de atencion

Total

Consumo de micronutrientes Controlada No controlada

fi % fi % fi %
Sulfato ferroso

9 8.7 42 404 51 49.0
Acido félico

14 13.5 22 21.2 36 34.7
Gluconato de calcio

7 6.7 10 9.6 17 16.3
Total

30 28.8 74 71.2 104 100.0

Fuente: Cuestionario de elaboracién propia

X2 cal. = 6.145 > X?tab. = 5.99 gl: 2 ns: 0.046

FIGURAS.
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La tabla y figura 5. Observa un 49% totalitario, su consumo a micronutrientes en el
sulfato ferroso esta es que presenta mayor recurrencia, el 34.7%, el consumo a
micronutrientes como el acido fdlico, el 16.3% el micronutriente el gluconato de
calcio. En el tipo de atencion prenatal el 40.4% son no controladas, y el 13.5% son

controladas las gestantes

Chi cuadrada calculada de valor (6.145), muy mayor a chi cuadrada tabulada (5.99),
a 2 gl, por tanto existe asociacion demostrando error de 0.046, que es inferior 0,05

la prueba es confiable al 95%.

El experto Acelas D.Chile 2019 mostro en su obra que los factores de riesgo
nutricionales el no consumo de micronutrientes estan asociados a la presencia
de complicaciones durante el embarazo.(8) En nuestra investigacién se encontré

que el 49 % de las gestantes tomaron el micronutriente sulfato ferroso. .
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TABLA 6. IMC RELACIONADA A LA ATENCION PRENATAL EN GESTANTES
ATENDIDAS DEL CENTRO DE SALUD VALLECITO PUNO 2024.

Tipos de atencion

Total
IMC Controlada No controlada
fi % fi % fi %
Delgado 4 3.8 4 3.8 8 77
Normal
10 9.6 52 50.0 62 59.6
Sob
obrepeso 14 135 12 1.5 26 25.0
Obesidad
esida 2 1.9 6 58 8 77
Total
o 30 28.8 74 712 104 100.0
Fuente: Cuestionario de elaboracién propia
X2 cal. = 14.604 > X?tab. = 7.81 gl: 3 ns: 0.002
FIGURA 6.
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Fuente: Tabla 6
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La tabla y figura 6. Observa el 59.6% totalitario, en su IMC se encuentra en lo
normal y el 25% tuvieron sobrepeso, el 7.7% presentaron obesidad y el 7.7%
presentaron bajo peso. En el tipo de atenciones prenatales al 50% no fueron

controlados, y el 13.5% fueron controlados.

chi cuadrada calculada de valor (14.604), muy mayor a chi cuadrada tabulada
(7.81), a 3 grados de libertad, por tanto afirma que existe asociacion ,error de 0.002,

que es inferior de 0,05 la prueba es confiable al 95%.

El experto Miranda C. Colombia 2019 publico en su investigacion que el IMC

durante el embarazo es muy importante.
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TABLA 7. PARIDAD RELACIONADA A LA ATENCION PRENATAL EN
GESTANTES ATENDIDAS DEL CENTRO DE SALUD VALLECITO PUNO 2024.

Tipos de atencion

Total

Paridad Controlada No controlada

fi % fi % fi %
Primipara

14 13.5 50 48.1 64 61.5
Multipara

16 154 24 23.1 40 38.5
Total

30 28.8 74 71.2 104 100.0

Fuente: Cuestionario de elaboracién propia

X2 cal. = 3.940 > X?tab. = 3.84 gl: 1 ns: 0.047

FIGURAT.
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Fuente: Tabla 7
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La tabla y figura 7. Observa el 61.5% del total, en paridad son primiparas, siendo
ésta la de mayor frecuencia, el 38.5%, en paridad son multiparas. En el tipo de

atencion prenatal el 48.1% fueron no controladas el 15 .4% fueron controladas.

, prueba chi cuadrada calculada de valor (3.940), muy mayor al valor de la chi
cuadrada tabulada (3.84), a 1 gl, por tanto se sostiene que hay una dependencia
de asociacion al error de 0.047, siendo menos a los parametros de 0,05 la prueba

es confiable al 95%.

El investigador Almanza K. Azangaro 2022 exhibe al estudio que las gestantes
tuvieron el 65% fueron multiparas. (14) Resultados que difieren con nuestra
investigacion, porque nuestra investigacion demuestra que las primiparas

predominaron.
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TABLA 8. EDAD GESTACIONAL RELACIONADA A LA ATENCION PRENATAL
EN GESTANTES ATENDIDAS DEL CENTRO DE SALUD VALLECITO PUNO

2024.
Tipos de atencion
Total

Edad gestacional Controlada No controlada

fi % fi % fi %
Menor de 37 semanas

11 10.6 10 9.6 21 20.2
38 a 41 semanas

11 10.6 54 51.9 65 62.5
De 42 a mas semanas

8 7.7 10 9.6 18 17.3
Total

30 28.8 74 71.2 104 100.0

Fuente: Cuestionario de elaboracion propia

X?cal. = 12.303 > X?tab. = 5.99 gl: 2 ns: 0.002

FIGURA 8.
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La tabla y figura 8. Observa el , el 62.5% totalitario, en edad gestacional son de 38
a 41 semanas, el 20.2%, en edad gestacional son menores de 37 semanas y el
17.3% tuvieron mayor de 42 semanas. En cuanto a la atencion prenatal el 51.9%

son no controladas y el 10.6% son controladas.

En cuanto al resultado estadistico, prueba chi cuadrada calculada de valor (12.303),
muy mayor al valor de la chi cuadrada tabulada (5.99), a 2 gl, afirmandose a ello

una asociacion de dependencia

, demostrando al error de 0.002, siendo menos a los de 0,05 la prueba es confiable

al 95%.

El investigador Acelas D. Santiago Chile 2019 publico su trabajo de factores de
riesgo para morbilidad materna extrema en gestantes. que la edad gestacional
independiente del trimestre de embarazo tiene relacion con la atencion prenatal. (8)
En nuestra averiguacion se encontré que el 62.5% tuvieron una edad gestacional

de 37 a 41 semanas.
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TABLA 9. PERIODO INTERGENESICO RELACIONADA A LA ATENCION
PRENATAL EN GESTANTES ATENDIDAS DEL CENTRO DE SALUD
VALLECITO PUNO 2024.

Tipos de atencion

Total

Periodo intergenésico Controlada No controlada

fi % fi % fi %
Corto

16 15.4 42 40.4 58 5538
Largo

2 1.9 22 21.2 24 231
Adecuado

12 1.5 10 9.6 22 211
Total

30 28.8 74 71.2 104 100.0

Fuente: Cuestionario de elaboracion propia

X2 cal. = 12.044 > X?tab. = 5.99 gl: 2 ns: 0.002

FIGURA 9.
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La tabla y figura 9. Observa el 55.8% totalitario, su periodo intergenésico es corto,
esta es que presenta mayor recurrencia el 23.1%, su periodo intergenésico es, largo
y el 21.1% su periodo intergenésico es adecuado En el tipo de atencién prenatal el

40 .4% es no controlada, observando también, el 15,4% es controlada.

chi cuadrada calculada de valor (12.044), muy mayor al valor de la chi cuadrada
tabulada (5.99), a 2 gl, por tanto afirma una existencia de la dependencia asociativa
demostrando error de 0.002, que es inferior al parametro de 0,05 la prueba es

confiable al 95%.

El trabajo investigativo de Tinoco A. Pasco 2019 evidencio en su estudio que los
factores obstétricos influyen en la atencién prenatal. Donde indica que la educacion

es fundamental en la atencion prenatal. (10)
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TABLA 10. TIPO DE ATENCION PRENATAL EN GESTANTES ATENDIDAS DEL
CENTRO DE SALUD VALLECITO PUNO 2024

Tipo de atencion fi %
Controlada 30 28.8
No controlada
74 71.2
Total
104 100.0

Fuente: Cuestionario de elaboracién propia

FIGURA 10.
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La tabla y figura 10. Observa el resultado de la edad relacionada a la atencion
prenatal en gestantes atendidas del Centro de Salud Vallecito Puno 2024.
Revelando al 100% a gestantes atendidas que representan a 104 madres, el 71.2%
del total, tienen el tipo de atencion prenatal es no controlada, se presenta mayor
recurrencia, el 28.8%, tienen el tipo de atencion prenatal controlada, de ello se
evidencia que el tipo de atencién prenatal es no controlada, demostrando que; el
tipo mas frecuente de la atencion prenatal es el no controlado en gestantes

atendidas del centro de salud Vallecito Puno.

El experto Prato V, Lima 2019 mostro en su obra que las gestantes en estudios
tuvieron atenciones prenatales incompletas (no controladas). (11) resultados
similares a los encontrados en nuestra investigacion, donde el 71.20% las

gestantes tuvieron atenciones prenatales incompletas (no controladas)
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CONCLUSIONES

PRIMERA: Se determino que hay una relacion relevante de las caracteristicas de
riesgo, sociodemografico, nutricional, y obstétrico en la atencién
prenatal en gestantes atendidas del Centro de Salud Vallecito 2024.
Por lo que se aceptd la hipdtesis planteada.

SEGUNDA: Se explico que existe una relacion de importancia de las
caracteristicas sociodemografico como: edad de 20 a 35 anos con el
53.8% N.S = 0.036, procedencia urbana con el 49% N.S= 0.012,
ingreso econdmico menor a 1030 soles con el 76% N.S =0.003, enla
atencion prenatal en gestantes atendidas del Centro de Salud
Vallecito Puno.

TERCERA: Se identifico que hay una relacion importante de los riesgos de
nutricionales como tipo de alimentacion no balanceado con el 71.2%
N.S =0. 011, consumo de micronutrientes sulfato ferroso con el 49%,
IMC normal con el 59.6% N.S= 0.002, en la atencién prenatal en
gestantes atendidas del Centro de Salud Vallecito Puno.

CUARTA: Se concluyo que existe relacion significativa de los riesgos obstétricos
como: Primiparas con el 61.5% N.S =0.047, edad gestacional de 38 a
41 semanas con el 62.5% N.S =0.002, periodo intergenésico corto con
el 55.8% N.S = 0.002 en la atencion prenatal en gestantes atendidas
del centro de salud Vallecito Puno.

QUINTA: Se identifico que la clase de atencion prenatal mas recurrente es el
no controlada al 71.2% en gestantes atendidas del Centro de Salud

de Vallecito Puno.
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RECOMENDACIONES

PRIMERA: Al director del centro de salud vallecito contratar obstetras para el
seguimiento de las gestantes para que lleguen hacer controladas, y
se asigne mas presupuesto para las actividades preventivas
promocionales, para contribuir a la disminucion de la morbilidad
materna.

SEGUNDA: Ala jefa de obstetras trabajar con las organizaciones de mujeres para
realizar difusion sobre la importancia de la atencion prenatal y se
concientice para el inicio precoz a las atenciones prenatales para que
puedan ser controladas.

TERCERA: Ala jefa de obstetras se coordine con el servicio de nutricion para que
se realice atenciones integrales para el descarte de los problemas
nutricionales y se dé la atencion debida y de calidad.

CUARTA: Alas obstetras se trabaje a través de las consejerias personalizadas
sobre la importancia de la planificacion familiar posparto, para que
toda puérpera tenga un método anticonceptivo seguro para garantizar
el periodo intergenésico y contribuir a disminuir la mortalidad materna.

QUINTA: A las obstetras difundir por los diferentes medios de comunicacién
sobre la importancia de la atencion prenatal en los diferentes idiomas
de la region. Asi mismo realizar el seguimiento de las gestantes para

incrementar las coberturas de gestantes controladas.
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ANEXO 1 MATRIZ DE SITEMATIZACIO

MA
TRI
Z
DE
DA
TO
S
No
1 3 2 2
2 3 2 2
3 3 2 2
4 1 1 3 2 1 1 1 2 1 1
5 1 1 3 2 1 1 2 2 1 1
6 1 1 3 2 1 1 2 2 1 1
7 1 1 3 2 1 1 2 1 1 1
8 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1
9 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1
10 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1
1 1 1 1 1 1 1 2 1 1 1
12 1 1 1 1 1 1 2 1 2 1
13 1 1 1 1 1 2 2 1 2 1
14 1 1 1 1 1 2 2 1 2 1
15 1 1 1 1 2 2 3 1 2 1
16 1 1 1 1 2 2 3 1 2 1
17 1 2 2 1 2 2 3 1 2 2
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18 1 2 2 1 2 2 3 1 2 2
19 1 2 2 1 2 2 3 1 2 3
20 1 2 2 1 2 2 3 1 2 3
21 1 2 2 1 2 2 3 2 2 3
22 1 2 2 1 2 2 3 2 2 3
23 1 2 2 1 2 2 3 2 3 3
24 1 2 2 1 2 2 3 2 3 3
25 1 2 2 2 2 2 3 2 3 3
26 1 2 2 2 2 2 3 2 3 3
27 1 2 3 2 2 3 3 2 3 3
28 1 2 3 2 2 3 3 2 3 3
29 1 3 3 2 2 3 4 2 3 3
30 1 3 3 2 2 3 4 2 3 3
31 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1
32 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1
33 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1
34 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1
3 2 1 1 1 1 1 2 1 1 1
36 2 1 1 1 1 1 2 1 1 1
37 2 1 1 1 1 1 2 1 1 1
38 2 1 1 1 1 1 2 1 1 1
39 2 1 1 1 1 1 2 1 1 1
40 2 1 1 1 1 1 2 1 1 1
4“1 2 1 1 1 1 1 2 1 2 1
42 2 1 1 1 1 1 2 1 2 1
43 2 1 1 1 1 1 2 1 2 1
44 2 1 1 1 1 1 2 1 2 1
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Hipotesis general

Ha: Hay una relacion relevante entre las caracteristicas a riesgo sociodemografico
nutricional, obstétrico en la atencion prenatal en gestantes atendidas del centro de
salud Vallecito Puno 2024.

Ho: No existe relacion significativa de las caracteristicas de riesgo
sociodemografico nutricional y obstétrico en la atencién prenatal en gestantes

atendidas del centro de salud Vallecito Puno 2024.

Grados de Significacion asintética

Caracteristicas de riesgo Valor libertad (bilateral)
Riesgo sociodemogréfico 8.596 1 0.003
Riesgo nutricional 14.604 3 0.002
Riesgo obstétrico 12.044 2 0.002

Fuente: Elaboracion del investigador

Segun a resultados estadisticos obtenidos en prueba de chi cuadrada, se evidencid
que el valor calculado era superior a un valor tabulado de chi cuadrada, en las
caracteristicas de riesgo sociodemografico nutricional y obstétrico. Se observo que
probabilidades a error eran inferiores al parametro de 0.005, lo que llevo a los
investigadores a afirmar que exista relacion significativa de las caracteristicas de
riesgo sociodemografico nutricional y obstétrico en la atencidn prenatal en

gestantes atendidas del centro de salud Vallecito Puno 2024.
Prueba de hipétesis
Hipoétesis especifica 1.

Ha: Hay una relacion relevante de los riesgos sociodemografico como: edad,
procedencia, ingreso econdémico. en la atencion prenatal en gestantes atendidas

del centro de salud Vallecito Puno.

Ho: No existe relacion de los riesgos sociodemografico como: edad, procedencia,
ingreso econdmico. en la atencidn prenatal en gestantes atendidas del centro de

salud Vallecito Puno.
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Grados de  Significacion asintética

Riesgos sociodemograficos Valor libertad (bilateral)
Edad 6.636 2 0.036
Procedencia 8.873 2 0.012
Ingreso Econdmico 8.596 1 0.003

Fuente: Elaboracion del investigador

De acuerdo a los resultados estadisticos de la prueba chi cuadrada calculada, se
evidencia que es superior al valor de la chi cuadrada tabulada, en la dimension de
riesgos sociodemograficos, donde, la probabilidad de error es menor al parametro
de 0.05, de ello se afirma que existe relacion significativa de los riesgos
sociodemografico como: edad, procedencia, ingreso econémico. en la atencién

prenatal en gestantes atendidas del centro de salud Vallecito Puno.
Hipoétesis especifica 2.

Ha: Existe relacion significativa de los riesgos nutricion como: Tipo de alimentacion
que consume, consumé de micronutrientes, IMC, en la atencion prenatal en

gestantes atendidas del Centro de Salud Vallecito Puno.

Ho: No existe relacién de los riesgos nutricion como: Tipo de alimentacion que
consume, consumo de micronutrientes, IMC, en la atencion prenatal en gestantes

atendidas del Centro de Salud Vallecito Puno.

Grados de Significacion asintética

Riesgos nutricion Valor libertad (bilateral)
Tipo de alimentaciéon que consume 6.523 1 0.011
Consumo de micronutrientes 6.145 2 0.046
IMC 14.604 3 0.002

Fuente: Elaboracion del investigador

De acuerdo a los resultados estadisticos de la prueba chi cuadrada calculada, se
evidencia que es superior al valor de la chi cuadrada tabulada, en la dimension de
riesgos nutricion, donde, la probabilidad de error es menor al parametro de 0.05, de
ello se afirma que existe relacion significativa de los riesgos nutricion cémo: Tipo de
alimentacién que consume, consumo6 de micronutrientes, IMC, en la atencion

prenatal en gestantes atendidas del Centro de Salud Vallecito Puno.
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Hipotesis especifica 3.

Ha: Existe relacion significativa de los riesgos obstétricos como: paridad, edad
gestacional, periodo intergenésico en la atencion prenatal en gestantes atendidas

del Centro de Salud Vallecito Puno.

Ho: No existe relacion de los riesgos obstétricos como: paridad, edad gestacional,
periodo intergenésico en la atencion prenatal en gestantes atendidas del Centro de

Salud Vallecito Puno.

6.376 Grados de Significacion asintética

Riesgos obstétricos libertad (bilateral)
Paridad 3.940 1 0.047
Edad gestacional 12.303 2 0.002
Periodo intergenésico 12.044 2 0.002

Fuente: Elaboraciéon del investigador

De acuerdo a los resultados estadisticos de la prueba chi cuadrada calculada, se
evidencia que es superior al valor de la chi cuadrada tabulada, en la dimension de
riesgos obstétricos, donde, la probabilidad de error es menor al parametro de 0.05,
de ello se afirma que existe relacion significativa de los riesgos obstétricos cémo:
paridad, edad gestacional, periodo intergenésico en la atencidn prenatal en

gestantes atendidas del Centro de Salud Vallecito Puno.
Hipétesis especifica 4.

Ha: El tipo mas frecuente de la atencion prenatal es el no controlado en gestantes

atendidas del centro de salud Vallecito Puno

Ho: El tipo menos frecuente de la atencion prenatal es el no controlado en gestantes

atendidas del centro de salud Vallecito Puno
Coeficiente Alfa de Cronbach

La prueba de consistencia interna aplicando la formula del Coeficiente Alfa de
Cronbach, es una generalizacion de las formulas KR20 y KR21 de Kuder y

Richardson, para items
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de todas las correlaciones existentes entre los items del instrumento que apuntan a la

k fmu 57
“_k—l(l_ 57

¥, 57 = Sumatoria de las varianzas de los items individuales

variable que se pretende medir.

SE = Varianza total
K = Numero de items
n = Tamaiio de la muestra piloto.

El resultado obtenido nos indica que el instrumento es altamente confiable, por lo que

puede ser aplicado a la muestra de trabajo.

Rangos Magnitud
0.81a1.00| Muy alta
0.61a0.80| Ala
0.41a060| Moderada
0.21a040| Baja
0.01a020| Muy baja

PRUEBA DE ALFA DE CRONBACH

T, 57 = Sumatoria de las varianzas de los items individuales (3.960)

WY = \arianza total (18.37)
K = Noamero de items (10)
n = Tamano de la muestra piloto (31 madres gestantes)

Reemplazando datos se obtuvo:
a=5(1-257) =089

- E 18.27
El resultado obtenido nos indica que el instrumento es muy alto con 0,896 vy confiable,

por lo que, puede ser aplicado a la muestra del trabajo.
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ANEXO 2 MATRIZ DE CONSISTENCIA

67

Caracteristicas de Riesgos relacionados a la atencion prenatal en gestantes atendidas del Centro de salud Vallecito Puno 2024

Puno 20247

del centro de salud Vallecito
Puno 2024

1.2 caracteristicas de
riesgos nutricional

1.3caracteristicas de
Riesgos Obstétricos

econdmicos

1.2.1 Consumo de
alimentos
balanceados
1.2.2 Consumo de
micronutrientes

1.2.3 IMC

1.3.1 paridad

1.3.2 Edad gestacional

1.3.3 periodo
intergenésico

Planteamiento del Objetivos Hipotesis Variables Dimensiones Indicadores Metodologia
Problema

PG (Cuales son las | OG Determinar las | HG Existe asociacidn 1.1caracteristicas de 1.1.1 Edad Se realizo una
caracteristicas de riesgos | caracteristicas de rlesg?s 5|gn|f|ca'fwa de las Rle?gos ' investigacion con
relacionados E la | relacionados a la atencién | caracteristicas de riesgo sociodemogréficos disefio:
atencion prenatal en | prenatal en gestantes | sociodemogréfico nutricional y | Variablel 1.1.3 Procedencia
gestantes atendidas del | atendidas del Centro de | obstétrico en la atencion | Caracteristicas No experimental.
Centro de Salud Vallecito | Salud vallecito Puno 2024 prenatal en gestantes atendidas | de Riesgos 1.1.3 ingresos

Investigacion de
tipo:

Basica
Correlacional.
Transversal.

El método
aplicado fue el
cuantitativo
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7.2.21 PE1 éiCudles son | 9.2.1 OE1 Conocer las | HE1 Existe asociacian | Variable 2 2.1 tipos 2.1.1 Controlado
las caracteristicas de | caracteristicas de riezgos | significativa de loz  riesgos | Atencion de atencion prenatal

riesgo sacio | sociodemograficos sociodemografico codmeo: edad, | prenatal

demograficos relacicnados a la atencidn | procedencia, ingreso

relacionados 8 la | prenatal en gestantes | econdmico. en la  atencidan

atencién prenatal en | atendidas del Centro de | prenatal en gestantes atendidas 2.1.2 Mo controlado
gestantes atendidas Salud vallecito Puno. del centro de salud Vallecito

del Centro de Salud [ ©.2.2 OE2 Reccnocer las | Puno.

Vallecito Puno? caracteristicas de riesgos | HE2 Existe asociacian

7.2.2.2 PE2 iCudles son | nutricionales relacicnados | significativa de los  riesgos
las caracteristicas de | a la atencidn prenatal en | nutricién cémo: consumo de

riesgo nutricional | gestantes atendidas del | alimentos balanceados,
relacionados 8 la | Centro de Salud Vallecito | consumod de micronutrientes,
atencién prenatal en | Puno IMC, en la atencidn prenatal en

gestantes atendidas del | 9.2.3 OE3 Explicar las | gestantes atendidas del Centro
Centro de Salud vallecito | caracteristicas de riesgos | de Salud Vallecito Puno.

Puna? obstétricos relacionadas a | HE3 Existe asociacidn
7.2.2.3 PE3 éCudles son | la atencién prenatal en | significativa de los  riesgos
las caracteristicas los | gestantes atendidas del | obstétricos  como:  paridad,
riesgos ohstétricos | Centro de Salud Vallecito | edad  gestacional, periodo
relacionados 3 la | Puno intergenésico en la atencidn
atencidn  prenatal en | 9.2.4 OFE4 Identificar el tipo | prenatal en gestantes atendidas
gestantes atendidas del | de atencién prenatal en | del Centro de Salud Vallecito
Centro de Salud vallecito | gestantes atendidas del | Puno.

Puno? Centro de Salud Vallecito | HE4 El tipo mas frecuente de la
7.2.23 PE3 éiCual es el [ Puno atencion prenatal es el no
tipo de atencidn prenatal | . controlade en gestantes
mas frecuente de atendidaz del centro de salud
gestantes atendidas del Wallecito Puno.

Centro de Salud

Vallecita?
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ANEXO N° 2
CONSENTIMIENTO INFORMADO
Por el presente autorizo wvoluntariamente participar en el proyecto de
investigacion titulado caracteristicas de Riesgos relacionados a la atencion

prenatal en gestantes atendidas del Centro de salud Vallecito Puno 2024
Que sera realizado por Magaly Danysabel chura Sotomayor

De: Universidad andina Néstor Caceres Velazquez

Objetivos del estudio Determinar las caracteristicas riesgo relacionados a la
atencion prenatal en gestantes atendidas del Centro de Salud Vallecito Puno
2024 Se le solicita su participacion para recoleccion de datos que es de tipo
anonimo donde se respetara su privacidad, confidencialidad y manejo de la
informacién de sus datos y no podran ser vistos o utilizados por otras personas
ajenas al estudio ni tampoco para propoésitos diferentes a los que establece el
documento que firma.

Doy mi autorizacién para q se realice la aplicacién del cuestionario.

Se me informan ademas que esta actividad no pondra en rniesgo mi salud
personal, ni me ocasionara ningun tipo de gastos, los resultados solo seran
utilizados para estudios de investigacion y que serviran para aportar al avance
cientifico de la comunidad.

puno de 2024

Ante cualquier duda comunicarse con el investigador:

NOMBRE COMPLETO:

DNI

Muchas gracias.
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ANEXO 3 CUESTIONARIO

S B.-iEIIMCes? - - a
" a.- Delgado N
" b.- Mormal €
: c.-Sobrepeso
1 d.-Obesidad
1 1.3 Caracteristicas de riesgo obstétricos
1 7.-- iCuantos parto tuvo usted?
3 a.- primipara

b.- multipara
° 8- ; Su edad gestacional fue?
z a.- =de 37 semanas

b.- 38 a 41 semanas
i c.- 42 a mas semanas
b 9.- ;Cuantos arfios pasaron desde el ultimo evento obstétrico?
C a.- 1 afio
3 b.- 10 afios
d c.-2 a4 afos
b 2.- Atencion prenatal
1 10.-Cuantas atenciones prenatales tiene usted?
4 a.- = de 6 atenciones prenatales
3 b.- =de 6 atenciones prenatales
b

5.- E,UStEl:l tomo micronutrientes?
a.-Sulfato ferroso
b -Acido fdlico

c.-Vitamina c

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio. uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




VICERRECTORADOG DE

- TESIS UANCV \#&) INVESTIGACION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

ANEXO N° 4

VALIDACION DEL INSTRUMENTO

------------------------------------------------------------------------------
----------------------------------------------------------------------------------------------------------

Nombre del Juez.../Ri2. Hoye, ARICTE | chushIn

Especialidad........ ALs die a0 Sasveynite  CEREMSEGAL QBSCRONAD. o

Colegiatura......2%32% .o Y 1T
CRITERIOS DE EVALUACION PUNTAJE TOTAL

El instrumento recoge informacion que permite dar

respuesta al problema de investigacion A 4

El instrumento propuesto corresponde a los objetivos

propuestos en el estudio. 1 1

La estructura del instrumento es el adecuado. 1 1

Los items del instrumento responden a la 4

1

Operacionalizacion de la variable

La secuencia presentada facilita el desarrollo del

instrumento.
Los items son claros y entendibles. 1 1
El nimero de items es adecuado para su aplicacion. 1 1
*Se deben eliminar algunos items

Total +

Se ha considerado:
e De acuerdo =1(Sl)

e Endesacuerdo =0 (NO)

1. MAYELI ARTETA CALISAYA

OBSTE TR/ S
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO

.................................................................................
..........................................................................................................

...................................................................

Especialidad. DROHOSIGN. DE...La.. S Alun..con. Mansom A TSicoprorilonis y
OBSTETRICA Y EST(hoLd clon PRENATAL
Colegiatura..CQR...20.F2u...cccovevee.... [S1=Ye] 1 - T
CRITERIOS DE EVALUACION PUNTAJE TOTAL
El instrumento recoge informacion que permite dar
respuesta al problema de investigacion / A
El instrumento propuesto corresponde a los objetivos
propuestos en el estudio. # g
La estructura del instrumento es el adecuado. 1 /
Los items del instrumento responden a la
Operacionalizacion de la variable A 1
La secuencia presentada facilita el desarrollo del
instrumento. = A
Los items son claros y entendibles. A 4
El nimero de items es adecuado para su aplicacion. / 1
*Se deben eliminar algunos items
Total 3

Se ha considerado:
e Deacuerdo =1(SI)

e Endesacuerdo =0 (NO)

Pl f
E {ALIST
- OBST “”AKE:\EC'719..‘ 03
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ANEXO N° 4

VALIDACION DEL INSTRUMENTO

T2 ool P T S ] L ol oo o RO U ——

Coleglatura. .. .20 ...covcrvimimmusssanis STV | RS —

CRITERIOS DE EVALUACION PUNTAIE TOTAL

El instrumento recoge informacién que permite dar

s
]A.

respuesta al problema de investigacion

El instrumento propuesto corresponde a los objetivos
propuestos en el estudio.

La estructura del instrumento es el adecuado.

Los items del instrumento responden a la

& LA

Operacionalizacion de la variable

La secuencia presentada facilita el desarrollo del
instrumento.

Los items son claros y entendibles.

QA‘L

El nimero de items es adecuado para su aplicacidn.

*Se deben eliminar algunos items
Total =

Se ha considerado:
e Deacuerdo =1(SI)

e Endesacuerdo =0 (NO)

e es Maman'
adys Flores aliid
Gaa yo TETRA
cop: 22102

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio. uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacion del autor




VICERRECTORADOG DE

TESIS UANCV \24 | INVESTIGAGION

"OFICINA DE INVESTIGACION"

“Afio del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra Independencia, v de la conmemoracion de ias
heroicas batallas de Junin y Ayacucheo”

Puno, 28 de Agosto del 2024

OFICIO N.¢ - 2024 — D. — RED-DE-SALUD-PUNO J.U.RR. HH/ACAP

Sefor

DR ELIOT V. ZEVALLOS VALDEZ
JEFE DEL CENTRO DE SALUD VALLECITO PUNO
PRESENTE. -

ASUNTO : Presentacion de Tesista

REFERENCIA: Solicitud del Interesado Hoja de Ruta N2 3521
RESOLUCION DECANAL N2620-2024-D-FCS-UANCV

Tengo a bien dirigirme a usted para presentar a la Srta. CHURA SOTOMAYOR MAGALY
DANYSABEL, egresada de la Escuela Profesional de Obstetricia, y tesista de la
“Universidad Andina Néstor Caceres Veldasquez™, quien solicita recabar datos para la
ejecucion de su proyecto de tesis titulado:

CARACTERISTICAS DE RIESGOS RELACIONADOS A LA ATENCION PRENATAL EN
GESTANTES ATENDIDAS DEL CENTRO DE SALUD VALLECITO PUNO 2024

Para ello debera brindar las facilidades, teniendo en cuenta si se presentara algun
inconveniente en la salud de la tesista o de las pacientes a quienes se someten en este
estudio de investigacion, sera RESPONSABILIDAD EXCLUSIVA de la tesista, para lo cual
deberd presentar una carta de compromiso al EE.SS.

Sin otro particular aprovecho la oportunidad para expresarle las consideraciones mas
distinguidas.

Atentamente.

: ZEVALL
MEDICO CIRUJANO
CMP 39135

)
RA & &)

<7
AL 0 v
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ANEXO 1 _
FORMULARIO DE AUTORIZACION

AUTORIZACION PARA LA INCORPORAQION DE LOS
TRABAJOS DE INVESTIGACION
EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL UANCV

Formato digital E Fecha de entrega: /6 - 12 - 2024

1. Datos del autor (es):

Nombres y Apellidos: MAGALY DANYSABEL CH URA SOTOMAYOR
Direccion: Jr la esperanza 118

DNI/Carné de Extranjeria/Pas: mom N° 71§23996 : _ —

Teléfono: 967 341 805 emall Danxdanxsabel@gman com

Nombres y Apellidos:

Direccion; y 9 . s P N o
DNI/Camné de Exnanjem Pas: xpmfeN° o o \
Teléfono: B email: 2  _

Facultad y/o Escuela de l’mgmdo FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

Escuela Profesional o I\lcncmn ESCUELA PROFESIONAL DE OBS® | ET RICIA
Titulo 0 Grado Académico a optar sk b OBSTETRA
Asesor:  Dra. ESPERANZA CUEVA ROSSEL gl g B
Esta obra se encuentra dentro de las 51gu1entes denommacxones &

Trabajo de Investigacion [ | TPAISIX] Ir aba;o de Suﬁcnencxa Profesnoml [:] Trabajo Académico ]

Titulo: _QARACIERJSTICAS_DE_RLESGQ_S.RELAQLQNAD.OSA_LAAIEN.CION PRENATALEN
. CESTANTES AIENDIDAS_DEL_CENIBQ_DESALUDJLALLECIT.O_EUNO 2008

Palabras claves, (3 a S términos); Catacieustmas_atenmén.ptenatal_emmrazo

JEsta obra se desarrollo en la U \NC\ 1,

o 1 iy

! Indicar si su produccion intelectual ha empleado recursos tales como, instalaciones, laboratorios, insumos,
equipos, bases de datos, asesoria técnica por parte del personal de la UANCYV, financiamiento, entré otros

relacionados.
2 S1 su produccion intelectual se desarrollo en la UANCV totalmente o parcialmente, debera autorizar el

deposito en el Repositorio de manera obligatoria.
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2. Referencia de tesis:

Bachiller X Titulo 2da Especialidad Maestria Doctorado

3. Licencias:

a) Licencia estandar:
Bajo los siguientes términos, autorizo el deposito de mi tesis ¢n el Repositorio
Digital dela UANCYV.
Con la aurorizacién de deposito de mi produccion Intelectual, otorgo a la Universidad
Andina “Néstor Caceres Veldsquez” una licencia no exclusiva para reproducir, distribuir,

comunicar al publice, transformar (inicamente mediante -1 naduccion a otros idiomas) y
poner a disposicion del piblico mi produceion intelectual (1ncluido el resumen), en formato
fisico o digial. en-cualquier medio, conocido 0 por conocerse. o fraves de los diversos
servicios por la Umiversidad, creados o por crearse. tales cono el Repositorio Digital de
tesis UA? coleceion de produccidn intelectual, entre oiros, en ¢l Perny en el extranjero
por el tieny veges que considere necesarias, y libres de remuineraciones.

En virtud de dicha licencia, la Unmiversidad Andina “Néstor Caceres Veldsquez™ podra
reproduci migioduccion intelectual en cualquier tipo de soporte v en niis de un ejemplar,
sin modificar-su contenido, sola con propésitos de seguridad, respaldo v preservacion.

Declaro quedd produccion intelectnal es una ereacion de mi antoria y exclusiva titularidad,
coautoria con fitularidad gompartida, y me encuentro facultado a conceder la presente
licenciay, asimismo. garantizo que dicha produeeion intelectual no ifringe derechos de
autor de terceras personas.

La Universidad Andina “Nestor Caceres Velasquez™ consignara el nombre del y/o los
autor(2s) de la produceidn intelectual, y no le hard ninguna modificacion mas que la
pernutida en la licencia,

Autorizo su publicacién (marque con una X)

)-(_l St autorizo que se deposite inmediatamente.
I I' S auforizo que se deposite a partir de'la feeha (| in/a);
| N'o autorizo.

b) Licencia CREATIVE COMMONS 4. n INTERNACIONAL :

Si usted concede fmA licend REATIVE CONMMONS Sobigisu produccion intelectual,
mantiene la titnlagdad de los derechos de autor de est [ VeZ. pernuiie que otras personas
puedan reproducitla. comunicarla al piblico y di uir fefemplares de esta, bajo las

condiciones siguientes:

¢, Quiere permitir usos comérciales de su produccion intelectual?

Si: significa que usted permite la reproduccion, distribucion y comunicacion publica de la
produccion intelectual incluso con fines comerciales.

No: significa que usted permite la reproduccion. y comunicacion piblica de la produccion
itelectual. pero sin fines comerciales.

[:] Si autorizo
No autorizo
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Jurisdiccion de su Licencia

Todas las licencias CREATIVE COMMONS son de ambito mundial, sin embargo,
usted puede elegir entre la opcion “internacional” o una adaptada a su jurisdiccion,
como para el caso peruano.

La opcion “internacional” emplea el lenguaje y la terminologia de los tratados
internacionales; en cambio, la adaptada a su jurisdiccion, recoge las particularidades
de la legislacion peruana.

En consecuencia, la opcion “internacional” goza de una mayor eficacia a nivel
mundial, gracias a que tiene jurisdiccion neutral. Mientras que la opcion adaptada
a la jurisdiceion del Perit goZa de una mayos@ficacia ante los tribunales peruanos.

[__J - Intemacional
@ Nzlcitmﬂ" :,q: ! B
Linea de investigacion: £SAl . D SE AL Y REPF D1 ) I A, - P06 Rellerneimedineend

/6% 12 - 2024

Firma de Autor B ‘ huelladlgltal ‘ \“Yecha

v
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