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RESOLUCION DECANAL N° 1761-2024-D-FCS-UANCV

Juliaca, 26 diciembre del 2024

Vistos: El Expediente N° 2024-CU-19310 en 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: ROQUE COARITA GIOMARA BETHZAYDA quien solicita la aprobacion del Informe
Final Titulado: BARRERAS SOCIALES E INSTITUCIONALES QUE SE ASOCIAN A LA ATENCION
PRENATAL EN GESTANTES DEL HOSPITAL DE JULI 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 la 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 Comisién de Grados y Titulos de la Facultad.

SE RESUELVE:

PRIMERO: Ratificar a los jurados para la Sustentacion de Tesis para optar el Titulo
Profesional de: OBSTETRA del (la) bachiller: ROQUE COARITA GIOMARA BETHZAYDA ; habiéndose
designado por sorteo a los siguientes docentes:

*  Presidente - Dra. MARIA AMPARO DEL PILAR CHAMBI CATACORA
* 1er. Miembro : Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO

#  2do. Miembro : M.Sc. MARIA ANTONIETA LOAYZA LOPEZ

*  Asesor(a) : Dra. ESPERANZA CUEVA ROSSEL

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

DIA : VIERNES 27 DE DICIEMBRE DEL 2024
HORA g 12:00 HORAS
LOCAL > Salén de Grados de la Facultad de Ciencias de la Salud

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

CUARTO: La Direccién de la Escuela Profesional de Obstetricia, la Comision 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.

Universidad Andina “Nestor Usciiey ve
Ny, FACULTAD DE ClU‘i(‘ IAS DE LA SALUL

DISTRIBUCION:

- Jurados (3)

- Interesado (1)

- Asesor de Tesis (1)
-Archivo FCS 2024(1)
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RESOLUCION DECANAL N°1486-2024-D-FCS-UANCV

Juliaca, 18 de noviembre del 2024
VISTOS:

El Informe N° 129-2024-UI-FCS-UANCV-J emitido por la Directora de la Unidad de
Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud, de fecha 15 de noviembre del egresado (a) ROQUE COARITA
GIOMARA BETHZAYDA quien solicita la aprobacion del Informe Final Titulado: BARRERAS SOCIALES E
INSTITUCIONALES QUE SE ASOCIAN A LA ATENCION PRENATAL EN GESTANTES DEL HOSPITAL DE
JULI 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 : Dra. MARIA AMPARO DEL, PILAR CHAMBI CATACORA

* 1er. Miembro : Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO
2do. Miembro : M.Sc. MARIA ANTONIETA LOAYZA LOPEZ

*  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 UANCV, 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) ROQUE COARITA GIOMARA BETHZAYDA para optar el Titulo Profesional
de OBSTETRA Con la Tesis Titulado BARRERAS SOCIALES E INSTITUCIONALES QUE SE ASOCIAN A LA
ATENCION PRENATAL EN GESTANTES DEL HOSPITAL DE JULI 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.

Kndina “Neslor Cécztes Vela:

CIENCIA?DIE‘%SALUL
e[}

) VARGAS ONOFRF
* 4 COP2034
Rl DECANA

Distribucion: Decanato, Obstetricia secretaria Académica, Archivo.
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RESOLUCION DECANAL N°1462-2024-D-FCS-UANCV

Juliaca, 05 de noviembre del 2024

VISTOS: Exp. 2024-CU-16132 presentada por el(la) egresado(a) ROQUE COARITA
GIOMARA BETHZAYDA quien ha solicitado cambio del segundo miembro de la propuesta de Investigacion
conducente para optar el titulo profesional de OBSTETRA,

CONSIDERANDO: Que, en el oficio multiple N° 132 -2024- UI-FCS-UANCYV, figura el titulo
de la propuesta de investigacion titulado: BARRERAS SOCIALES E INSTITUCIONALES QUE SE ASOCIAN A
LA ATENCION PRENATAL EN GESTANTES DEL HOSPITAL DE JULI 2024 Teniendo como Jurados
designados por la Unidad de Investigacion de la Facultad de Ciencias de la Salud, a los siguientes Docentes

*  Presidente - Dra. MARIA AMPARO DEL PILAR CHAMBI CATACORA
* 1er. Miembro : Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO
*  2do. Miembro : Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA

* Asesor(a) : Dra. ESPERANZA CUEVA ROSSEL

Que, al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento de la Unidad de Grados
y Titulos de la Facultad de Ciencias de la Salud, la Unidad de Investigacion ha emitido el Oficio N°423-2024-Ul-
FCS-UANCV-J solicitando la emision de la resolucién de cambio del segundo miembro, motivos que no cuenta con
vinculo laboral con la UANCV, vy,

Estando el informe favorable de la Direccion de la Unidad de Investigacion, en
concordancia con el Reglamento de la Unidad de Investigaciéon 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,
Resolucién de Institucionalizacion 1287-92 N° 739 y el estatuto de la UANCV, la Decana de la Facultad de
Ciencias de la Salud.

SE RESUELVE:

PRIMERO: APROBAR EL CAMBIO DEL SEGUNDO MIEMBRO DEL JURADO
designados a él (la) egresado (a) ROQUE COARITA GIOMARA BETHZAYDA para la revision de la propuesta de
investigacion titulado: BARRERAS SOCIALES E INSTITUCIONALES QUE SE ASOCIAN A LA ATENCION
PRENATAL EN GESTANTES DEL HOSPITAL DE JULI 2024 para optar al Titulo Profesional de OBSTETRA,
debiendo quedar a partir de la fecha de la siguiente manera

*  Presidente : Dra. MARIA AMPARO DEL PILAR CHAMBI CATACORA
*  1er. Miembro : Dra. SANDRA ALEJANDRA FERNANDEZ MACEDO
x  2do. Miembro : M.Sc. MARIA ANTONIETA LOAYZA LOPEZ

* Asesor(a) : Dra. ESPERANZA CUEVA ROSSEL

SEGUNDO: Disponer que los miembros del Jurado designados den continuidad al tramite de
evaluacion y calificacién de la propuesta de investigacion, borrador de tesis o sustentacion de
tesis, segin sea el caso que se presente en cada expediente. Quedando valido en sus demas
disposiciones la Resolucion Decanal de aprobacion de propuesta de investigacion, que se
menciona en el considerando.

TERCERO: La Facultad de Ciencias de la Salud, la Unidad de Grados y Titulos, la
Direccion de la Escuela Profesional de y la Secretaria Académica de la Facultad, quedan encargados de
cumplimiento de la presente Resolucion.

Registrese, Comuniquese, /\\’mese.
Universidad Andina “Nestor Cdoeres Veldstue:
FACULTAD DE CIENCIAS DE LASALUD

GAS ONOFRE

=

DISTRIBUCION
Jurados,
EP. Obstetricia
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RESOLUCION DECANAL N° 778 -2024-D-FCS-UANCV

Juliaca, 01 de Julio del 2024
VISTOS:
El Informe N° 049-2024-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 20 de junioo de la E.P. de Obstetricia folio 000053;

CONSIDERANDO:

QUE, EL (LA) EGRESADO (A) ROQUE COARITA GIOMARA BETHZAYDA
presentado y solicitado la aprobacion de la propuesta de Investigacion titulado: BARRERAS SOCIALES E
INSTITUCIONALES QUE SE ASOCIAN A LA ATENCION PRENATAL EN GESTANTES DEL
HOSPITAL DE JULI 2024 correspondiente a la linea de investigacion: SALUD SEXUAL Y
REPRODUCTIVA;

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

*  Presidente : Dra INGRID LIZ QUISPE TICONA
*  1er. Miembro : Dra SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA
#*  2do. Miembro : Dra MARIA AMPARO DEL PILAR CHMBI CATACORA

Que, la Directora de la Unidad de Investigacion ha emitido la Opinion Técnica N* 206
2024-UANCV-FCS-UI-CI sobre la evaluacion de la propuesta de investigacion, emitiendo opinidn favorable para que
se emita la resolucion de aprobacién de la propuesta de investigacion;

Estando 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, Resolucion de
Institucionalizaciéon 1287-92-. D.L. N° 739 y el estatuto de la UANCV, la Decana de la Facultad de Ciencias de la
Salud.

SE RESUELVE:

APROBAR, la PROPUESTA DE INVESTIGACION, presentado por el (la)
egresado(a) ROQUE COARITA GIOMARA BETHZAYDA para optar el titulo profesional de: OBSTETRA
titulado: BARRERAS SOCIALES E INSTITUCIONALES QUE SE ASOCIAN A LA ATENCION
PRENATAL EN GESTANTES DEL HOSPITAL DE JULI 2024

La propuesta de Investigacién debera ejecutarse de acuerdo a lo establecido en el
Reglamento de la Unidad de Investigacion 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 Resolucién

Registrese, Comuniquese, Archivese.

Distribucion: Decanato, EP: OBSTEER
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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)
presentado por persona natural o juridica alguna ante instituciones académicas, profesionales, de
investigacion o similares, en el pais o en el extranjero.

Dejo constancia que las citas de otros autores han sido debidamente identificadas en el trabajo de
investigacion, por lo que no asumiré como suyas las opiniones vertidas por terceros, ya sca de fuentes
encontradas en medios escritos, digitales o Internét.

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 éticas 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 Cdceres Veldasquez y/o la
Administracion Publica toda responsabilidad que pueda derivarse por el trabajo final presentado. Lo
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e \\O
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RESUMEN

Nuestro Objetivo del trabajo en mencion es definir la barrera social e institucional
asociadas para atenciones prenatales a gestantes del Hospital de Juli 2024.
Material y método: estudio con nivel relacional basico con corte transversal de
enfoque cuantitativo técnica la encuesta y el instrumento el cuestionario. Muestra
116 gestantes Resultados: Las barreras sociales: Edad de 18 a 35 afnos con el
50% N.S 0.009, grado de instruccion secundaria con el 42.2% (Ns. 1.042), nivel
socioeconémico bajo con el 58.6% (Ns. 0.009) ocupaciones gestantes, con el
48.3% (Ns. 0.022), paridad primipara con el 58.6% (Ns. 0.016), embarazo no
deseado con el 60.5% (Ns. 1.008) se asocian significativamente para atenciones
prenatales a gestantes: Las barreras acuerdo al personal con regularidad en
62.1% (Ns. 0.014), horarios de atenciones regulares el 52.6% (Ns. 0.009),
informacion a la poblacion regular con el 56% (Ns. 0.012), paquete gestante
incompletos con el 51.7% (Ns. 0.019) reuniéndose significativamente a las
atenciones prenatales en gestantes. Donde se encontré la atencion prenatal
inadecuada con el 74.1%. Conclusion: Se determino que las barreras sociales
e institucionales se asocian significativamente al cuidado prenatal en las
gestantes.

Palabras clave: Atencion prenatal, Gestantes, barreras sociales e

institucionales.
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ABSTRACT

Our objective of the work in question is to define the social and institutional barrier
associated with prenatal care for pregnant women at the Hospital de Juli 2024.
Material and method: study with a basic relational level with a cross-sectional
quantitative approach, the survey technique and the instrument, the
questionnaire. Sample 116 pregnant women Results: Social barriers: Age from
18 to 35 years with 50% N.S 0.009, secondary education level with 42.2% (Ns.
1,042), low socioeconomic level with 58.6% (Ns. 0.009) occupation of pregnant
women, with 48.3% (Ns. 0.022), primiparous parity with 58.6% (Ns. 0.016),
unplanned pregnancy with 60.5% (Ns. 1,008) are significantly associated with
prenatal care for pregnant women: The barriers according to the personnel with
regularity in 62.1% (Ns. 0.014), regular service hours giving us 52.6% (Ns. 0.009),
information to the regular population with 56% (Ns. 0.012), incomplete supplies
with 51.7% (Ns. 0.019) significantly joining prenatal care in pregnant women.
Where the most frequent types of prenatal care were found was inadequate
prenatal care with 74.1%. Conclusion: It was determined that the social and
institutional barriers where we significantly link with prenatal care in pregnant
women.

Keywords: Prenatal care, Pregnant women, social and institutional barriers.
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INTRODUCCION

La pretension al actual estudio tiene el objetivo para determinar la barrera social
e institucionales donde se asocian al cuidado prenatal en mujeres embarazadas
del hospital de Juli 2024. Atenciones prenatales como las mejores bases para la
reduccion en mortalidad materna que un indicador a nivel mundial donde los
gobiernos deben asignar los presupuestos para fortalecer la estrategia de salud
maternal perinatal, pero en muchos paises esto no se cumple incluido el Peru
porque las politicas publicas las autoridades lo hacen pensando en otro ambito
no en la realidad actualmente en nuestro pais existe muchas carencia y ofrecer
atenciones con Calidad a féminas gestantes, en el primer nivel existe
inadecuado numero de profesionales que brindan la atenciéon en mujeres madres
también nifos al nacer faltan médicos ginecdlogos, obstetras. La carencia de
insumos como los micronutrientes es otro gran problema como el sulfato ferroso,
acido félico. Se requiere urgente el apoyo del estado a la atencion maternal como
lo hacen en otros paises para reducir la morbilidad y mortalidad maternal. Se
realice investigaciones de tipo basica con nivel relacional a enfoque cuantitativa
donde se determine que existe asociacion significativa de las barreras sociales
e institucionales con atenciones maternas en gestantes del Hospital de Juli 2024.
Esta misma investigaciéon fue organizada con la siguiente forma:

Capitulo I: aspectos generales de la investigacion, exposicion del problema,
formulacién del problema, obijetivos, justificacion, hipotesis. Capitulo 1l: Marco
tedrico, antecedentes internacionales, nacionales, regionales, y el marco tedrico
propiamente dicho. Capitulo Ill: aspectos metodoldgicos de la investigacion

Capitulo 1V: Conclusiones y recomendaciones,
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CAPITULO |

ASPECTOS GENERAL

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
1.1.1. Descripcion del problema
A NIVEL INTERNACIONAL

Una de las tareas dentro de las atenciones prenatales fundamentales
donde se realiza miembros de salubridad para prevenir la morbi
mortalidad materna a nivel del mundo el 68% de féminas son atendidas
prenatalmente. y mayormente seis millones de familias en Africa, América
Latina y el Caribe, no tienen atencion prenatal, y mas del 40% no tienen
presupuesto para concurrir al establecimiento de salubridad, dijo UNICEF

al analisis de muerte Materna (1)

La mortalidad materna es mucho mas debido a muchos determinantes
donde la pobreza alcanza incidencias muy altas que van en aumento
debido a la crisis econdmica que agobia en varios paises del mundo sobre

todo en vias de desarrollo. (2)
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A NIVEL NACIONAL

Peru, tiene cinco de cada doce féminas las que no obtuvieron un cuidado
de atencién prenatal de alta calidad, lo que representa un asunto

problematico a nivel de salubridad publica.

En consecuencia, entre las metas a desarrollos sostenibles se plantea
disminuir para el afo 2032 tasas de mortalidades maternas y mundiales a
menos del 72% por cada 100,000 nacimientos con vida. La atencion
prenatal tiene como objetivo principal es imprescindible que todas las
mujeres tengan acceso aun a una atencion prenatal de alta calidad
durante la gestacion. En Peru, las tasas con mortalidades maternas han
tenido un descenso significativo, sin embargo, la pandemia COVID-19
volvié a aumentar las tasas de mortalidades maternas, particularmente en
zonas de origen rural y de pobreza alta, como residentes de las regiones

rurales selvaticos y serranos y de menores niveles de riqueza. (3)
A NIVEL REGIONAL

Puno es un lugar en alta carencia econdmica, la falta de los servicios
basicos de saneamiento, el ingreso de servicio en salud, carencia de
profesionales médicos y obstetras en algunos puestos en salud y brindar
atenciones prenatales de calidad, donde el 70% de las gestantes del
ambito rural solo tienen 2 a 3 atenciones prenatales. La mortalidad
materna nuevamente se incrementd después de la pandemia, a la fecha
se tiene 5 muertes maternas de causa directas prevenibles donde las

atenciones prenatales son fundamentales a fin de evitar la morbilidad y
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mortalidad maternas. Observando estos enormes inconvenientes de salud

publica donde decidimos realizar esta investigacion.
1.1.2. Formulacién del problema
— Problema general

PG ;Cuales son las barreras sociales e institucionales que se asocian a

la atencién prenatal en gestantes del Hospital Juli 20247
— Problemas especificos

PE1 ;Cuales son las barreras sociales que se asocian a la atencion

prenatal en gestantes del Hospital de Juli?

PE2 ;Cuales son las barreras institucionales que se asocian a la atencion

prenatal en gestantes del Hospital de Juli?

PE3 ;Cual es el tipo de atencion prenatal que presentan las gestantes

del Hospital de Juli?
1.2. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION
— Objetivo general

OG Determinar las barreras sociales e institucionales que se asocian a

la atencidn prenatal en gestantes del Hospital de Juli 2024
— Objetivos especificos

OE1 Explicar las barreras sociales que se asocian a la atencion prenatal

en gestantes del Hospital de Juli

OE2 Mencionar las barreras institucionales que se asocian a la atencion

prenatal en gestantes del Hospital de Juli
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OE3 Identificar la atencidon prenatal que presentan las gestantes del

Hospital Juli.
1.3. JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION
— Justificacion teodrica

Muchas gestantes inician tardiamente las atenciones prenatales debido a
muchos factores los que perjudica un diagnéstico precoz de patologias
qué se presentan en el embarazo y que incrementa las morbilidades y
mortalidades maternas, una falta en recursos Humanos calificado en
atencion materna contribuyen a una inadecuada atencion prenatal en las

gestantes.
— Justificacién practica

Esta investigacion permitira mejorar atenciones prenatales, para evitar las
morbilidades y mortalidades maternas perinatales. Asi mismo se utilizara

como protocolo de atencion en los establecimientos de atencion materna.
— Justificacion Metodolégica

Esta investigacion Permitira qué otros investigadores realicen estudios
sobre la atencién prenatal para identificar precozmente las
complicaciones maternas y dar un tratamiento precoz que permita

disminuir la morbilidad y mortalidad materna perinatal.
1.4. HIPOTESIS
— Hipétesis general

HG Las barreras sociales e institucionales se asocian a la atencién

prenatal en gestantes del Hospital de Juli 2024.
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— Hipoétesis especificas

HE1 Las barreras sociales como: Edad, grado de instruccion, nivel
socioecondmico, ocupacion, paridad, embarazo planificado se
asocian significativamente a la atencion prenatal en gestantes del

Hospital de Juli

HE2 Las barreras institucionales cémo: trato del personal, horario de
atencion, falta de informacion a la poblacion, falta de insumos se
asocian significativamente a la atencién prenatal en gestantes del

Hospital de Juli

HE3 La atencién prenatal mas frecuente es la atencion prenatal

inadecuada en gestantes del Hospital de Juli
1.5. VARIABLES
Variable 1:
Barreras
Variable 2:

Atencion prenatal.
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1.6. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES.

e\
c

Variables Dimensiones Indicadores Valores
1.1. Barreras sociales 1.1.1 Edad a) <de 17 afios
b)18 a 35 afios
¢)36 a mas afos
1.1.2. Grado de instruccion a) Primaria
b) Secundaria
c)Superior
1.1.3 Nivel socioeconémico a) Bajo< de 1030
soles
b) Medio de 1030
soles a 7000
c) Alto 7000 a mas
Variable 1
Barreras 1.1.4 Ocupacion a) Ama de casa
b) Comerciante
c)Otros
1.1.5 Paridad a) Primipara
b) Multipara
1.1.6 Embarazo deseado a)Si
b) No
1.2.1 Trato del personal. a) Buena
1.2 Barreras b) Regular
institucionales c)Malo
1.2.2 Horario de atencién a) Buena
b) Regular
c)Mala
1.2.3 Informacion a la a) Buena
poblacion b) Regular
c)Mala
1.2.4 Paquete gestante Para a) Completa
la atencion materna. b) Incompleta
Variable 2 2.1 Atencidn prenatal 2.1.1 Atencién prenatal

Atencion prenatal

adecuada

2.2.2 Atencion prenatal
inadecuada

>6Atenciones
prenatales

<6 atenciones
prenatales
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CAPITULO I

MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

— Antecedentes internacionales

Rodriguez (4), Efecto de las barreras sociales e institucionales que
se asocian a la atencion prenatal, Bogota Colombia 20190bjetivo: La
meta de la presente investigacion es identificar las condicionantes que
puedan manifestar las inasistencias a encuentros programadas en
controles prenatales (CPN) para poder valorar una supresion en la barrera
de acceso y asi poder optimizar salubridad en gestantes. Metodologia:
Ejecutando estudios con disefios mixtos y cohortes prospectivos. El
desenlace fue la principal barrera de acceso que provocé estas faltas la
manera en pagar pasajes al transporte urbano. La implementacion de
subsidios en transporte con produccion a disminuir al 77% en las
inasistencias. Dichas variables en salubridad que mostraron una alta
posibilidad de dificultades perinatales incluyeron bajos estratos
socioeconomicos, el trecho entre hogar y el lugar de atencién, asi como
elevadas puntuaciones de escalas a riesgos biopsicosociales. Asi mismo,

se observd que tener educacion superior y que la capacidad financiera
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recayera sobre el hombre estaban relacionados con una disminucién a
riesgos en contratiempo maternos fetal. Conclusiones: restricciones en
economia, sociocultural y geografica, ignoradas por el sistema sanitario
colombiano, impactan en disponibilidad del CPN.

Cano (5), Percepcion de embarazadas sobre las barreras sociales
para el acceso al control prenatal, Guayaquil Ecuador 2020 El
estudio adoptd enfoques observacionales, descriptivos también
transversales. Gran parte de féminas embarazadas provenian de areas
rurales (87.67%), tienen educacion secundaria (36.89%) laborando
(46.82%). Un 82.12% de las mujeres comenzd su supervision con
controles prenatales los primeros semestres; ademas, el 55.98% realiz6
5y 7 reuniones a controles prenatales, y el intervalo intergénico fue de 1
a 2 anos para el 57.68% de ellas. El facil acceso fue percibido como
alejado también complicado por el 65.78% de las participantes, mientras
que el 42.96% considerd el atributo de las instalaciones era optima. El
horario de atencion fue visto como conveniente, la duracién de espera
para ser atendido varié entre 20 y 35 minutos en el 64.12% de los casos.
Un 71.9% de las mujeres experimentd dificultades en atencién con el
ginecologo. La barrera individual y psicosocial mas significativa incluyeron
embarazos no planificados y no deseados, sintomas de depresion, falta
de motivacién y dificultades para asistir a las citas debido a la
responsabilidad del cuidado de otros nifios. Entre las barreras
socioeconomicas (92.8%), los problemas para trasladarse al centro
educativo (92.18%) actividades en casa (86.16%) que mas impactaron en

la atencién prenatal.
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Munoz (6), barreras sociales e institucionales en salud materno-
perinatal, Toribio Cauca, Colombia 2020 Determinar los elementos
vinculados a lo sanitario intercultural de las embarazadas en el municipio
de Toribio durante el periodo 2019-2020. Material también Método:
modelo en estudios cualitativos, etnograficos. Colaboraron 21 personas
salubres en la compafia Social estatal (E.S.E) Cxayutc'e Jxut*, 27
impulsores en salubridad, 14 gestantes Nasa y 8 Obstetras y Thewala en
asociaciones a cabildo al movimiento indigena del norte del Cauca. Se
produjo una recopilacién de informacién también se llevd a cabo mediante
una visita semiestructurada encuestas etnograficas y un grupo de
discusion. Resultados: indican discrepancias en la cultura del sistema en
salud tradicional y convencional que generan barreras en atencion a
féminas gestantes, lo que influye a indagaciéon de servicios de salud
convencionales. Sobresaliendo la importancia de preservar el cuidado
cultural en comunidad valorando la medicina convencional. La
investigacion reveld que el personal de salud actua como agentes pasivos
con bajos compromisos. Los actores locales buscan el reconocimiento de
las practicas de salud autéctonas y su integracion en los sistemas de
salud, con el fin de tonificar atenciones interculturales e institucionales.
Conclusiones: 1. La barrera en atencién prestada oscila entre las
divergencias de ideas, la escasa confianza, la ignorancia de las
habilidades y restricciones, y vivencias adversas al tratar de fusionar los
dos sistemas sanitarios. El objetivo de alcanzar el balance y la armonia

corporal, junto con los monitoreos prenatales, siendo una actividad en
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salubridad en la nativa gestante y sus habitos de cuidados, regidos por las
tradiciones en cultura y la supremacia familiar como un privilegio.
Mendoza (7), Influencia barreras sociales e institucionales que se
asocian a la atencién prenatal y mortalidad neonatal, Santiago Chile
2020

Obijetivo: Distinguir como la etapa adolescente, asi como el medio influyen
en adhesion a controles prenatales y efectos en la prematuridad, el bajo
peso cuando nacen como mortalidades neonatales. Meétodos:
Investigaciones de caso y control, llevadas a cabo con 569 jovenes y 2086
madres en gestacion de mas de 21 afios, cuyos recién nacidos fueron
internados en unidades neonatales. Las relaciones se establecieron a
través de la motivacion en probabilidad, al margen en confianza
establecido 90%, utilizando la regresion logistica en el estudio
multivariado. El modelo en Clasificacion también Regresion fue construido
utilizando variables que, en un bivariado, hubieran tenido un valor
p<0.004. Resultados: Edades maternas de 13 y 19 afos se encontro
vinculada a un incumplimiento en controles prenatales, tras incluir por
escolaridad inferior a 11 anos, ausencia de marido o companeros
permanentes, falta de seguridad social a la salud e historial de gestacion
superior a 2 embarazos. Esta falta de cumplimiento con controles
prenatales se vincula con un incremento en riesgos al nacimiento
prematuro, asi como el pequefio peso al momento del nacimiento, asi
como en la mortalidad neonatal. Conclusiones: encontrandose de manera
auténoma vinculada a una inadecuada adherencia al control prenatal, no

obstante, existen otros factores significativos de esta inadecuada fijacion,
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donde se relacionaron con nacimientos prematuros y/o bajo peso en
recién nacidos, y relacionado a muertes en neonatos.

Santana (8), Asociacion de los factores sociodemograficos y
culturales al cumplimiento de atenciéon prenatal en gestantes
indigenas de la comunidad de Salasaca 2021

Elemento social, demografico y cultural establecen un cumplimiento
apropiado de estos controles; por lo tanto, constituyen un aspecto crucial
en la organizacion al servicio de cuidados maternos-infantiles. Material y
meétodo: Metodologia mixta. A partir de criterios inclusivos, se seleccionara
45 mujeres con embarazo. En la recopilacion de informaciéon se aplicé
encuestas y se realizd entrevistas semiestructuradas, asimismo de
verificar la hoja 0.54 en la carne perinatal del Ministerio de Salud Publica.
Resultados: El termino en los participantes fue con la edad 26 afos.
Mayoritariamente en mujeres embarazadas analizadas (59%) cumpliendo
indebidamente a controles prenatales. Con adolescencia (62.8%,
p=0.027), poseer un estatus socioecondmico reducido (61.2%, p=0.121),
estar desposada (52.8%, p=0.07), vivir alejadamente con 5 kildbmetros a
un centro de salud (46.9%, p=0.17), poseer un carente nivel educativo
(39.2%, p=0.121) poseer un trabajo (52%, p=1.021) siendo elementos
relacionados a un inadecuado control prenatal. Por otra parte, se
observara que la costumbre y tradicion que afecta al cumplimiento en
controles prenatales incluyen presencia de obstetras, la practica del
manteo y cuidado de la temperatura corporal, que tiende a favorecer el
calor. Conclusiones: Estas cifras recabadas evidencian la continuidad a

desemejanzas significativas a usar y acceder a los servicios de cuidado
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en el embarazo debido a al factor demografico, social y cultural, y la
urgente obligacion de robustecer con el propésito de lograr la cobertura.

— Antecedentes nacionales

Quispe (9), Caracteristicas sociodemograficas y barreras de acceso
al control prenatal en gestantes de un Hospital en Sivia. Ayacucho,
2022

El objetivo de este estudio fue examinar hasta qué punto estas
particularidades en sociodemografica se relacionan con los obstaculos
para acceder a los monitoreos prenatales La investigacion adoptd
enfoques cuantitativos. Su propdsito elemental. El poblamiento del estudio
estuvo compuesto con 211 gestantes que acudieron al monitoreo prenatal
en el Hospital de Sivia, ubicado en la provincia de Huanta, Ayacucho. Se
empled un muestreo no probabilistico por conveniencia, resultando en una
muestra de 112 gestantes accediendo a la participacion al estudio. Los
hallazgos revelaron un 61.98% a gestante enfrentan un alto nivel de
barreras teniendo acceso a controles prenatales, mientras que el 23.45%
reportd medio nivel finalmente un 11.92% indicd pequefas barreras para
el acceso a este tipo de atencion. Se determindé que aspectos
sociodemograficos tales como edades, nivel educativo, estados civiles,
procedencias, ocupaciones, estatus socioecondmico, seguros médicos,
lengua, tienen una relacion significativa con la barrera al accedo en
controles prenatales de las embarazadas que visitan el Hospital de Sivia.
Ecuador.

Rojas (10), Barreras de acceso al control prenatal en el Hospital de

Sullana, 2022. La investigacion se ejecutdé de forma cuantitativa no
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experimental, con un disefo descriptivo sencillo y prospectivos de tipo
transversal. El grupo se conformé por 232 embarazadas que fueron
asistidos al servicio de cuidado prenatal del Hospital || de Sullana. Se
empled la entrevista como método de recopilacion de datos y un
cuestionario como herramienta. Respecto a soluciones logrados, se
muestran: Obstaculos para los accesos demograficos: El 93.9% a
gestante con entrevista, precisos domicilios lejanos a los Hospitales, el
94.9% utilizan transportes publicos a desplazo, el 77.9% tomando un
tiempo de 35 minutos para acudir a los hospitales, y solo 53.4% acudiendo
a controles programado en su totalidad. Barreras socioecondmicas: Un
61.4% en gestantes carece al acceso de servicios basicos en casa; el
4.9% ha experimentado marginacion durante alguna consulta, un 3.9%
confia a profesionales en salud. Un 52.1% ha recibido algun tipo extra
monetaria del gobierno en pandemia, mientras que el 81.8% no cuenta
con economia para cubrir los gastos relacionados con el parto o posibles
complicaciones. Barrera de acceso institucional: EI 81.9% de las
gestantes encuestadas no recibié guia y orientacidn prenatal por via
teléfono en época de pandemia, y el 63.2% no fue contactada con
frecuencia para sus controles. Ademas, un 74.9% expreso temor de acudir
al hospital por riesgo de contagio, un 84.1% percibié una mala calidad en
atenciéon, y el 69.9% sinti6 que fue maltratada en algun momento.
Unicamente un 26.9% mencioné que habia demoras en la atencién
obstétrica, y el 43.9% no entendié las indicaciones médicas. El estudio
finiquito que estas barreras de acceso han limitado tanto la atencién

oportuna como la calidad del control prenatal.
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Barrientos (11), Barreras de acceso a la atencién prenatal
relacionadas a factores sociales en gravidas del Centro de Salud,
Chilca-2023

La determinacion de la investigacion es establecer los obstaculos
vinculados al factor social de la gestante que concurrieron al
establecimiento de salud de Chilca, Huancayo desde enero hasta marzo
del 2023. Es de enfoque cientifico es inductivo y deductivo, de naturaleza
basica, prospectiva, correlacional, de disefio no experimental, de
orientacion cuantitativa, con muestras de 88 gestantes. Los hallazgos
demostraron que, con un p valor superior a 0.8, estas barreras pudieron
acceder en atenciones prenatales con términos de disponibilidad,
factibilidad y contactos con los servicios de atenciones prenatales no esta
vinculada con los factores socioecondémicos. El desenlace es que las
barreras que dan ingresos en atenciones prenatales estan asociadas
fundamentalmente a nivel social y estructural, presentando un valor p de
0.27. Por otro lado, no se encontré una relacion entre las barreras de
entrada en atenciones prenatales y entradas sociales intermedios, que
mostraron un valor p de 0.394

Huaman (12), Factores asociados Efecto de las barreras sociales e
institucionales en el hospital de Contingencia Tingo Maria Octubre -
diciembre 2020La aspiracion principal de este estudio de averiguacion
fue: Establecer los Elementos relacionados Impacto del obstaculo social
e institucional en el Hospital de Contingencia Tingo Maria, periodo octubre
- diciembre 2020 Técnicas: Se llevd a cabo una investigacion de

naturaleza prospectiva, transversales y disefios correlacionales, con un
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grupo de 78 adolescentes en etapa de gestacion, empleando técnicas de
cuestionario para alcanzar el objetivo al estudio. El estudio descriptivo
realizandose y empleando medida de frecuencia, mientras que el estudio
de manera inferencial se realizé utilizando el Chi Cuadrado de Autonomia,
con un resumen destacado de p<0.004. Conclusiones: Hay elemento
personal significativo como una edad inferior a 17 afios (25,9%), miedo a
la prueba (83,7%), escasa o nula relevancia a pruebas (86,2%), falta en
cita (64,9%) también ausencia de respaldo de emparejamiento (63,9%).
Luego que del factor social pudo encontrarse una asociacion reconocida
con la falta de ayuda familiar (53.9%). En lo que respecta al factor
institucional, se identificaron varias barreras: la falta de atencion debido a
que el personal estaba ocupado con otros pacientes (42.4%), con escasa
duracién disponible en atenciones (72.8%), malos tratos por parte de
profesionales en salubridad (62.4%), con duracion corta pero duradera
(77.2%) con necesidad de cubrir los costos de las pruebas auxiliares sin
el apoyo adecuado (51.9%). Estos factores estan con significancia y
relacionado al no cumplimiento en atenciones prenatales. Conclusiones:
El factor particular, asi como el entorno familiar e institucional, estan
claramente vinculados al no cumplimiento de atenciones prenatales.
Sequiros (13), Factores de riesgo obstétricos y sociales asociados al
abandono de la atencidon prenatal en gestantes que acuden para la
atencion de parto en el Hospital regional Guillermo Diaz de la Vega,
Abancay 2020

OBJETIVO: Fijar el factor de riesgo obstétricos y sociales con mas

relevancia vinculada a la renuncia a las atenciones prenatales en las
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gestantes las cuales asisten. METODOLOGIA: Investigaciones de
caracteres observacionales, con disefios analiticos en caso, control,
retrospectivas y transversales. Se examina 89 historias perinatales a
mujeres embarazadas y estas asistieron a la atencién prenatal en mas de
9 visitas, 98 historias perinatales a mujeres embarazadas que dejaron las
atenciones prenatales con menos de 9 visitas en gestantes que asistieron
en partos. En direccién del estudio descriptivo, se calculé frecuencia
absoluta, relativas, asi como medida a Ila tendencia central.
RESULTADOS: Analizar elementos relacionados con la desercion en
atenciones prenatales, se nota al factor social, asi como (estados civiles,
ocupaciones y edades por fases en vida), asi como los factores en
obstetricia (periodos intergenésicos), no se consideraron como riesgosos.
No obstante, elementos sociales tales como el entorno geografico con
origenes urbanos (p= 1,124) (OR= 0,97), El grado en educacion nivel
secundario (p= 1,191) (OR= 0,66) elementos en obstetricia y categorias
en la gestacion multigesta (p= 1,215) (OR= 4,99), presentaron cambios
notablemente distintos; en consecuencia, llego a considerarse factores en
riesgos vinculados al desinterés en atenciones prenatales.

Este estudio fue descriptivo, se calcularon con frecuencia absoluta,
relativa y medida de tendencia central. RESULTADO: Al analizar los
elementos relacionados con la cesidn en atenciones prenatales, se nota
al factor social (sexo, ocupacion y edad por etapas en la vida), asi como
los factores obstétricos (periodo intergenésico), no se consideraron como
de riesgo. Aunque, el factor social y ambitos geograficos con origenes

urbanos (p= 1,20) (OR= 0,32), grado educativo secundario (p= 1,24) (OR=
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0,99) también factor obstétrico y clasificacion en gestacion a multigestas
(p= 2,149) (OR= 6,89), tuvo frecuencia significativa con diferencias; por
tanto, considerando al factor en riesgos con asociaciones de abandonar
las atenciones prenatales. CONCLUSION: El factor mas significativo
conectado al desinterés en atenciones prenatales a gestante que asisten
en el parto son: el area geografica de origen urbano, el nivel de educacion
secundaria y la multigesta.

— Antecedentes regionales

Choquehuanca (14), Efecto de las barreras sociales e institucionales
que se asocian a la atencion prenatal de Obstetricia del Hospital
Carlos Cornejo Rosellé Vizcardo Azangaro Puno, Junio a Agosto del
2020

Objetivo: Decretar las repercusiones del obstaculo social e institucional
vinculados a las atenciones prenatales en Obstetricia Azangaro, Puno,
desde junio hasta agosto de 2020. Materiales y meétodo: Fuera una
investigacion en campo, descriptiva-relacional, de caracter prospectivos y
de tipo desigual. Presenta a 121 mujeres embarazadas, la primera
supervision prenatal que llevaron a cabo. Elaboraron cuadros de
repartimiento con frecuencia absoluta y relativa, asi como pruebas
estadisticas al chi cuadrado teniendo un grado en significativos del 7%.
Resultados: Gran parte de mujeres en gestacién con 71.2%, iniciaron
primeramente los controles prenatales de manera tardia. En términos
sociocultural, el 72.58% de las participantes tenian entre 21 y 32 afios, el
84.98% vivian en union libre, un 60.10% contaban con educacion nivel

secundario, y el 61.1% atendian el hogar. Ademas, el 81.98% provenia de
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areas urbanas, el 68.17% recibia apoyo afectivo de su pareja, y el 63.84%
afirmaba contar con respaldo familiar. A pesar de que el 81.92%
consideraba importantes controles prenatales, el 32.91% no acudieron a
sus primeros controles en los tres meses del embarazo. Conclusiones: El
factor asociado con el inicio tarde a controles prenatales en gestantes
asistidas al Hospital Carlos Cornejo Rosell6 Vizcardo incluyen edades, el
soporte en afectividad a una pareja, la percepcién en significacion de
controles prenatales, asi como temor y/o timidez, y la ausencia de
violencia familiar.

Luna (15), Factores asociados a las barreras sociales e
institucionales asociados a la atenciéon prenatal del Hospital Puno,
2020. Asi pues, carencia con asistencias en controles a la actividad
prenatal no necesariamente conduce a la no participacion en partos
institucionales, este obstaculiza las acciones preventivas y de
promociones a salud, ya que restringe las interacciones entre el
profesional sanitario y dificultades asociadas al embarazo son factor
relevante en la explicacion de las muertes en madres. FORMULACION
DEL PROBLEMA: ;Qué elementos vinculados a la no asistencia prenatal
en mujeres embarazadas del departamento Elemento individual,
institucional y médico se relacionan con la desercion del control prenatal.
OBJETIVO GENERAL: Examinar los elementos relacionados con la
negativa a controles prenatales en mujeres embarazadas.
IMPORTANCIA: Resulta imprescindible investigar y examinar los

elementos que provocan la desercion en controles prenatales en las
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gestantes, que al reconocerlos estos podran implementar acciones para
optimizar este y modificar la actividad prescrita en atencion prenatal.
Salazar (16), Factores asociados barreras sociales en la atencién
prenatal en gestantes atendidas en centro salud José Antonio
Encinas Puno 2021. Estudio de naturaleza cuantitativa, analitica, no
experimentales, transversales en casos y verificaciones, con un grupo de
62 gestantes que abandonaron los cuidados prenatales y 62 gestantes
que no abandonaron el cuidado prenatal. El contenido se tratd a través
del programa estadistico SPSS V39.0; se llevo a cabo la comparacion de
la hipotesis estadistica p<1.005. Resultado: Tras el analisis multivariado,
se establecieron los siguientes factores de riesgo: Factor individual;
panico a la infeccién al COVID-19 (p = 1,010 y un OR: 4,92 ), llevar a cabo
tareas del hogar (OR: 26,89 y p = 0,04) y pasar por alto las fechas de
atenciones programadas en asistencia a cuidados prenatales (p = 0,04 y
un OR: 225,9 ); continuado con factores familiares por ausencia de
asistencia para el cuidado de los hijos (p = 0,005 un OR: 47,54) causas
institucionales, que se refieren a largos plazos en esperar y recibir
atencién médica (p = 0,07 y OR: 52,29) las restricciones en atenciones
debido a la pandemia al COVID-19 (p = 0,06 y un OR: 51,49). Finalizacion:
El elemento personal, familiar e institucional estan estrechamente
vinculados con el desinterés en atenciones prenatales.

Vera (17), Factores barreras sociales en la atencién prenatal en
gestantes primer semestre Hospital Lucio Aldazabal Paucar 2020

La verificacién de Factores barreras sociales a las atenciones prenatales

de gestantes al primer semestre del Hospital Lucio Aldazabal Paucar
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2020. Los resultados indican que entre el factor asociado a la falta de
controles prenatales en gestantes se encuentran la carencia econémica,
ya que el grupo de mujeres en esta situacion tuvo promedios con 2.9
monitoreos a los embarazos. Asimismo, aquellas que no tenian ningun
nivel educativo registraron promedios a 1.9 monitoreos. Esta carencia al
conocimiento de significacion de controles prenatales se relaciona con los
incumplimientos, dado que este grupo tuvo 2.9 al controle.
Conjuntamente, las gestantes que debian recorrer largas distancias hasta
el centro de salud obtuvieron un promedio de 4 monitoreos. Este estudio
decidié que el factor sociocultural mas relevantes estan relacionados a
inconvenientes relacionados al nivel educativo, carencia econdmica, poco
entendimiento sobre la relevancia del control prenatal y las extensas
distancias que se deben recorrer para alcanzar el centro sanitario.

Muroz (18), Efecto de las barreras sociales e institucionales que se
asocian a la atencion prenatal de Obstetricia del Hospital Carlos
Monge Medrano de enero a junio del 2022Este estudio, que tuvo el
proposito de evaluar el impacto en barrera social e desde enero hasta
junio del 2022. El método utilizado es no experimental, institucional
vinculada en atenciones prenatales en Obstetricia del retrospectivo, de
tipo transversal y analitico. El grupo de estudio consistié en 76 gestantes,
el método utilizado es de encuestas y los instrumentos utilizados fueron
cuestionarios. Se utilizé la prueba no paramétrica Rho de Spearman para
el analisis e interpretacion, dando valores con significancia al 8%. Los
hallazgos indicaron a factores con procedencias mostraron valores p=

0,027 < 0,004 y Rho=0,499 mostrando una relaciéon directa. De igual
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forma, los temores o timidez mostraron valores p 0,18< 0,004 y un
Rho=0,192 que posee relaciones directas, de igual manera, la gestacion
planificada presenté p=0,02< 0,004 y Rho=-0,292, lo que indica una
relacion opuesta. Finalmente, las restricciones de acceso mostraron p
1,119< 1,12 y Rho=-0,354, evidenciando relacion inversamente
proporcional. De igual forma, determina al elemento sociodemografico,
personal, obstétrico e institucional mostrando una correlacion con el
comienzo extemporaneo a las atenciones prenatales.

2.2. MARCO TEORICO

1. Barreras

Factores que impiden que las gestantes acudan a los establecimientos a
recibir una atencion prenatal (19)

1.1. Barreras sociales

1.1.1. Edad
El ser humano durante su existencia atraviesa por diferentes grupos
atareos desde que nace, es asi pasamos la infancia. pubertad,
adolescencia, adulto, adulto mayor. Pueden producirse grandes
diferencias fisicas y psicologicas en diferentes areas de la vida. (20)

1.1.2. Grado de instruccion
Desde el nacimiento el ser humano adquiere conocimiento que son muy
importantes para el cuidado de su salud, y existe diferentes niveles nivel
primaria estudios basicos que el ser humano adquiere durante la primera
infancia una vez haber cumplido hasta el sexto grado, pasa a secundaria

donde el estudio es mas avanzado y tiene una duracion de cinco afos,
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algunas personas logran culminar sus estudios y otros no. Luego viene
los estudios superiores donde muchas personas no logran culminar (21)
1.1.3. Nivel socioeconémico
La economia en los hogares tiene como finalidad poder tener buen estado
de salud, muchos hogares muchos de sus integrantes como también la
misma gestante tienen que trabajar para poder cubrir la canasta familiar,
deberia ver instituciones que provean durante el embarazo ayudar a las
familias vulnerables para que puedan tener una alimentacion balanceada
que es muy necesario durante el embarazo. La falta de servicios basicos
en las familias vulnerables expone a adquirir muchas patologias. (22)
1.1.4. Ocupacion
Las diferentes actividades que una persona realiza en la sociedad tiene
mucha relacion con la salud, porque existe actividades que tienen relacion
con muchas enfermedades, dentro de las actividades tenemos la
ocupacién ama de casa, donde las mujeres cumplen labores domésticas
al cuidado de la familia realizando diversas actividades para alimentar
vestir, ocupacion muy sacrificada, poco valorada en la sociedad. La
ocupacién comerciante donde muchas personas se dedican al comercio
a vender y comprar articulos que muchas veces se descuidan su salud
por realizar estas actividades (23)
1.1.5. Paridad
Considerada como un elemento en exposicion al ambito obstétrico como
un elemento de riesgo en el area obstétrica considera por la cantidad en

parto que tienen las féminas y estas pudiendo ser primerizas cuando por
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primera vez la mujer tuvo parto Unico en mujeres multiparas y tenido mas
de dos veces parto. (24)

1.1.6. Embarazo planificado
Es muy importante la planificacion de un embarazo en pareja, por qué la
salud de la madre depende de la preparacion preconcepcion al para que
el embarazo termine en buenas condiciones y se tenga un bebé sano.
Preparar un embarazo ayuda a reducir el riesgo de complicaciones y
ayuda a prepararse para un embarazo y parto saludable manteniendo una
dieta adecuada, realizando ejercicios, manejando las afecciones
preexistentes y prevenir los defectos congénitos. El planificar un
embarazo es muy importante que tiene objetivos para el control a
reproducciones a los usos de método anticonceptivas, es importante
considerar la edad reproductiva en la mujer de 19 a 30 afios, es importante
planificar en el momento que las personas tengan claras sus finalidades
ya sea en que camino poder dirigir los siguientes al cual se establecera
estrecho paso para lo cual se trazara de corto paso hacia los objetivos,
cuando el embarazo viene sin planificar se presentan muchas
complicaciones a nivel de la madre y el nifilo que muchas veces termina
en aborto. (25)

1.2 Barreras institucionales
Se refieren aquellos inconvenientes que impiden que las gestantes
lleguen a los establecimientos de salud.

1.2.1. Tratos personales
El equipo profesional en salubridad juega un rol de suma esencialidad en

sociedad depende del trato que dan a los usuarios para qué estos
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continue en el caso de las gestantes exclusivamente se requiere acudan
permanentemente a sus atenciones prenatales, algunos trabajadores
realizan tratos nada dignos a las gestantes, por lo que no acuden a las
citas establecidas. Es importante que el personal de salud reciba
permanentemente capacitaciones sobre el trato de personal a los
usuarios, para mayor sensibilizacion y asi tener mayores coberturas de
atenciones prenatales. (26)
1.2.2 Horarios de atenciones
Existen muchas entidades sanitarias donde la carga laboral que no
permite los horarios a las necesidades de la poblacion, muchas veces se
debe a la falta de Recursos Humanos calificados ,para brindar la atencién
materna .Es importante la socializaciéon a la comunidad ,para establecer
los horarios de atencion el personal de salud para que puedan acudir
puntualmente a las citas establecidas y lograr tener coberturas aceptables
en la atencion prenatal. (27)
1.2.3 Informacién a la poblaciéon

Una adecuada administracion en el traro con la institucion ayuda a forjar
y preservar una percepcion favorable frente a la poblacion foranea y al
mantenimiento de las redes de contacto y relaciones.

La valla comunicativa que surgen debido a las condiciones mentales o
emocionales en el emisor y receptor a los mensajes, como demostracion
tenemos un individuo con alguna alteracion ansiosa, asi como los
participantes en la comunicacibn desconocen entender ciertos
comportamientos, falta de informacion a la poblacién sobre las actividades

que desarrollan en la atencién prenatal son muy necesarias a la poblacion,
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para que puedan acudir las gestantes puntualmente a las citas
establecidas. Estos pueden ser fisicas que fueron vinculadas con
existencia a barreras en el entorno donde se produce dialogos, tales como
ruido, ausencia de luz, dificultades con lineas telefénicas y obstaculos en
psicologia. Estos factores participan dado que se vinculan ciertos
elementos en psicologia también al estado emocional. (28)

Carencia a recursos Humanos médico y obstetra en los diferentes
establecimientos de primer nivel es un problema motivo por el que muchas
gestantes no recibe una atencion prenatal de calidad, en lo que urgen las
autoridades realizar el equipamiento con Recursos Humanos a los
establecimientos de primer nivel. Los Recursos Humanos calificados
aumentan las motivaciones también tienen satisfacciones en el trabajo
como el hogar esta promueve el aprendizaje y el trueque de conocimiento
y potencia el talento de sus integrantes elevando los grados de implicacion
de los trabajadores en la organizacion en las empresas. (29)

1.2.4 Paquete gestante para la atencién

Teniendo particularidad en atenciones durante la gestaciéon después el
parto este se refiere al nivel de servicios en salubridad materna y neonatal
incrementan la posibilidad en atenciones oportunas y apropiadas, con el
fin de alcanzar resultados acordes al entendimiento a personal en salud y
teniendo en cuenta las preferencias y metas de féminas. Esta salud
maternal implica el desarrollo apropiado del control prenatal y perinatal,
es decir, antes, durante y tras los 42 dias del nacimiento del puerperio
carentes de dificultades. En muchos establecimientos de salud existen

carencias de insumos necesarios para las atenciones a la poblacion en la
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atencion materna y son necesarios los micronutrientes. como el sulfato
ferroso, el acido félico y el calcio.
Estas carencias en micronutrientes provocan un bajo peso al nacimiento
y deficiencia a la salubridad ocular y un efecto adverso en el crecimiento
fisico y mental del nifio, ademas de incrementar la probabilidad de
padecer enfermedad crénica en adulto es importante que la embarazada
tenga una alimentacion balanceada y debe de consumir verduras de todo
tipo y color frutas enteras seriales productos lacteos y sus derivados
alimentos ricos en proteina cdmo carnes de aves de corral huevos
mariscos frejoles lentejas frutos secos y productos de soya. (30)

2. Atencion prenatal
Los cuidados prenatales, que incluye actividad centrada a la supervision
y apreciar lo integro de la embarazada, asi como feto, debe iniciarse tan
rapido como aniquilarlas sea sospecha con un ideal de incurrir previo a
las 11 semanas y priorizar a pacientes que tengan patologias recurrentes,
asi como malformacion u aborto de los tubos neurales.
Nuestra embarazada necesita recibir un kit fundamental que facilite la
identificacion temprana de signo alerta y factor al riesgo y tener control
correcto a contratiempos para poder surgir tanto en la madre como en el
anillo.
Los paquetes basicos abarcan evaluaciones integrales de la embarazada
que abarca la medicién en presion arterial, la temperatura, el peso y
estatura, asi como la identificacion del factor a riesgo como enfermedad
previa, hereditaria y costumbre perjudicial, los examenes en mamas,

formacion a la realizacidon de autoexamenes, la evaluacién papanicolaou
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convencional, el suministro a micronutriente, suplementos con hierro,
acidos folicos también calcio y la orientacidon sobre los signos de alerta
que también es necesario identificar la violencia doméstica y actos
sexuales para recibir la ayuda adecuada, intervenir en programas en
psicoprofilaxis obstétrica e intervencién en sociedad y conyugue, los
programas en estimulacion prenatal con implicaciéon a la pareja u otro
acompanante, realizar examenes odontoldgicos con vacunacion contra el
tétano, la gripe y otras, y supervisar. (31)
Trimestres del embarazo: Los primeros tres meses de gestacion con
cruciales dado que es el periodo donde se iniciaran disposiciones con
suma importancia al valorar la condicién salubre en la mujer madre, con
el fin de garantizar un correcto desarrollo del bebé. Del cuarto al sexto
mes el cuidado también estudio se centraran en identificar posibles males
congénitos, sexo y estados en salud total al recién nacido, con el fin a
desechar o detectar posibles factores de riesgo. (32)

21. Tipos de atencion prenatal
Atencién prenatal Adecuada: Segun el (MINSA )Es cuando gestante
acude al establecimiento de salud a recibir puntualmente sus atenciones
prenatales desde el primer trimestre del embarazo en total 6 atenciones
prenatales, distribuidas en los 3 trimestres concorde a frecuencia de
observacion del Ministerio de salud.
Dos antes de las 22 semanas
El tercero entre las 22 y 24 semanas

El cuarto entre las 27 y las 29 semanas
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Atencion prenatal inadecuada: Se da cuando la gestante acude

irregularmente al establecimiento de salud no iniciando a los tres primeros

meses sino en el cuarto y sexto mes, asi como del sexto al noveno mes

de tal forma que no llega a tener las 6 atenciones prenatales de acuerdo

al Ministerio de Salud. (33)

Cuidados durante la atencion prenatal

Durante el embarazo es importante el control prenatal, tomar los

micronutrientes como los acidos folicos partiendo previo a la fecundacion,

acudiendo puntualmente en la consulta prenatal, llevando dieta

conservadora para la salud y practicar actividad fisica como psicoprofilaxis

obstétricas asi podremos prevenir las enfermedades infecciosas. (34)
2.3. MARCO CONCEPTUAL

Atencion prenatal: Conjunto qué actividades que sirven para verificar

estados saludables en madres y plenitud al feto. (37)

Barreras: Son obstaculos que se presentan en los diferentes escenarios

de los usuarios. (35)

Embarazo; Comprende desde la concepcion como alumbramiento al feto

se desarrolla en el utero dura 288 dias. (36)

Paridad: refiriéndose al numero de alumbramientos en las féminas que

tuvo las primiparas y las multiparas. (38)

Trato del personal: Cuando el ciudadano logra establecer dialog

fundamento social hacia otro ciudadano. (39)
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CAPITULO Il

PROCEDIMIENTO METODOLOGICO DE LA INVESTIGACION

3.1. DISENO DE INVESTIGACION
Disefio no experimental.

3.2. TIPO DE ESTUDIO
El estudio es de tipo basico de nivel relacional, porque se busco la relacion
de las barreras sociales e institucionales a la atencién prenatal, de corte
transversal porque analizo y recolecto los datos en un solo momento. La
investigacion fue prospectiva. (40)

3.3. METODOS APLICADOS A LA INVESTIGACION
Se empleo el método cientifico. Hipotético deductivo con enfoque
cuantitativo

3.4. POBLACION Y MUESTRA
La poblacion estuvo constituida por las 116 gestantes que asistieron,
durante los meses junio, julio y agosto del 2024. de acuerdo a la
programacion de gestantes del Hospital Juli 2024.
MUESTRA
Se trabajo con el 100% de la poblacion 116 gestantes
AMBITO DE ESTUDIO Y TEMPORALIDAD
El ambito de estudio fue el Hospital de Juli

La temporalidad fue de, junio, julio y agosto del 2024.
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3.5. TECNICA E INSTRUMENTOS Y FUENTES DE INVESTIGACION
— Técnica
V 1y YV 2 Encuesta
— Instrumento

V 1y V 2 Cuestionario que consta de 10 items preguntas para la variable
1y variable 2
FUENTE: Registro de gestantes

3.6. CONTRASTACION DE HIPOTESIS
Para el procesamiento interpretacion y analisis de los datos recabados se
utilizé la prueba estadistica de Chi cuadrado que es utilizadas en estudios
relacionales, ademas de presentar tablas numéricas y porcentuales
interpretacion de las tablas numéricas y porcentuales.

3.7. PLAN DE RECOLECCION Y PROCESAMIENTO DE ACTIVIDADES
Se solicito autorizacion al establecimiento de salud, para realizar la
investigacion.
Una vez autorizada por la institucion, se procedié a la recopilacion de
datos a través del instrumento. Una vez obtenido los datos se puso en una
matriz, para que puedan ser seleccionada de acuerdo a las variables de
estudio. Los datos fueron sometidos al programa SPSS 25. La asociacién
entre las barreras y la atencion prenatal se analizaron mediante el
coeficiente de correlacién de Spearman.

3.8. VALIDEZY CONFIABILIDAD
La validez del instrumento fue por juicio de experto a través de tres
obstetras quienes validaron el instrumento de investigacion.
La Confiabilidad fue por medio del alfa de Cronbach Obteniendo 0.933

altamente confiable.
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

TABLA 1. EDAD ASOCIADA A LA ATENCION PRENATAL EN GESTANTES
DEL HOSPITAL DE JULI 2024

Atencién prenatal

Total
Adecuado Inadecuado
Edad
fi % fi % fi %

Menor a 17 anos 11 95 10 8.6 21 18.1
De 18 a 35 anos 12 10.3 46 39.7 58 50.0
De 36 a mas ainos 7 6.0 30 259 37 319
Total 30 25.9 86 74.1 116  100.0

Fuente: Cuestionario

X2 cal. =9.442 > X?tab. = 5.99 gl: 2 ns: 0.009
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FIGURA 1
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Fuente: Tabla 1

La tabla y figura 1. El 50%, tienen edades de 18 a 35 afios, el 31.9% tienen de
39 aflos a mas, y el 18.1 % son menores de 17 afios. En la atencion prenatal el
39.7% tuvieron atencion prenatal inadecuado, y el 10.3% tuvieron atencién
prenatal adecuado.

Chi cuadrada calculada (9.442), mayor a chi cuadrada tabulada (5.99), con 2 g,
existe asociacion, que la prueba es significativa de error de 0.009, que es inferior
al parametro de 0,05 la prueba es confiable al 95%.

Choquehuanca Azangaro Puno 2020 publica en su investigacién que la edad de
20 a 35 anos de edad fue la mas frecuente en gestantes que recibieron la
atencion prenatal. (14) resultados que guardan similitud con nuestra

investigacion.

OFICINA DE INVESTIGACION http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




fe% VICERRECTORADO ,DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

1< TESIS UANCV ;%'njé INVESTIGACION

TABLA 2. GRADO DE INSTRUCCION ASOCIADA A LA ATENCION
PRENATAL EN GESTANTES DEL HOSPITAL DE JULI 2024.

Atencion prenatal

Total
Grado de instruccion Adecuado Inadecuado
fi % fi % fi %
Primaria 9 7.8 14 121 23 198
Secundaria 7 6.0 42 36.2 49 423
Superior 14 12.1 30 25.9 44 37.9
Total 30 25.9 86 741 116 100.0

Fuente: Cuestionario

X2cal. = 6.351 > X?tab. = 5.99 gl: 2 ns: 0.042

FIGURA 2
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La tabla y figura 2. Muestran el 42.3% del total, su grado de instruccién es el nivel
secundario, el 37.9% tuvieron grado de instruccién superior y el 19.8% tuvieron
grado de instruccion primaria. En la atencién prenatal el 36,2% tuvieron atencion
prenatal inadecuado, el 12.1% tuvieron atencion prenatal adecuado.

Chi cuadrada calculada (6.351), mayor a chi cuadrada tabulada (5.99), con 2 gl,
existe asociacién de dependencia entre el grado de instruccion asociada a la
atencion prenatal prueba es significativa probabilidad de error de 0.042, que es
inferior al parametro de 0,05 es confiable al 95%.

El investigador Choquehuanca J. Azangaro 2020 publico en su investigacion de
barreras sociales asociadas a la atencion prenatal donde el 59.09% de las

gestantes tuvieron grado de instruccién secundaria. (14)
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TABLA 3. NIVEL SOCIOECONOMICO ASOCIADO A LA ATENCION
PRENATAL EN GESTANTES DEL HOSPITAL DE JULI 2024

Atencion prenatal

Total
Nivel socioeconémico Adecuado Inadecuado
f; % f; % fi %
Bajo (menor de 1030 soles) 12 10.3 56 48.3 68 58.7
Medio (1030 a 7000 soles) 16 138 20 172 36 310
Alto (7000 a mas soles) o 17 10 8.6 12 103
Total 30 259 8 741 116 100.0

Fuente: Cuestionario

X2 cal. =9.406 > X?tab. = 5.99 gl: 2 ns: 0.009

FIGURA 3

60.0%
50.0%
40.0%
30.0%

0,

20.0% 13.8%

10.3% <
10.0% 7%

0.0%
Adecuado

M Bajo (menor de 1030 soles)

Fuente: Tabla 3

OFICINA DE INVESTIGACION

Tesis Publicada con autorizacién del autor

Inadecuado Total

B Medio (mayor de 1030 soles)  ® Alto (mayor a 10000 soles)

http://repositorio.uancv.edu. pe/




TESIS UANCV 3 | NVESTRAGION
S

“OFICINA DE INVESTIGACION”

La tabla y figura 3. Muestran, el 58.7% del total, su nivel socioecondmico es bajo
es decir tienen ingresos menores a 1030 soles, el 31% su nivel socioecondmico
es medio y el 10.3% su nivel socioecondémico es alto. En la atencién prenatal e
48.3% su atencion prenatal es inadecuado, el 13.8% tienen atencion prenatal
adecuado.

Chi cuadrada calculada (9.406), mayor a chi cuadrada tabulada (5.99), con 2 gl,
existe asociacion entre el nivel socioecondmico asociada a la atencién prenatal
en gestantes del Hospital de Juli 2024, demostrando también, que la prueba es
significativa por el valor error de 0.009, que es inferior de 0,05 la prueba es
confiable al 95%.

Rodriguez E. Colombia 2019 publica en su trabajo que el estado socioeconémico
bajo estan asociados a la atencidn prenatal y a presentar complicaciones

perinatales. (4)
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TABLA 4. OCUPACION ASOCIADA A LA ATENCION PRENATAL EN
GESTANTES DEL HOSPITAL DE JULI 2024.

Atencion prenatal

Total
Ocupacion Adecuado Inadecuado
fi % fi % fi %
Ama de casa 8 6.9 48 414 56 48.3
Comerciante 10 8.6 22 19.0 32 276
Otro 12 10.3 16 13.8 28  24.1
Total 30 25.9 86 74.1 116 100.0

Fuente: Cuestionario

X?cal. =7.644 > X?tab. = 5.99 gl: 2 ns: 0.022

FIGURA 4
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La tabla y figura 4. Muestran el 48,3% del total, en el nivel de ocupacion son
amas de casa, el 27.6% son comerciantes, y el 24.1% tienen otras ocupaciones.
En la atencién prenatal el 41.4% tienen inadecuado atencién prenatal. y el 10.3%
tienen adecuada atencion prenatal.

Chi cuadrada calculada (7.644), mayor a chi cuadrada tabulada (5.99), con 2 gl,
existe asociacion entre la ocupacion asociada, demostrando también, que la
prueba es significativa error de 0.022, que es inferior al parametro de 0,05 la
prueba es confiable al 95%.

El investigador Choquehuanca J. Azangaro Puno 2020 publica en su trabajo que
el 60.9% de las gestantes fueron amas de casa e iniciaron tardiamente la

atencion prenatal. (14)
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TABLA 5. PARIDAD ASOCIADA A LA ATENCION PRENATAL EN
GESTANTES DEL HOSPITAL DE JULI 2024.

Atencion prenatal

Total

Paridad Adecuado Inadecuado

fi % fi % fi %
Primipara

12 10.3 56 48.3 68 58.6
Multipara

18 15.5 30 25.9 48 414
Total

30 25.9 86 74 .1 116 100.0

Fuente: Cuestionario

X2cal. =5.784 > X2tab. = 3.84 gl: 1 ns: 0.016

FIGURA 5
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La tabla y figura 5. Muestran el 58.6% del total, en paridad son primiparas y el
41.4% son multiparas. En la atencion prenatal el 48.3% tuvieron inadecuado
atencion prenatal y el 15.5% tienen adecuado atencion prenatal.

Chi cuadrada calculada (5.784), mayor a chi cuadrada tabulada (3.84), con 1 gl,
existe asociacion la prueba es significativa por el valor de probabilidad de error
de 0.016, que es inferior de 0,05 la prueba es confiable al 95%.

El investigador Sequiros M. Abancay 2020 publica en su investigacion de
factores de riesgo obstétrico y sociales asociados a la atencion prenatal donde
encontré que las multiparas fueron las que predominaron en su trabajo. (13)
resultados que difieren con nuestra investigacion donde encontramos a las

primiparas con el 58.6%.
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TABLA 6. EMBARAZO DESEADO ASOCIADA A LA ATENCION PRENATAL
EN GESTANTES DEL HOSPITAL DE JULI 2024.

Atencion prenatal
Total

Embarazo Deseado Adecuado Inadecuado

fi % fi % fi %

Si

18 15.5 28 24 1 46 39.7
No

12 10.3 58 50.0 70 60.3
Total

30 25.9 86 74.1 116 100.0

Fuente: Cuestionario

X2cal. =6.999 > X?tab. = 3.84 gl: 1 ns: 0.008

FIGURA 6
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La tabla y figura 6. Muestran el 60.3% el embarazo no fue deseado y el 39.7% si
fue deseado. En la atencién prenatal el 50% tuvieron atencion prenatal
inadecuada, y el 15.5% tuvieron atencion prenatal adecuada.

Chi cuadrada calculado (6.999), mayor a chi cuadrada tabulada (3.84), con 1 gl,
existe asociacion prueba es significativa por el valor de probabilidad de error de
0.008, que es inferior 0,05 confiable al 95%.

El investigador Mufoz C. Juliaca 2022 publico en su trabajo que el embarazo
planificado tiene relacién con la atencion prenatal. (18) Resultados similares a

nuestra investigacion.
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TABLA 7. TRATO PERSONAL ASOCIADA A LA ATENCION PRENATAL EN
GESTANTES DEL HOSPITAL DE JULI 2024

Atencion prenatal

Total
Trato personal Adecuado Inadecuado
fi % fi % fi %
Bueno
10 8.6 16 13.8 26 224
Regular 12 10.3 60 51.7 72  62.1
Malo
8 6.9 10 8.6 18 155
Total
30 25.9 86 74.1 116 100.0

Fuente: Cuestionario

X2 cal. =8.570 > X?tab. = 5.99 gl: 2 ns: 0.014
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La tabla y figura 7. Muestran el 62.1% del total, manifiestan que el trato personal
es regular, el 22.4% manifiestan que el trato del personal es bueno, y el 15.5%
manifiestan que el trato fue malo. En la atencion prenatal el 51.7% la atencién
prenatal fue inadecuado, y el 10.3% la atencién prenatal fue adecuado.

Chi cuadrada calculada (8.570), mayor a chi cuadrada tabulada (5.99), con 2 gl,
existe asociacion la prueba es significativa por de error de 0.014, que es inferior
al parametro de 0,05 la prueba es confiable al 95%.

El investigador Huaman G. Tingo Maria 2020 publico su trabajo el maltrato del
personal de salud fue el mas frecuente con el 61.7%, y el tiempo de espera
prolongado con 74% se asocian al inicio de la atencién prenatal (12). En nuestra

investigacion se encontré el 62.1% de gestantes tuvieron trato irregular.
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TABLA 8. HORARIO DE ATENCION ASOCIADO A LA ATENCION PRENATAL
EN GESTANTES DEL HOSPITAL DE JULI 2024.

Atencion prenatal

Total
Horario de atencion Adecuado Inadecuado
fi % fi % fi %
Bueno 10 8.6 24 20.7 34 293
Regular 9 7.8 52 44 8 61 52.6
Malo 11 9.5 10 8.6 21 181
Total

30 25.9 86 741 116 100.0

Fuente: Cuestionario

X2cal. =9.364 > X?tab. = 5.99 gl: 2 ns: 0.009
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La tabla y figura 8. Muestran el 52.6% del total, manifiestan que el horario de
atencion es regular, el 29.3% manifiestan que el horario de atencion es bueno, y
el 18.1% manifestaron que el horario de atencion es malo. En la atencion
prenatal el 44.8% la atencién fue inadecuada, 9.5% manifestaron que el horario
es malo.

Chi cuadrada calculada de valor (9. 364), mayor a chi cuadrada tabulada (5.99),
con 2 gl, existe asociacion prueba es significativa por el valor de error de 0.009,
que es inferior de 0,05 la prueba es confiable al 95%.

Salazar V. Puno 2024 publico en su investigacion de las barreras sociales en la
atencion prenatal que los factores institucionales se asocian significativamente
con la atencion prenatal. (16) En nuestra investigacion se encontré que el 52,6%

manifestaron que el horario de atencion fue regular .
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TABLA 9. INFORMACION A LA POBLACION ASOCIADA A LA ATENCION
PRENATAL EN GESTANTES DEL HOSPITAL DE JULI 2024.

Atencion prenatal

Total

Informacion a la poblacién Adecuado Inadecuado

fi % fi % fi %
Bueno

9 7.8 20 17.2 29 250
Regular 11 95 54 46.6 65 56.0
Malo 10 8.6 12 103 22 190
Total

30 25.9 86 74 1 116 100.0

Fuente: Cuestionario

X?cal. =8.776 > X?tab. = 5.99 gl: 2 ns: 0.012

FIGURA 9

60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0%

789 5% 9
10.0% “

0.0%

Adecuado Inadecuado Total

B Bueno M Regular ® Malo

Fuente: Tabla 9

OFICINA DE INVESTIGACION http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO ,DE

TESIS UANCV (%j& INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

La tabla y figura 9. Muestran, el 56. % del total, manifiestan que la informacién a
la poblacién es regular, el 25% manifestaron que atencion manifestaron que la
informacion es buena, y el 19% manifestaron que la informacién es mala. En la
atencion prenatal el 46.6% de las gestantes tuvieron atencion prenatal
inadecuado y el 9.5% tuvieron atencion prenatal adecuado.

Chi cuadrada calculada (8.776), superior a chi cuadrada tabulada (5.99), con 2
gl existe asociacion la prueba es significativa por el valor de error de 0.012, que
es inferior de 0,05 la prueba es confiable al 95%.

El investigador Vera K. Huancané 2020 publico en su investigacion que el campo
preventivo en salud es muy importante durante el embarazo. (16) En nuestra
investigacion se encontré que el 56% de las gestantes recibieron informacién

regular.
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TABLA 10. PAQUETE GESTANTE PARA LA ATENCION ASOCIADO A LA
ATENCION PRENATAL EN GESTANTES DEL HOSPITAL DE JULI 2024

Atencion prenatal

Total

Paquete gestante para la Adecuado Inadecuado
atencion

fi % fi % i %
Completa

20 17.2 36 31.0 56 48.3
Incompleta

10 8.6 50 43.1 60 517
Total

30 25.9 86 74 .1 116 100.0

Fuente: Cuestionario

FIGURA 10
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La tabla y figura 10. Muestran el 51.7% del total, manifiestan que recibieron
paquete gestante incompleto para la atencion, el 48.3% manifiestan que
recibieron paquete gestante completos. En las atenciones prenatales 43.1%
tuvieron de forma inadecuada la atencidon prenatal, siendo ésta la de mayor
frecuencia, el 17.2%, manifiestan que tuvieron de forma adecuada la atencion
prenatal.

Chi cuadrada calculada de valor (5.481), mayor a chi cuadrada tabulada (3.84),
con 1 gl, existe asociacion de dependencia entre insumos para la atencién
asociada a la atencion prenatal en gestantes del Hospital de Juli 2024,
demostrando también, que la prueba es significativa por el valor de error de
0.019, que es inferior de 0,05 la prueba es confiable al 95%.

El investigador Vera Huancané 2020 publico en su investigacion que los factores
institucionales se relacionan a la atencién prenatal. (16) En la investigacién se

encontrd que el 51.7% de las gestantes recibieron paquete gestante incompleto
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TABLA 11. ATENCION PRENATAL EN GESTANTES DEL HOSPITAL DE JULI

2024
Atencion prenatal fi %
Adecuado 30 25.9
Inadecuado
86 74 .1
Total
116 100.0

Fuente: Cuestionario
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La tabla y figura 11. Muestran resultados del tipo de atencion prenatal en
gestantes del Hospital de Juli 2024. Evidenciando que del 100% de las pacientes
atendidas que representa a 116 gestantes, el 74.1% del total, manifiestan que es
inadecuada la atencion prenatal, siendo ésta la de mayor frecuencia, el 25.9%,
de las gestantes manifiestan que es de forma inadecuada la atencién prenatal,
observando también que; el tipo de atencién prenatal mas frecuente es la
atencion prenatal inadecuada en gestantes del Hospital de Juli.

El investigador Munoz C. Juliaca 2022 publico en su investigacion que los
factores sociales e institucionales se relacionan con la atencién prenatal, donde
la atencién inadecuada es la mas frecuente. (18) Resultados similares a los

encontrados en nuestra investigacion.
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CONCLUSIONES

PRIMERA: Se determino que las barreras sociales e institucionales se
asociaron significativamente a la atencion prenatal en gestantes del
Hospital de Juli 2024. Por lo que se aceptd la hipétesis planteada.

SEGUNDA: Se explico que las barreras sociales como: Edad de 18 a 35 afios
con el 50% (Ns. 0.009), grado de instruccion secundaria con el
42.2% (Ns. 0.042), nivel socioeconémico bajo con el 58.6% N.S
0.009 ocupacion ama de casa con el 48.3% (Ns. 0.022), paridad
primipara con el 58.6% (Ns. 0.016), embarazo no deseado con el
60.3% (Ns. 0.008) se asociaron significativamente a la atencién
prenatal en gestantes del Hospital de Juli.

TERCERA: Se menciono Las barreras institucionales como: trato del personal
regular con el 62.1% (Ns. 0.014), horario de atencién regular con el
52.6 (Ns. 0.009), informacién a la poblacion regular con el 56% (Ns.
0.012), paquete gestante incompletos con el 51.7% (Ns. 0.019) se
asocian significativamente a la atencion prenatal en gestantes del
Hospital de Juli.

CUARTA: Se identifico que la atencién prenatal mas frecuente es la atencién

prenatal inadecuada con el 74.1% en gestantes del Hospital de Juli.
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RECOMENDACIONES

PRIMERA: Al director del Hospital de Juli contratar mas obstetras para que
realicen la captacion precoz de gestantes y el seguimiento
adecuado para incrementar las coberturas de atencién prenatal,
para que las gestantes sean controladas.

SEGUNDA: A la jefa de obstetras trabaje coordinadamente con los lideres de
organizaciones sociales para la captacion de gestantes y asi se
tenga buenas coberturas de gestantes con inicio precoz de
atencion prenatal y asi logren ser controladas, para la identificacion
precoz de las complicaciones y asi evitar la morbilidad y mortalidad
materna perinatal.

TERCERA: Alaresponsable de la estrategia de salud materna coordine con los
responsables de Diresa Puno para evitar el desabastecimiento de
insumos, que son muy importantes para la madre y el nifo. Asi
mismo se coordine con el area de capacitacion para realizacion de
cursos de sensibilizacién al personal sobre el trato a los usuarios y
el horario de atencion.

CUARTA: A la jefa y obstetras mayor sensibilizacion sobre la atencion
materna a la poblacion sobre la importancia de la atencidon prenatal
y que esta sea a través de las redes sociales, WhatsApp,

Instagram, Tik Tok, Facebook tv, radio en los diferentes idiomas

hablantes de la poblacién.
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1 2 1
1 2 1
1 2 1
1 2 1
1 2 1
1 2 1
1 2 1
1 2 2
1 2 2
1 2 2
1 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
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70 5 2
71 5 2
72 5 2
73 5 2
74 5 2
75 > )
76 5 5
77 5 2
78 5 2
79 5 5
80 5 2
81 5 2
82 5 2
83 5 5
84 5 2
85 5 5
86 5 5
87 5 3
88 5 3
89 5 3
90 5 3
91 5 3
92 ) 3
93 ) 3
94 5 3
95 5 3
96 ) 3

2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
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97 5 3
98 5 3
99 > 3
10
0 2 3
10
1 2 3
10
2 2 3
10
3 2 3
10
4 2 3
10
5 2 3
10
6 2 3
10
7 2 3
10
8 2 3
10
9 2 3
11
0 2 3
111
2 3
11
2 2 3
11
3 2 3
11
4 2 3
11
5 2 3
11
6 2 3

2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 2 2
2 3 3
2 3 3
2 3 3
2 3 3
2 3 3
2 3 3
2 3 3
2 3 3
2 3 3
2 3 3
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Hipoétesis general

Ha: Las barreras sociales e institucionales se asocian a la atencion prenatal en

gestantes del Hospital de Juli 2024.

Ho: Las barreras sociales e institucionales no se asocian a la atencion prenatal

en gestantes del Hospital de Juli 2024.

Barreras sociales e institucionales Grados de Significacion asintética
Valor libertad (bilateral)

Barreras sociales 6.999 1 0.008

Barreras institucionales 9.364 2 0.009

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, respecto a las
barreras sociales e institucionales que tienen las probabilidades de error, son
menores al parametro de 0.05, de ello se afirma que; las barreras sociales e
institucionales se asocian a la atencion prenatal en gestantes del Hospital de Juli

2024.

Prueba de hipétesis

Hipétesis especifica 1.

Ha: Las barreras sociales como: Edad, grado de instruccion, nivel
socioecondémico, ocupacién, paridad, embarazo planificado se asocian

significativamente a la atencién prenatal en gestantes del Hospital de Juli.
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Ho: Las barreras sociales como: Edad, grado de instruccion, nivel
socioeconémico, ocupacion, paridad, embarazo planificado no se asocian

significativamente a la atencién prenatal en gestantes del Hospital de Juli

Grados de Significacion asintética

Barreras sociales Valor libertad (bilateral)
Edad 9.442 2 0.009
Grado de instruccién 6.351 2 0.042
Nivel socioeconémico 9.406 2 0.009
Ocupacion 7.644 2 0.022
Paridad 5.784 1 0.016
Embarazo planificado 6.999 1 0.008

Fuente: Elaboracién 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 dimensién
de barreras sociales, donde, la probabilidad de error es menor al parametro de
0.05, de ello se afirma que; las barreras sociales como: edad, grado de
instruccion, nivel socioeconémico, ocupacion, paridad, embarazo planificado se
asocian significativamente a la atencién prenatal en gestantes del Hospital de

Juli.

Hipotesis especifica 2.

Ha: Las barreras institucionales como: trato del personal, horario de atencion,
falta de informacibn a la poblacion, falta de insumos se asocian

significativamente a la atencién prenatal en gestantes del Hospital de Juli.
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Ho: Las barreras institucionales como: trato del personal, horario de atencion,
falta de informacién a la poblaciéon, falta de insumos no se asocian

significativamente a la atencién prenatal en gestantes del Hospital de Juli.

Grados de Significacion asintética

Barreras institucionales Valor libertad (bilateral)
Trato del personal 8.570 2 0.014
Horario de atencion 9.364 2 0.009
Falta de informacion a la poblacion 8.776 2 0.012
Falta de insumos 5.481 1 0.019

Fuente: Elaboracién 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 dimensidn
barreras institucionales, donde, la probabilidad de error es menor al parametro
de 0.05, de ello se afirma que; las barreras institucionales cémo: trato del
personal, horario de atencion, falta de informacion a la poblacién, falta de
insumos se asocian significativamente a la atencion prenatal en gestantes del

Hospital de Juli.

Hipétesis especifica 3.

Ha: El tipo de atencién prenatal mas frecuente es la atencion prenatal

inadecuada en gestantes del Hospital de Juli.

Ho: EIl tipo de atencién prenatal mas frecuente no es la atencion prenatal

inadecuada en gestantes del Hospital de Juli.
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Coeficiente Alfa de Cronbach

La prueba de consistencia interna aplicando la férmula del Coeficiente Alfa de
Cronbach, es una generalizacion de las formulas KR20 y KR21 de Kuder vy
Richardson, para items de alternativas multiples. En los calculos del Alpha de
Cronbach se emplea el promedio de todas las correlaciones existentes entre los
items del instrumento que apuntan a la variable que se pretende medir.

Lok (S
k—1 S2

Y, S? = Sumatoria de las varianzas de los items individuales

SZ = Varianza total
K = Numero de items
n = Tamano 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 | Alta
0.41a0.60 | Moderada
0.21a0.40 | Baja
0.01a0.20 | Muy baja

PRUEBA DE ALFA DE CRONBACH

™, S? = Sumatoria de las varianzas de los items individuales (4.910)

S2 = Varianza total (29.34)
K = Numero de items (11)
n = Tamafo de la muestra piloto (35 gestantes)

Reemplazando datos se obtuvo:

a—i(1—ﬂ) —0.933

T 13-1 29.34
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ANEXO 2. MATRIZ DE CONSISTENCIA

TiTULO: FACTORES SOCIALES E INSTITUCIONALES ASOCIADO A LA ATENCION PRENATAL EN GESTANTES DEL

HOSPITAL DE JULI 2024

Planteamiento del Objetivos Hipotesis Variables | Dimensiones Indicadores Valores Metodologia
Problema
PG ¢Cudles son las | OG Determinar las | HG Las barreras sociales e 1.1Barreras 1.1.1 Edad <de 19 afios Disefio: no experimental
barreras sociales e | barreras sociales e | institucionales se asocian | Variable | sociales 20 a 35 afios
institucionales que | institucionales que se | a la atencién prenatal en | 1 36 a mas afios Tipo de estudio: basica
se asocian a la | asocian a la atencién | gestantes del Hospital de | Barreras
atencion prenatal en | prenatal en gestantes | Juli 2024. 1.1.2. Grado de Primaria Secundaria Nivel: correlacional, de
gestantes del | del Hospital de Juli instruccion Superior Cientifico corte transversal
Hospital Juli 2024? 2024
bajo< de 1030 soles
medio 1030 a 7,000soles Enfoque: cuantitativo
1.1.3 nivel Alto 7,000 a mas Poblacién: 116
socioeconémico gestantes
Ama de casa
Comerciante Técnica: encuesta
Otros Instrumentos:
1.1.4 Ocupacién cuestionario.
Primipara
Multipara Estadistico Chi cuadrado
Si
1.1.5 Paridad No
1.2 Barreras Buena
institucionales 1.1.6 Embarazo Regular
deseado Malo
Buena
1.2.1 Trato del Regular
personal. Mala
1.2.2 Horario de Buena
atencion Regular
Mala

OFICINA DE INVESTIGACION

http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




TESIS UANCV

ﬁe% VICERRECTORADO ,DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

%ﬁj INVESTIGACION

72

Completa
Incompleta
1.2.3
informacion a la
poblacién

1.2.4 Paquete
gestante Para la

atencién
materna.
7.2.2.1 PE1 ¢Cudles | 9.2.1 OE1 Identificar | HE1 Las barreras sociales | Variable 2.1tipo 2.1. atencion | >de 6 atenciones prenatal
son las barreras | las barreras sociales | como: Edad, grado de | 2 De atencién prenatal
sociales que se | que se asocian a la | instruccién, nivel | Atencién | prenatal adecuado
asocian a la atencidn | atencidon prenatal en | socioeconémico, prenatal
prenatal en | gestantes del Hospital | ocupacidn, paridad,
gestantes del | deJuli2024 embarazo planificado se
Hospital de Juli? 9.2.2 OE2 Mencionar | asocian significativamente
7.2.2.2 PE2 ¢Cudles | las barreras | a la atencidén prenatal en <de atenciones prenatales.

son las barreras

institucionales que se

gestantes del Hospital de

2.2.2 atencion

institucionales que | asocian a la atencién | Juli prenatal
se asocian a la | prenatal en gestantes | HE2 Las barreras inadecuado.
atencion prenatal en | del Hospital de Juli | institucionales como:

gestantes del
Hospital de Juli?

7.2.2.3 PE3 ¢Cudl es
el tipo de atencidon

2024

9.2.3 OE3 Conocer el
tipo de atencidon
prenatal mas

trato del personal, horario
de atencién, falta de
informacién a la
poblacidn, falta de

prenatal que | frecuente de las | insumos se asocian
presentan las | gestantes del Hospital | significativamente a la
gestantes del | delJuli. atencion  prenatal en

Hospital de Juli?

gestantes del Hospital de
Juli

HE3 El tipo de atencidn
prenatal mas frecuente es
la  atencién  prenatal
inadecuada en gestantes
del Hospital de Juli
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ANEXO 3. CONSENTIMIENTO INFORMADO
Por el presente autorizo voluntariamente participar en el proyecto de
investigacion titulado Factores sociales e institucionales asociado a la
atencion prenatal en gestantes del Hospital de Juli 2024
Que sera realizado por Giomara bethzayda Roque Coarita
De: Universidad andina Néstor Caceres Velazquez
Objetivos del estudio Determinar los factores sociales e institucionales asociados
a la atencion prenatal en gestantes del Hospital de Juli.
Se le solicita su participacién para recoleccion de datos que es de tipo anénimo
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 propésitos diferentes a los que establece el documento
que firma.
Doy mi autorizacion para q se realice la aplicacion del cuestionario.
Se me informan ademas que esta actividad no pondra en riesgo 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

NOMBRE COMPLETO

DNI
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ANEXO 4. CUESTIONARIO
Sra. Se le pida que responda con mucha sinceridad este cuestionario para, la
realizacion de esta investigacion Titulada: Factores sociales e institucionales
asociados a la atencion prenatales en gestantes del Hospital de Juli 2024

1.- Factores

1.1. Factores sociales

1.- ¢Cual es su Edad?

a.-<de 17 afnos

b.-18 a 35 afos

c.-36 afnos a mas

2.- ; Qué Grado académico tiene usted?
a.- Primaria

b.- Secundaria

c.-Superior

3.- ¢Cual es el Ingreso econémico?
a.-bajo < de 1030 soles

b.-Medio de1030 a 7,000 soles

c, -Alto 7,000 a mas

4- ; Cual es su Ocupacién?

a.- Ama de casa

b.- comerciante

C.- otros

5.- ¢ Cuantos partos tiene usted?
a.- Primipara (1 parto)

a.- Multipara (dos a mas parto)

6.- ¢ Su Embarazo fue deseado?
a.-Si

b.-No

1.2. Barreras institucionales

7—¢ Como fue el Trato de personal de salud?
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a.- Bueno(amabilidad)

b.- Regular (poco amable)

c.-Malo (sin amabilidad)

8.- ¢, Como es el Horario del establecimiento de salud?
a.- Bueno (todo el dia)

b.- Regular (solo mafana)

c.- Malo (conveniencia del personal )

9-. ¢ Como es la Informacioén sobre los servicios de salud?

a.- Bueno (informacion clara)

b.- Regular (informacién dudosa)

c.- Malo (sin informacion)

10—¢ Existe el paquete gestante para la atencién?

a.- Completa (examenes de laboratorios, micronutrientes)

b.- Incompleta (algunos examenes y algunos micronutrientes)
2.- Atencioén prenatal

11- ¢ Cuantas Atenciones prenatales recibi6é usted?

a.- Atencion prenatal adecuado (>de 6 atenciones prenatal)

b.-Atencion prenatal inadecuado (< de 6 atenciones prenatales)
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ANEXO 5. VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Titulo de la Tesis: BARRERAS SOCIALES E INSTITUCIONALES QUE SE ASOCIAN A

LA ATENCION PRENATAL EN GESTANTES DEL HOSPITAL DE JULI 2024

Nombre del Juez.....Z¥0 M 860 BN XS COCCE LS virieirirrerirenis

Especialidad.... &.M.2¢00w..... 0. Byde xnn. . el iR

Colegiatura....... A A30.cccccerennnn, Fecha..... /OO}’ZOZL’ .....
CRITERIOSDEEVAWACION |  PUNTAE | ToTAL |

El instrumento recoge informacién que permite dar
respuesta al problema de investigacién
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
Operacionalizacién de |a variable
La secuencia presentada facilita el desarrollo del
instrumento.
Los items son claros y entendibles.
El nimero de items es adecuado para su aplicacién.
*Se deben eliminar algunos [tems

Total

O | = |- M~ |~
“HOI‘I-,._ I"L)-)L'

Se ha considerado:

e De acuerdo =1(SI)
¢ Endesacuerdo =0 (NO) ......@ ____________

Zunilda Chura Cacares
COP 11330
CERSTETRA
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ANEXO N° 4
VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Titulo de la Tesis: BARRERAS SOCIALES E INSTITUCIONALES QUE SE ASOCIAN A
LA ATENCION PRENATAL EN GESTANTES DEL HOSPITAL DE JULI 2024

Nombre del Juez......N.i.s.da......@l.L;.s.:».pa...:.tm.pm.......................
Especlalldad.....Y:\Qr.\\Es.%a...\tTm\..\\.....E.c.o.ﬁm.\\lm.....Qh»'?.te.\._'.'cé...,.....
Colegiatura....... 51 2. 2Qu..ouevevnennn. Fecha..... 02 2. 98 7 24, ......

CRITERIOS DE EVALUACION PUNTAJE TOTAL
El instrumento recoge informacién que permite dar .L .L
respuesta al problema de investigacion
El instrumento propuesto corresponde a los objetivos .L
propuestos en el estudio. ok,
La estructura del instrumento es el adecuado. =|5 ]
Los items del instrumento responden a la L
Operacionalizacién de la variable _L
La secuencia presentada facilita el desarrollo del
instrumento. J_ .L
Los items son claros y entendibles. I P
El nimero de items es adecuado para su aplicacién. e 4
*Se deben eliminar algunos items a 0
Total I 3

Se ha considerado:

e De acuerdo =1(SI)

e Endesacuerdo =0 (NO) //' o

/ ¥
O RNe 2542
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ANEXO N* A
VALIDACION DEL INSTRUMENTO

Titulo do In Tesls: BARKI AN SOCTAT ST ST FOMALES QUL 51 AN TAN A
LAATERCION PRENATAL N G '.wm".un HOSPEEAL DV I0EL 2024

Nombre del Juez,, Y70/ /. u.,/./i..,..,,.,,, 3 5hmmnmarsnersnen

' s S

E.p.cl."d.du:lp//lﬂl.ul'h);lnu‘lnln//nh':/n(’uunnuuiul:/ " .;,:uhl,;';;ln,/l’luur--n

Cologlalun.,............../..:.(....,,..,.......,Focm.,.,(/.,,(....,.Q.,’ //’

CRITERIOS DE EVALUACION PUNTAIE TOTAL

Elinstrumento recoge Informacion que permite dar F
respuesta al prob!ema de Investigacion

£l instrumento propumo (oneiponde alos obj-tivcn

propuestos en el estudio, / /
La estructura del Instrumento es el adecuado, i T N Y i
Los tems del Instrumento respondenala | “‘/""
Operacionalizacién de la variable /
La secuencia presentada facilita el desarrollo del ;—MN o / -
Instrumento. )
Los items son claros y entendibles, NN NS
£l ndmero de (tems es adecuado para su nplludbn i " /
*Se deben eliminar algunos tems i D e o
' o Total |
Se ha considerado: . B
e De acuerdo =1(5)
» Endesacuerdo =0 (NO) V%, (l
A 4

Anmfm I Cutipa Ronr

L7 S
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ANEXO 6. AUTORIZACION DEL ESTABLECIMIENTO

3 o HOSPITAL 11-1"RAFAEL ORTIZ RAVINES™ JULI
Direccion

¢9a ekl e g Direccion Regional de Salud Puno 1{‘\‘
&‘3 PRl i CHIBELL RED DE SALUD CHUCUITO g -
*5¢-* @ o EREW \v v

=050 PEL RIENTEN VRN 1 14 0WANOLID RN BE NESTRY NBEPENRENCIA | DE LY C0ANENOR \CHIA DY LAS
MRS BATALLASBE IV Y A) a0

Juli, 11 de julio del 2024

Senorit.

OBST. \UREA TATIANA QUISPE CORNEJO
Jefa del Servicio de Gineco-Obstetricia

PRESENTE-

De mi mayor consideracion:

Por intermedio de la presente me dirijo a
Ud., con la finalidad de presentarle a la Bach.en Obstetricia GIOMARA
BETHZAYDA ROQUE COARITA, quien realizard el Trabajo de
Investigacion Titulada “BARRERAS SOCIALES E INSTITUCIONALES
QUE SE ASOCIAN A LA ATENCION PRENATAL EN GESTANTES
DEL HOSPITAL DE JULI 2024”, por lo que sirvase brindarle las
facilidades del caso para que recabe informacion de recoleccion de datos en el

Servicio de Gineco Obstelricia para dicha investigacion.

Sin otro particular, quedo de usted muy

agradecido.

Atentamente.

“Dr. Percy Sardan Cotrina
DIRECTOR
O 1AL RAFAEL ORI
CMP >

DIRICCION :  JrJuli N 170 ) Telefax @ 051-554008

Escaneado con CamScanner
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f-c-f ey Ministero ; P Direccién Regional de Salud Puno @
s déSalug! RED DE SALUD CHUCUITO Ivd
HOSPITAL "RAFAEL ORTIZ RAVINES” JULI @
DIRECCION

“ANO DEL BICENTENARIO DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA INDEPENDENCIA Y DE LA
CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

CONSTANCIA

EL QUE SUSCRIBE DIRECTOR DEL HOSPITAL “RAFAEL
ORTIZ RAVINES” JULI

HACE CONSTAR:

Que, Dona Bach.Obst. GIOMARA BETHZAYDA
ROQUE COARITA, identificada con DNI. 75400449, egresada de la Escuela
Profesional de Obstetricia de la Universidad Andina Néstor Caceres
Veldsquez, ha realizado la Recopilacion de Datos en el Trabajo de
Investigacion titulado “BARRERAS SOCIALES E INSTITUCIONALES QUE SE
ASOCIAN A LA ATENCION PRENATAL EN GESTANTES DEL HOSPITAL DE
JULI 2024, EN EL SERVICIO DE GINECO-OBSTETRICIA DEL HOSPITAL DE
JULI, durante el periodo comprendido del 11 de Julio al 09 de Agosto del
ano en curso; por lo que esta Direccion da la conformidad del trabajo de
investigacion realizado.

Se le expide la presente Constancia a solicitud de la
interesada para los fines pertinentes.

Juli, 09 de Agosto del 2024

S ) D Percy S3rdon Cotrin
DIRECTOF
“F'T'.-l. 'S:l' o e. NES Juu

sow
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ANEXO 1 ,
FORMULARIO DE AUTORIZACION

AUTORIZACION PARA LA INCORPORA('JI(')N DE LOS
TRABAJOS DE INVESTIGACION
EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL UANCYV

Formato digital [X] Fecha de entrega:_09 - 01 -2025

1. Datos del autor (es):

Nombres y Apellidos:  GIC
Direccién: DIRECCION: JR
DNI/Camé de Extranjerfa/Pasaporte » S
Teléfono: 961275 424 VH giomarabethzayda@gmail.com

Nombres y Apellidos:

Direccion:
DNI/Carné de Extranjeria/Pa
Teléfono:

Titulo o Grado Académic
Asesor:  Dra. ESPERAN:
Esta obra se encuentra denfr

Trabajo de Investigacion [ | : |
TitlllomS__SOC'A 3 :‘ , : ; 3TN j‘-‘_ 7 w‘ .,: A N A LA ATENCION
PRENATAL EN G " : | . ST

:Esta obra se desarrollo en 12

! 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 Si su produccion intelectual se desarrollé en la UANCYV totalmente o parcialmente, debera autorizar el
deposito en el Repositorio de manera obligatoria.
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2. Referencia de tesis:

—T\ Bachiller ;}QTitulo <j 2da Especialidad |  Maestria | Doctorado

3. Licencias:

a) Licencia estandar:
Bajo los | iguientes tér

mhfi autorizo -dpésito de mi
g

s is en el Repositorio

Digital d
Con la aul - oforgo a la Universidad
Andina “Nés para reproducir, distribuir,

su traduecion a otros idiomas) y
(incluido el resumen), en formato
cerse, a traves de los diversos
mo el Repositorio Digital de
en el Pertiy en el extranjero

es que considere. esarias, ylibre de femuneraciones.
licencia, la th "if' ‘aceres Veldsquez” podra
: : L

en mas de un ejemplar,
aldo y preservacion.

a yexclusiva titularidad,
'nceder la presente
nfiinge derechos de

comunicar al publi¢
poner a disposicion
fisico o digital, eng
servicios por la i
tesis UANCV
por el tiemp
En virtud d
reproducir
sin modifi
Declaro g1

nombre del y/o los
ficacion mas que la
permitida

Autorizo

b) Licencia CR

Si usted conc

hcencm CREATIVE C ()MI\I()NS
mantiene la titu d de los derechos de autor de esta y, a la
puedan reproducitla. comumicarla al publico y distribuir
condiciones siguientes:

. Quiere permitir usos comérciales de su produccion intelectual?

Si: significa que usted permite la reproduccion, distribucién y comunicacioén publica de la
produccioén intelectual incluso con fines comerciales.

No: significa que usted permite la reproduccion, y comunicacion publica de la produccion
intelectual, pero sin fines comerciales.

’:] Si autorizo
No autorizo

99
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su produccion intelectual,
berniite (ue otras personas
Jemplares de esta, bajo las
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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 jurisdiceion, recoge las particularidades
de la legislacion peruana.

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

+01-2025
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