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Presentacion

DR. JUAN CARLOS VALENCIA MARTINEZ

DECANO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA UNIVERSIDAD
ANDINA DEL CUSCO

Segun a las exigencias del Reglamento de Grados y Titulos de la Escuela Profesional De
Obstetricia de la Universidad Andina Del Cusco, a continuacion, presentamos el trabajo de
investigacion titulada “NIVEL DE SATISFACCION DE LAS GESTANTES QUE ASISTEN
AL PROGRAMA DE PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA EN EL CENTRO DE SALUD
DE WANCHAQ EN EL PERIODO AGOSTO — OCTUBRE 2019” con el objetivo de obtener
el titulo profesional de Licenciadas en Obstetricia.

El presente trabajo de investigacion fue elaborado y concluido segun al esquema cuantitativo

cumpliendo con las normativas requeridas para la investigacion.
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Introduccion
Por satisfaccion del paciente se entiende como un componente primordial dentro del
proceso de atencion y prestacion de servicios de salud, este proceso es esencial para poder
generar competencias dentro del mercado. La constante demanda de los servicios de salud
pone a prueba la calidad de atencién y los estandares de los establecimientos médicos,
asimismo a causa de la naturaleza del servicio los establecimientos estan obligados a

brindar una atencion que cubra con las expectativas y necesidades de los pacientes. (1)

La atencion prenatal se considerada como un aspecto esencial dentro de la atencion
médica brindad hacia la mujer mientras esté en el ciclo de gestacion. Mientras la atencion
prenatal se pronta y de manera constante puede ayudar a reducir dificultades tanto para
la madre que para al bebe, de tal manera se ambos se mantengan sanos. Las visitas
constantes permiten que cada personal de salud detecte y trate cualquier problema de
manera previa, asimismo logre realizar un diagndstico dando a conocer la situacion actual

de la gestante.(1)

A nivel nacional, se considera que la construccién de una maternidad saludable es
esencial para todas las mujeres del pais y el mundo este proceso presenta retos la cual
requiere de cambios significativos de manera profunda, no sélo en la provision de
servicios, sino un esfuerzo conjunto de todos que contribuya a evitar la muerte de una

mujer y/o su nifio/a durante el embarazo, parto o puerperio.

De acuerdo con el programa de psicoprofilaxis obstétrica donde asisten la mayoria de
las madres que pertenecen principalmente en el Distrito de Wanchaqg se observa que

presentan deficiencias en la atencion de las gestantes, a quienes se brinda este servicio; a
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causa del tipo de servicio delicado que se ofrece es importante que las gestantes reciban
un conjunto de sesiones completas de psicoprofilaxis obstétrica  de calidad; por esta
razén realizaremos este trabajo de investigacion, para aportar en el desarrollo y solucion
en forma oportuna a los problemas de salud y complicaciones que tienen las gestantes en

el trabajo de parto mediante surgencias que contribuyan a mejorar la situacion actual.

El presente trabajo tiene como objetivo identificar el nivel de satisfaccion de las gestantes
que asistieron al programa de preparacion para el parto. Las gestantes que acuden a las

sesiones de psicoprofilaxis obstétrica en el Centro de Salud.

Este trabajo fue de un disefio descriptivo, trasversal no experimental. Con este trabajo se
pretende aportar en mostrar la importancia de la psicoprofilaxis obstétrica en el proceso
de alumbramiento y poder aportar en disminuir el nimero de muertes maternas en nuestra

region.

Para la consecucidn de los objetivos propuestos en este trabajo, se basaran en la estructura

de la presente investigacion, el cual esta dividido en:

Capitulo I: planteamiento del problema: que contiene la caracterizacion del problema,

justificacion del estudio, limitaciones y consideraciones éticas y objetivos.

Capitulo II: marco tedrico: que contiene los estudios previos, base tedrica, hipotesis,

variables, operacionalizacion de variables.

Capitulo I1I: metodologia: en el que se considera el tipo de estudio, disefio de
investigacion, poblacion y muestra, criterios de seleccion de la, muestra, técnica e

instrumentos, procedimiento de recoleccion de datos, procedimiento de anélisis de datos.
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Capitulo IV: resultados: Donde se presenta los resultados encontrados con el anélisis y

con la discusion, conclusiones y recomendaciones que se dan.
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Resumen
Nivel de satisfaccion de las gestantes que asisten al programa de psicoprofilaxis obstétrica
en el Centro de Salud Wanchag. Objetivo: evaluar el nivel de satisfaccion de gestantes
que asisten al programa de psicoprofilaxis obstétrica en el centro de salud de Wanchagq.
Investigacion descriptiva cuantitativa, de disefio no experimental, de corte transversal.
Resultados: Caracteristicas sociodemogréficas, edad: entre 19 a 30 afios 53.3%, grado de
instruccion superior 73.3%, numero de hijos 63.3% primer hijo, ocupacion de las
gestantes 40% con empleo, ingreso mensual S/. 951.00 soles a mas el 40%, estado civil
73.3% convivientes. Satisfaccion sobre aspectos tangibles 76.7% medianamente
satisfechos, satisfaccion sobre fiabilidad 60% medianamente satisfecho, satisfaccion
sobre capacidad de respuesta 90% medianamente satisfecho, satisfaccion sobre seguridad
50% satisfecho y 50% medianamente satisfecho.
En conclusidn, el nivel de satisfaccion de las 60 gestantes que participaron en la
investigacion fue satisfactorio 46.7% y medianamente satisfactorio 53.3%, por

consiguiente, la satisfaccion de las gestantes es aceptable.

Palabras clave: Psicoprofilaxis obstétrica, gestantes, satisfaccion.
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Abstract
Satisfaction level of pregnant women attending the obstetric psychoprophylaxis program
at the Wanchaq Health Center. Objective: To evaluate the level of satisfaction of pregnant
women who attend the obstetric psychoprophylaxis program at the Wanchaqg health
center. Quantitative descriptive research, non-experimental design, cross-sectional.
Results: Sociodemographic characteristics, age: between 19 and 30 years old 53.3%,
higher education degree 73.3%, number of children 63.3% first child, occupation of
pregnant women 40% with employment, monthly income S /. 951.00 soles plus 40%,
marital status 73.3% cohabiting. Satisfaction in relation to tangible elements 76.7%
moderately satisfied, satisfaction in relation to reliability 60% moderately satisfied,
satisfaction in relation to response capacity 90% moderately satisfied, satisfaction in
relation to safety 50% satisfied and 50% moderately satisfied.
In conclusion, the satisfaction level of the 60 pregnant women who participated in the
research was satisfactory 46.7% and moderately satisfactory 53.3%, therefore, the
satisfaction of the pregnant women is acceptable.

Keywords: Obstetric psychoprophylaxis, pregnant women, satisfaction.
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Capitulo |

Planteamiento del problema

1.1 Caracterizacion del problema

Segun la OMS menciona que la atencién en el ciclo de embarazo es una oportunidad
definitiva para que los profesionales de la salud otorguen atencion, apoyo e informacion de
calidad hacia las gestantes, esto comprende la promocion de un modo de vida saludable,
incluye una adecuada nutricién, la deteccion y la prevencion de varias enfermedades, asi como
la prestacion de asesoramiento para la planificacion familiar (2)

La disposicion para el parto, parto psicoprofilactico, psicoprofilaxis perinatal o
psicoprofilaxis obstétrica  (PO), hace referencia a la accion que desarrollan los expertos de
obstetricia en el Peru. Se enfoca en la predisposicion para el nacimiento y la maternidad, dicha
practica es de indole educativo y de adiestramiento que mejorara los escenarios de la madre,
se presencia como un conjunto de practicas familiares y no Unicamente de la gestante. Abarcan
tareas de preparacion para las gestantes como ejercicios obstétricos, relajamiento y manejo
adecuado de la respiracion, y para los padres, tareas que apoyen en el manejo del embarazo,
desarrollo de confort y seguridad a la gestante y su futuro hijo. (2)

En la practica de la obstetricia debe abordarse de manera metddica, con fundamento cientifico

que lo constituye el proceso de atencion obstétrica de calidad. Este instrumento de trabajo del
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profesional obstetra es un modelo de integracion de la practica que enlaza el conocimiento
cientifico, la investigacion, para una atencién de calidad para la madre gestante, ante la
experiencia complicada del trabajo de parto y la identificacion del temor como factor
desencadenante de la experiencia dolorosa se ha disefiado el método de psicoprofilaxis
obstétrica. Mediante este metodo se logra reducir la duracion del trabajo de parto y se consigue
que la gestante al adquirir conocimientos del proceso de su embarazo y parto, vaya tomando

confianza y habilidades para su autocuidado y manejo de su propio embarazo y parto (2)

En el Pert la aplicacion de la psicoprofilaxis obstétrica se considera como instrumento
esencial para el cuidado y la preparacion de la gestante durante el embarazo para asi obtener
un resultado éptimo durante el proceso de trabajo de parto, por otro lado, el asesoramiento en
funciona los habitos saludables en la alimentacion, la nutricién adecuada y cuéles son las
vitaminas y minerales requeridos en las gestantes durante el ciclo de embarazo puede ayudar a
que las madres y sus bebes en desarrollo estén sanos en el embarazo y después del mismo para
resguardar su integridad en todo momento.

En el Centro de Salud de Wanchaq del Distrito de Wanchaq de la ciudad del Cusco,
reciben las gestantes sesiones de psicoprofilaxis obstétrica, donde se observa deficiencias en la
calidad de atencidn sanitaria por parte del personal de salud, donde se evidencia que no hay
compromiso por parte del personal en brindar un interés en brindar una atencién completa hacia
las gestantes, asi como no se presenta un asesoramiento completo en las sesiones educativas
del programa de psicoprofilaxis obstétrica, esto ocasiona que una cantidad considerable de
gestantes abandonen o no completan las sesiones de psicoprofilaxis obstétrica que se brinda
en este centro de salud; esto ocasiona que se generen dificultades en el manejo de las gestantes
al momento del parto.

Por esta razon el presente trabajo de investigacion tiene como finalidad medir el nivel
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de satisfaccion que tienen las gestantes respecto al programa de psicoprofilaxis obstétrica que

se brinda en el Centro de Salud de Wanchag, formulandose las siguientes interrogantes:

1.2 Formulacién del problema.

1.2.1 Problema general.
¢Cudl es el nivel de satisfaccion de gestantes que asisten al programa de psicoprofilaxis

obstétrica en el Centro de Salud de Wanchaq en el periodo agosto — octubre, 2019?

1.2.2 Problemas especificos

- ¢Cudl es el nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden al programa de
psicoprofilaxis obstétrica  sobre la fiabilidad en el Centro de Salud de Wanchaq
en el periodo agosto — octubre 2019?

- ¢Cudl es el nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden al programa de
psicoprofilaxis obstétrica  sobre la capacidad de respuesta en el Centro de Salud
de Wanchaq en el periodo agosto — octubre 2019?

- ¢Cudl es el nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden al programa de
psicoprofilaxis obstétrica  sobre la seguridad en el Centro de Salud de Wanchaq
en el periodo agosto — octubre 2019?

- ¢Cudl es el nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden al programa de
psicoprofilaxis obstétrica  sobre los aspectos tangibles en el Centro de Salud de

Wanchagq en el periodo agosto — octubre 2019?
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1.3 Justificacion e importancia del problema

En la actualidad en todos los hospitales y la mayoria de los centros de salud realizan las
sesiones de psicoprofilaxis obstétrica; sin embargo, es necesario trabajar en la sensibilizacion
de las gestantes; ademas la psicoprofilaxis obstétrica  es imprescindible en el proceso de
trabajo de parto por lo cual es necesario realizar investigaciones periddicas a los efectos de
verificar el funcionamiento de este programa que se brinda en los centros de salud y poder
actualizarlos, mejorar, capacitar al personal entre otras actividades que estén orientados a
mejorar este servicio.

De esta manera se evitaria complicaciones durante el proceso de trabajo de parto. El
trabajo propuesto brindara un aporte para mejorar el conocimiento respecto a nivel de
satisfaccion de las gestantes que reciben las sesiones de psicoprofilaxis obstétrica, ya que se
plantea desde el punto de vista critico y propositivo.

Con la presente investigacion, también se busca mejorar la atencion en este programa
para las gestantes en el Centro de Salud de Wanchaq de la ciudad del Cusco; ademas a traves
del nivel de satisfaccion de las gestantes se podra conocer las deficiencias que hubiera en la
atencion de las gestantes que se atienden en este centro de salud y los resultados que se
obtengan podran ser interpolados para aplicar en otros centros de salud del Perd.

El aporte social de la investigacion es indiscutible, ya que la psicoprofilaxis obstétrica
podria ayudar a disminuir la mortalidad materna y determinar los aspectos involucrados en la
atencion a los pacientes. Los resultados serviran para implementar mejoras o correctivos en la

atencion a las gestantes.

1.4 Limitaciones de la investigacion.

Pocos estudios referentes a este tema de investigacion. Existiendo solo resimenes del

tema en estudio. No se encontré muchos estudios similares a nivel local.
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1.5 Consideraciones éticas.

Durante la realizacion de la investigacion se protegio la dignidad, la integridad vy el

derecho de confidencialidad de la poblacion estudiada.

Se contd con un consentimiento informado que permitié que cambien de opinion, a
decidir que la investigacién no concuerda con sus intereses y preferencias, y a retirarse sin

sancion.

El trabajo de investigacion estuvo basado en el conocimiento y bases cientificas

debidamente justificadas.

El estudio se realiz6 en forma indirecta, con previa autorizacion de las autoridades del

Centro de salud.

Los datos obtenidos se mantuvieron en absoluta confidencialidad y se utilizaron, solo
para los fines de la presente investigacion, manteniéndose el anonimato de los participantes en

su publicacion.

1.6 Objetivos de la investigacion

1.6.1 Objetivo general.
Evaluar el nivel de satisfaccion de las gestantes que asisten al programa de
psicoprofilaxis obstétrica  en el Centro de Salud de Wanchaq en el periodo agosto —

octubre 2019.
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1.6.2 Objetivos especificos.

- Conocer el nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden al programa de
psicoprofilaxis obstétrica  sobre la fiabilidad en el Centro de Salud de Wanchaq
en el periodo agosto — octubre 2019.

- Conocer el nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden al programa de
psicoprofilaxis obstétrica  sobre la capacidad de respuesta en el Centro de Salud
de Wanchaq en el periodo agosto — octubre 2019.

- Conocer el nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden al programa de
psicoprofilaxis obstétrica  sobre la seguridad en el Centro de Salud de Wanchaq
en el periodo agosto — octubre 2019.

- Conocer el nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden al programa de
psicoprofilaxis obstétrica  sobre los aspectos tangibles en el Centro de Salud de

Wanchaq en el periodo agosto — octubre 2019.
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Capitulo 11

Marco Tedrico

2.1.  Aspectos tedricos pertinentes.

2.1.1. Estudios previos.

2.1.2. Antecedentes internacionales.
Alba R. Percepcidn de gestantes acerca de la calidad del control prenatal en
una empresa de salud del estado de Pereira. Pereira — Brasil, (2018).
En su trabajo de investigacion tuvo como objetivo evaluar la calidad de la atencion en
el Control prenatal percibida por gestantes atendidas en las Instituciones de salud de
una Empresa Social del Estado de Pereira, durante el afio 2010. Estudio descriptivo
transversal. Se aplicd encuesta de 25 preguntas a 204 gestantes seleccionadas

aleatoriamente con un 95% de nivel de confianza y un 6% de margen de error. Se
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incluyeron variables demograficas, clinicas e indicadores de calidad. La informacion se
recolecto en el tiempo de espera del control, previa firma del consentimiento informado.
Los datos se analizaron en SPSS. Una vez recolectada la informacion, se observa que
la estadistica descriptiva arrojo los siguientes resultados: Las gestantes tenian entre 20
y 24 afos (38%) y entre 15y 19 afios (29%),eran de escolaridad secundaria incompleta
(67%), en unidn libre (70%), amas de casa (80%), de estrato | (79%). EI control fue
realizado por médicos (72%) y profesionales de enfermeria (28%). El ingreso al control
fue en el segundo y tercer trimestre de gestacion (87%). Manifestaron muy buena
accesibilidad geogréafica (82%) y oportunidad en la atencion (89%), recibieron buen
trato (96%), se les respetd la privacidad (90%). La informacion recibida fue clara
(98%). Maés del 85% recibieron educacion sobre prueba VIH y toma de examenes, y
menos del 60% sobre nutricién, lactancia materna, curso psicoprofilactico y
planificacién familiar. Concluyendo de que la mayoria de los aspectos fueron
percibidos como de buena calidad, la actividad educativa, siendo la de mayor
transcendencia en las politicas de promocion de la salud y prevencion de
complicaciones materno-fetales, fue la principal debilidad en la calidad del control
prenatal. (3)

Cabrera C. Calidad percibida en la atencion prenatal recibida en el Centro de

Salud Tipo A -Pugacho, Ibarra. (2018)
Tuvo como objetivo general evaluar la calidad percibida por las embarazadas en la
atencion prenatal recibida en el Centro de Salud Tipo A-Pugacho, Ibarra2017.; la
metodologia aplicada fue cuantitativo, descriptivo, no experimental y transversal; para
la recoleccion de informacion se aplicO una encuesta elaborada, compuesta por
26 preguntas validadas por 2 expertos del area de conocimiento, fue aplicada a

83embarazadas, se procedié a tabular los resultados obtenidos, las mas jovenes
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tenian 18 afios y la mayor de ellas 46 afios, en cuanto al nivel de estudios, segun los
resultados Estos revelaron que el 64% tienen entre 20-29 afios de edad, el 54% son
bachilleres, el 51% se dedican a los quehaceres domésticos, el 61% son multigestas,
51% inicia el control prenatal desde los 2 meses, 52% se han realizado de 4-6 controles,
las embarazadas reciben un trato cordial y amable por parte de los profesionales
involucrados y la buena percepcion que tienen de estos, es fundamental para el
cumplimiento de los controles, ademas es un factor determinante para estar satisfecha
y favorecer la adherencia de estas al cuidado prenatal, independiente de otros factores
relacionados con la calidad de los servicios de salud; Se concluy6é que las usuarias
perciben que la atencidn es aceptada con calidad y calidez, por lo que el centro de
salud puede tener una vision general de las condiciones, potenciar los servicios que
estan bien y tomar las medidas correctivas necesarias en las debilidades encontradas,

permitird beneficiar al establecimiento que brinda los servicios de Salud (4)

2.1.3. Antecedentes nacionales
Mathey M. Nivel de satisfaccion de las gestantes en las sesiones educativas de
psicoprofilaxis obstétrica, Hospital de Apoyo Barranca — Cajatambo, 2016.
Huaraz — Peru, 2018.
El objetivo fue determinar el nivel de satisfaccion de las gestantes con las sesiones
educativas de psicoprofilaxis obstétrica, la investigacion fue descriptiva y prospectiva,
con una muestra conformada por 50 gestantes; encontrd los siguientes resultados: el
nivel de satisfaccién segun las dimensiones evaluadas fue como sigue: fiabilidad
(medio: 50%), capacidad de respuesta (medio: 64%), seguridad (medio: 58%), empatia
(medio: 60%) y aspectos tangibles (bajo: 58%). Concluyendo que las gestantes que

acuden a las sesiones educativas de psicoprofilaxis obstétrica en el Hospital de Apoyo
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Barranca — Cajatambo tienen un nivel de satisfaccion medio con el 54%, seguido por
aquellas gestantes con un nivel bajo y alto de satisfaccion, con el 26% y 20%,
respectivamente. (5)

Jaime C. Satisfaccion de la gestante sobre atencidn prenatal en el consultorio

de obstetricia del centro de salud de Tambo, Ayacucho de julio a setiembre del

2017. Huancavelica — Pera, 2017
El objetivo de esta investigacion fue determinar el nivel de satisfaccion sobre la
atencion prenatal en gestantes atendidas en el consultorio de obstetricia del Centro de
Salud de Tambo, Ayacucho de Julio a Setiembre 2017. La metodologia de investigacién
fue de tipo sustantiva, método basico descriptivo, nivel descriptivo, y disefio descriptivo
no experimental. Se trabajo con una muestra de 84 gestantes atendidas en el Centro de
Salud de Tambo, muestreo fue no probabilistico de tipo censal. Los resultados que
encontro la investigadora en el nivel de satisfaccion de la gestante sobre la atencion
prenatal encontrado que un 61% se encuentra medianamente satisfecho, un 38%
satisfecho y con el nivel insatisfecho en un 1%. EIl nivel de satisfaccion sobre la
organizacion de la consulta prenatal en consultorio de obstetricia fue medianamente
satisfecho en un 65%, insatisfecho en un 20% y satisfecho en un 14%. Nivel de
satisfaccion sobre la atencién recibida por el profesional de obstetricia durante la
atencion prenatal fue satisfecho 62%, medianamente satisfecho 36% e insatisfecho 2%.
El nivel de satisfaccion sobre los aspectos tangibles relacionados a la atencién prenatal
fue medianamente satisfecho en un 67%; satisfecho en un 23% e insatisfecho en un
11%. La edad fue adulta joven en un 56%, estado civil conviviente en un 56% y grado
de instruccion secundaria en un 51%. Llego a la conclusion de que el nivel de
satisfaccion de las gestantes fue medianamente satisfecho, en el consultorio de

obstetricia del centro de salud Tambo Ayacucho de julio a Setiembre del 2017. (6)
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Tamayo J. Calidad de atencion y grado de satisfaccion del usuario de

psicoprofiléxis obstétrica en el Hospital Regional de Loreto de enero a marzo

2017. lquitos — Peru, 2017
El objetivo de esta investigacion fue evaluar la calidad de atencién y el grado de
satisfaccion de la usuaria en el consultorio de psicoprofilaxis obstétrica en el Hospital
Regional de Loreto de enero a marzo del 2017. La metodologia de estudio fue de tipo
descriptivo, correlacional y prospectivo. La poblacion de estudio fueron las usuarias de
servicio de Psicoprofilaxis Obstétrica. Se tomd una muestra no probabilistica, al azar
simple. Se obtuvo una muestra de 165. Los resultados que se encontraron fueron los
siguientes: Las usuarias se caracterizan por tener mayormente indice de edades entre
18 a 23 afios (59%), predominando las que tuvieron educacion secundaria (52%),
convivientes (62%), las amas de casa (51%), los que residen en el distrito de Iquitos
(41%), los que proceden de zona urbana (54%). Las dimensiones de la calidad en la
atencion satisfaccion de manera global. De esta manera, la dimension de fiabilidad tuvo
49.2% de satisfaccion, la de capacidad de respuesta tuvo 58.9%, la de seguridad tuvo
39.5%, la de empatia tuvo 47.9% vy la de aspectos tangibles tuvo 26.5%. EIl grado de
satisfaccion del usuario fue bajo (44.8%); con un alto porcentaje de insatisfaccion
global (55.2%). Llegando a las conclusiones de que la calidad de atencion es deficiente,
tomando como en cuenta el porcentaje de insatisfaccion global de las dimensiones de
calidad, lo que se ha visto reflejado en un leve alto grado de insatisfaccion de las
usuarias de Psicoprofilaxis Obstétrica en el Hospital Regional de Loreto. (7)

Torres X. Satisfaccion de las primigestas con preparacion de psicoprofilaxis

obstétrica en el parto y puerperio hospital de Tingo Maria, julio a diciembre

del 2016.” Tingo Maria — Peru, 2017

El objetivo de este trabajo de investigacion fue determinar el nivel de satisfaccion de

11

DERECHOS DE AUTOR RESERVADOS




Universidad 0 . . .
Andina Repositorio Digital

del Cusco

las primigestas con preparacion de psicoprofilaxis obstétrica en el parto y puerperio,
Hospital Tingo Maria, en el periodo de julio a diciembre del 2016. La metodologia que
se aplico fue experimental, prospectivo, transversal y analitico; llegando a las
conclusiones La satisfaccion total en el parto en primigestas observamos que el grupo
de estudio es decir con preparacion de psicoprofilaxis obstétrica mostro una
satisfaccion de 82,9% y una insatisfaccion en un 17%. Mientras que el grupo control
presento una satisfaccion de 74,3% y una insatisfaccion en un 25,7%, en tal sentido
podemos observar que el grupo de estudio tuvo mayores porcentajes de satisfaccion,
también se llegd a la conclusion de que no existe relacion entre la satisfaccion en el
parto de primigestas y la preparacion en Psicoprofilaxis obstétrica. (8)

Villavicencio M. Nivel de satisfaccion de las gestantes sobre el programa de

estimulacion pre natal del Hospital Nacional docente Madre Nifio San

Bartolomé- 2017. Huancavelica — Peru, 2017
la presente investigacion tuvo como objetivo determinar el nivel de satisfaccion de las
gestantes sobre el programa de estimulacion pre natal del Hospital Nacional docente
Madre Nifio San Bartolomé - 2017; La investigacion fue observacional, prospectivo, de
corte transversal, descriptivo; los resultados que encontré fueron: la atencién el
programa de estimulacion prenatal mostro altos niveles de satisfaccion (66.8%). Las
edades de las gestantes fueron de 20 a 35 afios en un 73% (73), menor de 20 afios es el
14% (14), y mayor a 35 afios es el 13% (13). En cuanto a las dimensiones de la
satisfaccion se refiere, las gestantes refirieron estar satisfechas en todas, siendo para la
fiabilidad un 72% (72); la capacidad de respuesta con el 65% (65), seguridad con un
68% (68), la empatia con un 65.8% (66) y los aspectos tangibles con un 69.5% (70).
Llegando a la conclusion de que las gestantes estan satisfechas con el programa de

estimulacion prenatal del Hospital Nacional Docente Madre Nifio San Bartolomé-2017,
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reflejando un nivel de satisfaccidn aceptable. (9)

Guerra C. Nivel de satisfaccion de las gestantes sobre el programa de

psicoprofilaxis obstétrica  del Hospital Nacional Docente Madre Nifio San

Bartolomé, enero — marzo del 2016. Lima — Peru, 2016.
El objetivo de esta investigacion fue determinar el nivel de satisfaccion de las gestantes
sobre el programa de psicoprofilaxis obstétrica del Hospital Nacional Docente Madre
- Nifio San Bartolomé durante los meses de enero a marzo del 2016. La metodologia
que se uso fue un estudio observacional, descriptivo y transversal. Se trabajo con una
muestra de 62 gestantes que participaron en el programa de psicoprofilaxis obstétrica
Los resultados que encontrd la investigadora fue que la atencién en el programa de
psicoprofilaxis obstétrica  mostré niveles altos de satisfaccion y niveles bajos de
insatisfaccion, pues las gestantes en un 32.3% estuvieron insatisfechas sobre la atencion
recibida y en un 67.7% estuvieron satisfechas; indicando, asi, que las gestantes estan
satisfechas (mas 60%), considerando déptima la atencion en general. La dimension
fiabilidad mostré un alto nivel de satisfaccion, ya que el 65.8% de las gestantes estuvo
satisfecha y el 21% estuvo insatisfecha. En cuanto a la dimension capacidad de
respuesta, esta mostrd un alto nivel de satisfaccion, ya que el 72.3% de las gestantes
estuvo satisfecha y el 19.4% insatisfecha. En la dimension seguridad se mostro un alto
nivel de satisfaccion, ya que el 67.4% de las gestantes estuvo satisfecha e insatisfecha
en un 32.6%. En la dimension empatia se evidencio un alto nivel de satisfaccion, pues
el 67.5% de las gestantes estuvo satisfecha y el 32.5% insatisfecha. En los aspectos
tangibles se obtuvo un alto nivel de satisfaccion, ya que el 66.1% de las gestantes estuvo
satisfecha e insatisfecha en el 33.9%. Llegando a la conclusion de que el programa de

psicoprofilaxis obstétrica del Hospital Nacional Docente Madre - Nifio San Bartolomé
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realizado durante los meses de enero a marzo del 2016 mostrd un nivel de satisfaccion
aceptable. (10)
Santillan L. psicoprofilaxis obstétrica y su relacion con el nivel de
satisfaccion de las mujeres en la atencion del parto eutdcico. Hospital Belén

de Trujillo. Octubre-diciembre 2015. Trujillo — Perd, 2016.

El presente estudio fue planteado con el objetivo: de determinar la relacion que existe
entre la psicoprofilaxis obstétrica  con el nivel de satisfaccion de las mujeres en la
atencion del parto eutdcico, en el Hospital Belén de Trujillo. Octubre-Diciembre 2015,
el usado método: no experimental, transversal-correlacional, descriptivo, los resultados
fueron: en la asistencia de las mujeres a psicoprofilaxis obstétrica  un 83% asistio al
programa, mientras un 17% no asistié al programa del 100% de la poblacion de
gestantes; con respecto al nivel de satisfaccion de las mujeres en la atencién del parto
eutdcico un 94% sefialo estar satisfecha, mientras que un 6% se mostro insatisfecha;
con respecto a la asociacion de las variables entre asistencia a psicoprofilaxis y nivel de
satisfaccion un 83% sefialo que si existe relacion, mientras que un 6% sefialo que no,
conclusiones; la asistencia al programa psicoprofilaxis obstétrica de las mujeres en la
atencion del parto eutdcico fue de 83%, el nivel de satisfaccion de las mujeres en la
atencion del parto eutocico fue del 94%, el 83% del total de la muestra de mujeres
sefiala que existe relacion entre la asistieron a psicoprofilaxis obstétrica y nivel de
satisfaccion de las mujeres en la atencion del parto eutdcico en el Hospital Belén de
Trujillo. (12)

Torres V. Nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden al servicio de

psicoprofilaxis obstétrica  en el Hospital Nacional Sergio Enrique Bernales,

2015”. Lima — Pera, 2015.
14
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El objetivo de esta investigacion fue determinar el nivel de satisfaccion de las gestantes
que acuden al servicio de psicoprofilaxis obstétrica en el Hospital Nacional Sergio E.
Bernales. Disefio de estudio: se realizé un estudio no experimental, transversal,
descriptivo donde se obtuvo una poblacion de 120 gestantes y una muestra de 92
gestantes que cumplian con los criterios de inclusion; Los resultados que encontré el
investigador fue: la satisfaccion de las gestantes estaba sobre 5 dimensiones importantes
como son: aspectos tangibles, fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y empatia
las cuales fueron calificadas segun las pacientes, por lo tanto demuestra el alto grado
de satisfaccion que existe en el servicio; llegando a las siguientes conclusiones: El nivel
de satisfaccion del grupo estudiado es alto, sobre las 5 dimensiones estudiadas aspectos
tangibles con un 93,4%, fiabilidad con un 93,4%, capacidad de respuesta con un 98,9%,
seguridad con un 96,7% y finalmente empatia con un 92,3%. (13)

Huané M. Uribe L. Calidad de atencion y satisfaccion de gestantes del

consultorio obstétrico, centro de salud Huarupampa, Huaraz, 2017. Huaraz —

Perq, 2017.
Este trabajo de investigacioén tuvo como objetivo general establecer la relacion que
existe entre la calidad de atencién y la satisfaccién de gestantes del consultorio
obstétrico, Centro de Salud Huarupampa. Se realiz6 una investigacion descriptiva,
correlacional. La poblacion fue de 159 gestantes con la encuesta Servqual de 22
preguntas con sus respectivas dimensiones. Los resultados que encontré el investigador
fueron los siguientes: el 60,4% indicaron que fue regular la calidad, el 23,9% buena y
el 15,7% mala. En la satisfaccion el 56,6% indican estar indiferentes, 30,8%
insatisfechas y el 12,6% satisfechas. La relacion entre calidad y satisfaccion fue P<
0,05. Llegando a la conclusion: Hubo una relacion estadisticamente significativa entre

la calidad de atencion y la satisfaccion de las gestantes del consultorio obstétrico del
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Centro de Salud Huarupampa, Huaraz. (14).

2.1.4. Antecedentes locales

Gamarra A. Baca T. Satisfaccion de la atencién prenatal en gestantes

adolescentes atendidas en el Centro de Salud”. Cusco — Peru, 2018.
El objetivo de esta investigacion fue es identificar el nivel de satisfaccion de la atencion
prenatal, con tipo de estudio descriptivo, corte transversal de enfoque cuantitativo, con
disefio no experimental, prospectivo, encontrando como resultados que las
caracteristicas sociodemograficas de las gestantes adolescentes atendidas se presenta
con la edad adolescente tardia entre 16 a 19 afios con el 75% y edad adolescente media
entre 14 a 15 afios con el 25%; el grado de instruccion 76% de adolescente cursa la
secundaria, estado civil se presenta como conviviente en el 52%, 47% son solteras, en
cuanto a la ocupacion refieren que el 51% es ama de casa, 26% son estudiantes, el 39%
no tiene adn hijos. El nivel de satisfaccién sobre la organizacion para la atencion
prenatal en gestantes adolescente atendidas es 48% como satisfaccion alta, el 40% como
satisfaccion baja y 12% como satisfaccion media. El nivel de satisfaccion sobre la
infraestructura para la atencién prenatal en gestantes adolescente atendidas es 68%
como satisfaccion alta, el 26% como satisfaccion baja y 6% como satisfaccion media.
El nivel de satisfaccion sobre la atencion recibida para la atencidn prenatal en gestantes
adolescente atendidas es 76% como satisfaccion alta, el 19% como satisfaccion baja y

5% como satisfaccién media. (15)

16

DERECHOS DE AUTOR RESERVADOS




Universidad 0 . . .
Andina Repositorio Digital

del Cusco

2.1.5. Bases tedricas.
2.1.5.1.  Bases doctrinarias de la psicoprofilaxis obstétrica.

e La Escuela de hipnosis y sugestion vigil. La escuela de Charcot (Paris) y la escuela de
Berhein (Nancy) investigaron sobre la hipnosis clinica. En 1922 los obstetras Schultze
y Rhonhof comprueban que la introduccién de sesiones educativas anteriores al parto
reduce el tiempo para lograr el estado hipnético. En 1923 Kogerer, utilizd la
autosugestion posthindptica. Estas dos técnicas tuvieron dificultades por lo que se
buscaron nuevos métodos para aliviar el dolor en el parto. (16)

e LaEscuela Inglesa. En 1932 el tocdlogo Grantly Dick Read publicd: Natural Childbirth
(Parto natural). Entiende el parto como un fenémeno fisioldgico en el que el dolor es
engendrado por el miedo que desencadenan los mecanismos de defensa en forma de
tension muscular. Crea el triangulo Miedo-Tension-Dolor y desarrolla un método con
charlas explicativas, relajacion, técnicas respiratorias y estrategias que potencien la
confianza en el equipo asistencial. No valora los ejercicios gimnasticos y advierte en
contra del entrenamiento muscular. Se ha difundido por todo el mundo y ha sufrido
muchas variaciones. (16)

e LaEscuelaRusa. Paralelamente los Drs. Velvoski, Platinov y Nikolaiev, que trabajaban
con hipnosugestion buscaron nuevos caminos (Psicoprofilaxis Obstétrica). De acuerdo
con la teoria del condicionamiento de Paulov concluyeron que el dolor en el parto es
una reaccién condicionada por estimulos socioldgicos y religioso - culturales. Proponen
descondicionar el miedo mediante lenguaje aséptico, relajacion (Schultze), ideas

positivas, exaltacion de la maternidad e informacion obstétrica. Para que la mujer tome
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un papel activo introducen ejercicios respiratorios y musculares. Realizaron un método
sencillo y accesible, lo que favoreci6 su difusion en toda Europa oriental y China. (16)

e La Escuela Francesa. ElI Dr. Lamaze (1940) aprende de la escuela rusa y conoce la
inglesa. Crea un modelo mas técnico que insiste en la necesidad de un ambiente cordial
con la presencia del compafiero. Su colaborador, el Dr. Vellay, insiste en el poder
terapéutico de la palabra y de la actitud activa de la mujer. Posteriormente Leboyer en
su libro Nacimiento sin violencia (1975) populariza las técnicas ambientales de los
paritorios y la inmersion de los recién nacidos en una pequefia bafiera de agua caliente
por lo que se le considera el precursor del parto en el agua. (16)

e La Escuela Espafiola. En 1955, la matrona Consuelo Ruiz presenta su libro El parto sin
dolor con las nuevas tendencias. En 1956, Aguirre de Carcer funda la escuela de
Sofropedagogia Obstétrica 0 Educacion Maternal y da un cambio sustancial al dejar el
enfoque del dolor en el parto por el de conseguir un nuevo patrén sociocultural, donde
la mujer y la pareja, adquieran los conocimientos necesarios para afrontar su parto con
serenidad, habiendo disminuido sus miedos, viviendo este momento trascendental en
su vida con plena conciencia y satisfaccion porque esta experiencia va a repercutir en
el hijo al favorecer el desarrollo de la Urdimbre Afectiva. En 1959, el Seguro
Obligatorio de Enfermedad le encomienda un programa y en 1986 la Educacion
Maternal se contempla en la cartera de servicios del Sistema Nacional de Salud. Esto
facilita su difusion y favorece un gran desarrollo posterior. (16)

e Nuevas Escuelas de Educacion Prenatal. Posteriormente han surgido multiples métodos
y en todos los paises hay profesionales preocupados por mejorar la atencion a las
mujeres en el parto. A continuacion, se presentan los modelos emergentes que han

tenido mayor presencia en la revision. (16)
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e En 1960 se funda la International Childbirth Educators Association (ICEA), que
evoluciona el método Lamaze. Es una organizacion sin &nimo de lucro que promueve
que las mujeres y sus parejas tengan libertad de eleccion a partir del conocimiento de
las alternativas de parto. Su orientacion esta centrada en el cuidado de la maternidad y
el cuidado del recién nacido desde la familia. Se respeta la individualidad de la mujer
y su sentido de autonomia. (16)

e En 1965, Robert Bradley, desde su libro La Participacion del Hombre en el Parto
Natural, defiende que la pareja es la persona que debe asegurarse que la mujer esté en
un ambiente seguro, tranquilo y que debe conocerla bien para poder ayudarla en este
proceso. Capacita a los padres para ser los entrenadores de sus mujeres con instruccion,
técnicas de relajacién y masaje. Es el pionero en el entrenamiento de los padres
(Academia Americana de Marido-Entrenado Parto). (16)

« En 1970 Kabat-Zinn desarrolla el Método Mindfulness-Based Childbirth and Parenting
(MBCP) en la Universidad de Massachusetts Medical School to childbirth, basandose
en la conciencia de Reduccidn de Estrés. Este método enfatiza en el desarrollo de la
conciencia del momento presente a través de la meditacién. Los resultados indican que
disminuye la depresion y la ansiedad relacionada con el embarazo. Esta dando lugar a
nuevos modelos como Centering Pregnancy. (16)

« Enlos afios 70, Sheila Kitzinger rescata la sabiduria del cuerpo de la mujer para parir.
Autora de Pare a tu manera: Elegir un parto en casa 0 en un centro de partos, propone
que la mujer sintonice con las contracciones como ella sienta que logra armonia y ritmo
y que adquiera el conocimiento para tomar sus propias decisiones. La presencia del
esposo, la instructora y la partera, crean el ambiente favorable para el parto. Su
colaboradora, Janet Balaskas, crea la corriente del Active Birth Mouvement y propone

la practica de yoga adaptado al embarazo. (16)

19

DERECHOS DE AUTOR RESERVADOS




Universidad 0 . . .
Andina Repositorio Digital

del Cusco

« EIl obstetra francés Michel Odent (1977) populariza el alumbramiento en el agua y
funda el Primal Health Research Centre. Orienta su trabajo a ayudar a que cada mujer
pueda escoger el modo en que dard a luz siguiendo sus propios instintos y respetando
en todo momento el proceso fisioldgico del parto. Postula que la situacion emocional
de la madre embarazada es determinante en el futuro tanto psiquico como fisico del
individuo, también sefiala la importancia temporal del parto y de los momentos
posteriores sobre el desarrollo de la persona. Destaca el papel de las hormonas del parto
(oxitocinas y endorfinas) y aporta numerosas investigaciones. (16)

« En 1990 Marie Mickey desarrolla el método Mongan, conocido como Hipnoparto. Parte
de la premisa de que todas las mujeres tienen en si el poder de llamar a sus instintos
naturales para lograr el mejor parto para su bebé y para ellas. Trabaja con las madres y
sus familias las expectativas de nacimiento y el afrontamiento positivo de las
experiencias. Cuidan mucho el lenguaje, ensefian respiracién, relajacion, visualizacion,
auto-hipnosis y hacen hincapié en que el parto no tiene que ser doloroso. (16)

o En 1998, Pam England y Rob Horowitz concibieron un enfoque holistico de
preparacion para el parto y el postparto conocido como Birthing From Within (Dar a
luz desde dentro). Ademas de la informacion sobre el parto y crianza, trabajan la
introspeccion y el autodescubrimiento desde la perspectiva de la experiencia de la

propia mujer a nivel interno. (16)

2.1.5.2.  Bases cientificas de la psicoprofilaxis obstétrica.

La fisiologia del parto y la fisiopatologia del dolor han sido motivo de mudltiples
investigaciones para determinar las causas del dolor en el parto. Para que haya dolor es
necesario que concurran 3 circunstancias: 1. Terminaciones nerviosas libres y especificas

(corpusculo de Pacini y Vaten). 2. Estimulo suficiente (fisicos y psiquicos: reflejo
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condicionado) y 3. Umbral de percepcién del dolor adecuado. Basado en este contexto
cientifico, se trabajaron diferentes formas de evitar el dolor en el parto (17):

e Anestesia en el parto.- Técnica por la que, a través del uso de farmacos, se bloquea la
sensibilidad tactil y dolorosa de la gestante en el momento del parto, provocando un
parto sin dolor. Aunque no es frecuente, pueden ocurrir complicaciones y efectos
secundarios, tanto en la madre como en el recién nacido, aun cuando la gestante sea
vigilada cuidadosamente. (17)

e Analgesia farmacoldgica en el parto.- Uso de sustancias o drogas utilizadas con el
propdsito de atenuar o abolir el dolor durante el parto. La lista de sustancias atizadas es
bastante larga, cada una con sus indicaciones, contraindicaciones y efectos secundarios
que pueden afectar seriamente tanto a la madre; pero también puede afectar
deprimiendo el centro respiratorio fetal. (17)

e Métodos hipnosugestivos en el parto.- Analgesia obstétrica por influencia magnética,
utilizada desde fines del siglo XIX, por los que se logré moderar los dolores del parto.
El método es personalizado y no permite la colaboracion de la gestante en el periodo
expulsivo. Por otro lado, al despertar las pacientes no recuerdan nada de lo sucedido,

perdiéndose la relacion psicoafectiva entre la madre y el/la recién nacido/a. (17)

2.1.5.3. Beneficios de la psicoprofilaxis.

Los beneficios fueron puestas en debates y controversias en todos estos afos; sin
embargo, muchos autores empezaron a realizar investigaciones para comprobar su
eficacia, como por ejemplo James Scott, que en el afio 1974 realiz6 un estudio para saber
los efectos de la psicoprofilaxis en el trabajo de parto de primiparas, del cual obtuvo

resultados poco concluyentes con respecto al beneficio en la disminucion del tiempo en
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el periodo expulsivo, pero si obtuvo resultados positivos en relacion al hecho que las
mujeres que recibieron las sesiones de psicoprofilaxis manejaron mucho mejor el dolor
en el trabajo de parto, y no necesitaron ser anestesiadas a diferencia de las que no llevaron
estas sesiones. Otros autores investigaron también al respecto, pero fue en el mes de
octubre del afio 1979 que él medico obstetra Roberto Caldeyro Barcia, dejo establecida
las diversas ventajas materno-fetales de la atencion del parto en madres preparadas con
psicoprofilaxis obstétrica, quedando de esta manera comprobado cientificamente todos
sus beneficios a tal punto que la OMS la recomendd por sus efectos positivos y

provechosos, dentro de los cuales se menciona los siguientes beneficios. (18)

1. Beneficios para la madre

» Menor grado de ansiedad en la madre

» Adecuada respuesta durante las contracciones uterinas

« Mayor posibilidad de ingresar al centro de atencidn, en franco trabajo de parto, con
una dilatacion mas avanzada

 Evitar innecesarias y repetidas evaluaciones previas al ingreso para la atencién de su
parto

« Menor duracién de la fase de dilatacion en relacion al promedio normal

» Menor duracion de la fase expulsiva.

« Menor duracion del tiempo total del trabajo de parto. [JEsfuerzo de la madre mas
eficaz, sin perder atencion en el objetivo y significado de su labor.

» Menor uso de farmacos en general.

» Menor riesgo a presentar complicaciones obstétricas

« Manifestacion de menor incomodidad y/o dolor durante el trabajo de parto.

« Tendra amplias posibilidades de éxito en la evaluacion final del mismo.
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Aprendera a disfrutar mejor de su gestacion y parto, mejorando su calidad de vida y

percepcion respecto a todo el proceso.

Ampliara las posibilidades de gozar de la jornada con participacion de su pareja incluso

durante todo el trabajo de parto.

Menor posibilidad de un parto por cesérea.
Menor riesgo de un parto instrumentado.
Recuperacion mas rapida y comoda.
Aptitud total para una lactancia natural.

Menor riesgo a tener depresion postparto. (18)

2. Beneficios perinatales

Mejor curva de crecimiento intrauterino.
Menor indice de sufrimiento fetal.

Menor indice de complicaciones perinatales.
Menor indice de prematuridad.

Mejor peso al nacer

Mejor estado (Apgar)

Mayor éxito con la lactancia materna.

Mejor crecimiento y desarrollo. (18)

3. Beneficios para el equipo de salud

Trabajo en un clima con mayor armonia.
Mayor confianza, comprension y colaboracion de la pareja
Mejor distribucion del trabajo.

Ahorro de recursos materiales.
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Ahorro de tiempo.
« Disminucion de riesgos maternos y perinatales.

»  Mejor actitud y aptitud de todos.

Ahorro de presupuesto. (18)

4. Para la familia
« La participacion activa del padre conseguira mayor armonia familiar.
» Menos tasa de abandonos y violencia familia. (18)
Aspectos observados en la atencidn durante las sesiones de psicoprofilaxis obstétrica.

e  Aspectos personales: se refieren a aquellas caracteristicas de las gestantes. Estos son:
edad, numero de hijos, nivel de instruccion, situacion laboral, lugar de procedencia,
sesiones asistidas. (19)

e Aspectos institucionales: se refieren a aquellos eventos que estan relacionados con las
caracteristicas del lugar y el momento donde se desarrollan las sesiones educativas de
psicoprofilaxis obstétrica. Aqui se debe tomar en cuenta que la organizacion clara y
la capacitacion del personal hacen parte de las garantias que se le debe brindar a la
gestante y esta razdn es motivo suficiente para que cada uno de los profesionales
encargados de la atencién de la gestante durante su participacion en las sesiones de
psicoprofilaxis tenga claro y bien definido su rol. Estos son: ambiente del servicio de
psicoprofilaxis obstétrica, infraestructura, logistica y ubicacion del &rea de
psicoprofilaxis obstétrica. (19)

e Ambiente del servicio: Debe ser acogedor, ademas de presentar un clima adecuado,
lo cual dar4 la seguridad que necesita la gestante. Los ambientes deben ser exclusivos,

amplios, iluminados, ventilados, atractivos visualmente. (19)
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e Organizacion: Conformado por personas, tareas, que interacttan en el servicio para
cumplir con objetivos de un exitoso desarrollo de las sesiones de psicoprofilaxis. (19)

e Ubicacion del area de psicoprofilaxis: Los ambientes destinados a la atencion de las
gestantes deben de estar en lugares de facil accesibilidad y cercanos a la puerta de
entrada de la institucion hospitalaria, ademas de contar con rampas en caso sea
necesario el uso de sillas de rueda. (19)

e Aspectos del personal: son aquellos eventos que estan relacionados con el
desenvolvimiento técnico y pedagdgico del profesional que desarrolla la sesion
educativa. Estos son: tiempo de las sesiones, uso de lenguaje, uso de material
didactico, relacion profesional-paciente y capacitacion del obstetra. (19)

e El tiempo de la sesidn educativa: Usualmente tiene una duracion de 55 a 60 minutos
en las sesiones educativas de psicoprofilaxis, lo cual esta basado en fundamentos
psicoldgicos y pedagogicos. (19)

e Lenguaje apropiado: Adecuada vocalizacion, empleando palabras de facil
comprensidn por parte de las gestantes, con vocablos caracterizados por su uso comun.
(19)

e Material didactico y mobiliario: segun la guia técnica para la psicoprofilaxis obstétrica
y estimulacion prenatal del Ministerio de salud, los materiales a usar deberian ser
como minimo 13: mobiliario (espejos grandes, colchonetas, almohadas y rodillos,
escritorio, sillas apilables, armario, dispensador de agua, adornos apropiados) y
material didactico (televisor a color, reproductor DVD, reproductor de audio, equipo
de cémputo y proyector multimedia, pizarra acrilica grande, tripode, linterna,
masajeado manual, mufieco anatémico de recién nacido, maquetas anatomicas, balon

gimball de 75 cm. de diametro, balones pequefios con textura, pelota pequefia, e
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implementos para higiene del recién nacido). (19)

e Relacion profesional-paciente: el trato y la comunicacion deben ser cordiales, puesto
que la gestante, en esta etapa, es muy dependiente y sensible. (19)

e Empatia: La participacion afectiva de los obstetras en una realidad ajena a ella,

principalmente en los sentimientos de las gestantes. (19)

Sesiones de psicoprofilaxis obstétrica
Se propone 06 sesiones de psicoprofilaxis obstétrica durante el embarazo a partir del quinto

mes, para que la gestante se prepare con seis sesiones de dos horas y es como sigue. (20)

Guia técnica para la psicoprofilaxis
| SESION
CAMBIOS DURANTE EL EMBARAZO Y SIGNOS DE ALARMA
OBJETIVO:
e Ensefiar a reconocer la anatomia y fisiologia del aparato reproductor y los cambios que
experimenta durante el embarazo
e Ensefiar a reconocer de los signos y sintomas de alarma durante el embarazo.

e Entrenar en gimnasia de ablandamiento (21)
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ACTIVIDA TECNICAS - MATERIALES TIEMPO
D METODOS
Recepcion y bienvenida
« “Presentacion del | Fondo musical de la zona | Identificadores 5

responsable del programa Expositiva Pizarra y accesorios

Presentacion del programa Plumones

Integracion del grupo y Participativ Equipo de sonido

motivacion CD

a Dindmica Cuaderno de registro

Tarjeta de asistencia

Conceptos bésicos

« Anatomiay fisiologia Lluvia de ideas Kit educativo | 20’
del Aparato (rota folio, videos, CD,
Reproductor. Audiovisual laminarios magquetas,

+ Menstruacion, folleteria)
ovulacién, fecundacion, Exposicion
nidacion, placentacién y equipo de sonido
desarrollo fetal. dialogada CD (musica

« Cambios fisiologicos local) DVD
y emocionales en el TV,
embarazo.

+ Importancia y beneficios
de la Psicoprofilaxis

Obstétrica.
« Signos y sintomas de
alarma.
Gimnasia obstétrica
+ Ejercicios de calentamiento | Caminata equipo de sonido 20°
y estiramiento muscular en | Marcha CD (musica de la
posicion de pie Danza zona)
DV
+ Ejercicios de flexibilidad Rotacién de la cabeza, D
tronco y extremidades TV
* Posturas adecuadas | cambios posturales en
durante el embarazo. las actividades diarias
Relajacion Colchoneta
Posiciones de relajacion Técnicas de relajacion de | Sillas 10°
Posicion ideal de relajacion | pie con acompafiante, | Esferas
(PIR) sentada en esfera o silla Cojines
en decubito lateral | Almohadas
izquierdo Equipo de sonido
CD
Recomendaciones y tareas 527 (21)
Reforzar las siguientes ideas: Participativa Ficha de seguimiento
1 Es Importante la Tarjeta de asistencia
participacion del | pinamica Cuaderno de registro

acompafante en el proceso
de embarazo, y su ayuda
para practicar los ejercicios.
2. Indicar que deben practicar
en casa las técnicas
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aprendidas en la sesion.

3. Felicitar por su
participacion y trabajo

4. Fijar el dia y hora de la
préxima sesion.

11 SESION

ATENCION PRENATAL Y AUTOCUIDADO

e Resaltar la importancia de la atencion prenatal para lograr una maternidad saludable y
segura con la participacion activa de la familia y comunidad

e Educar a la gestante en el reconocimiento y manejo oportuno de los signos y sintomas
de alarma (retroalimentaciébn en cada sesion) y su manejo oportuno en el
establecimiento de salud.

e ldentificar y aclarar los mitos, creencias y costumbres relacionados al embarazo, parto,

puerperio y el nifio/a por nacer (21)

ACTIVI TE'CNICAS - MATERIALES TIE
DAD METODOS MP

O

Recepcion Identificadores
*  “Integracion del grupo y Fondo musical de la Pizarra y accesorios 5
motivacién Plumones
¢ Retroalimentacion zona Participativa Equipo de sonido
CD
Dinémica Cuaderno de registro

Tarjeta de asistencia

Conceptos basicos

. Atencion Lluvia de ideas Kit educativo (rotafolio, 20’
Prenat videos, CD, laminarios
al: importancia maquetas, folleteria)
(periodicidad, ex Audiovisual
auxiliares, etc.) equipo de sonido
+ Plan de parto con enfoque CD
intercultural Exposicidon DVD
. Derechos vy TV
responsabilidad
compartida dialogada
VBG.
Nutricion y
alimentacion:

suplementacion de
hierro y acido félico,
revalorar alimentos
locales, No drogas,
alcohol, tabaco
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+ Cuidados durante el
embarazo (preparacion
de pezones, recreacion y
descanso, RS, Mitos-
creencias-costumbre

Gimnasia obstétrica

* Ejercicios - Estiramiento de torax: este | equipo de sonido 20°
movimiento ayuda a abrir el CD
de . térax y a estirar los musculos DVD
Calentamiento. pectorales. TV
- Circulos con los brazos: Sillas

movilizar  los  hombros Esferas
alineados y no desplazarlos Colchonetas
hacia atrds mientras describes
los circulos.

- Soldadito  de  plomo:
mantener un alineamiento
neutro durante el ejercicio,
lento y controlado.

- Rotacion  lateral: el
movimiento debe ser
continuado y fluido, relajar
los brazos y seguir la linea del
Cuerpo al girar.

Estiramiento de la columna

vertebral.
DE PIE
Para fortalecer la cara interna de
e  Ejercicios de los muslos y masculos de la
fortalecimiento de pelvis. . .
la columna - Con las piernas abiertas y de
vertebral puntillas, flexione las rodillas

suavemente, dejando los brazos
relajados a lo largo del cuerpo.

Repita este ejercicio entre ocho
a diez

Veces.

e Ejercicio de fortalecimiento
del suelo pélvico.

SENTADA.

Para tonificar los muslos de la
pelvis.

- Sentada, con las
rodillas dobladas y las plantas
de los pies cerca al cuerpo,
coloque las manos en la parte
interior de los muslos.

-Acerque suavemente los
muslos, al tiempo que resiste
este movimiento con las manos.
Repita ocho veces.

Para dar elasticidad a la pelvis y
a las caderas.

- Sentada con las piernas
abiertas y estiradas, balancee la
pelvis adelante y atras. Repita
diez veces.
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Para favorecer la circulacion.

- En la posicidn anterior, realice
giros con las manos, pies y
tobillos en un sentido y en el
otro alternativamente. Repita
ocho veces.

Hacer ejercicios de compresion
y relajacion de las manos con
pelotitas de goma anti estrés

Relajacion o N Colchoneta Cojines Almohadas | 10’
Posiciones de relajacion Posicion Posicién ideal de relajacion — | Equipo de sonido CD
ideal de relajacion (PIR) PIR

Taller de relajacion:
Armonizacion musical

Recomendaciones y tareas

Reforzar las siguientes ideas: Ficha de seguimiento Tarjeta 5’

1. Indicar  que  deben de asistencia Cuaderno de ”(21)
practicar en casa las registro
técnicas aprendidas en la
sesion.

2. Felicitar por

suparticipacion y trabajo,
ademas fijar el dia 'y hora
de la proxima sesion.
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111 SESION

FISIOLOGIA DEL PARTO

e Dar aconocer las causas fisiologicas y psicolégicas del dolor en el parto  Reconocer
los signos y sefiales del inicio de labor de parto

e Informar sobre la importancia del contacto precoz piel a piel de la madre y el recién
nacido y el rol de la pareja y la familia

e Ejercitar las técnicas y/o estrategias para disminuir el dolor en el parto (21)

ACTIVIDA TECNICAS - METODOS MATERIALES TIEMPO
D
Recepcion
* “Integracion del grupo y Fondo musical de la zona Identificadores 5
motivacién Pizarray
¢ Retroalimentacion Expositiva accesorios
Plumones
Participativa Equipo de
sonido CD
Dinamica Cuaderno de

registro Tarjeta
de asistencia

Conceptos bésicos

« Contraccion uterina. Lluvia de ideas Kit educativo | 20’
Relacion temor- (rotafolio,  videos,
dolor Audiovisual Exposicion CD, laminarios

s Inicio de labor de parto maquetas, folleteria)
y signos de alarma. dialogada

¢ Métodos Naturales de equipo  de
control del dolor sonido CD

* Rol de la gestante, pareja (musica
y familia local) DVD

+ Mitos creencias y TV
costumbres:

Hidroterapia: Bafio o ducha tibia,
uso de agua fria/caliente en
compresas o bolsas.

Visualizacion: la actividad mental
creativa invita a la relajacion y
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ayuda a controlar el dolor.

Infusiones, segin manual parto
vertical
s Derechosy
responsabilidades
Gimnasia obstétrica
* Ejercicio_s de | Técnicas: Ejercicios de equipo de sonido 20°
calentamiento. calentamiento CD (mdsica de la
. Reconocimiento de la zona) DVD
contraccion  uterina .
control horario K Elongacion de ™
«  Técnicas de respiracion brazos y de cintura
en contraccion uterina Rotacion de cuello
Posturas antélgicas Oposicion de
Masajes integrales y descanso
localizados * Extension de
musculos dorsales
« Elongacion de
masculos  internos,
pectorales Elongacion
de
Mdsculos dorsales.
s Respiracion
abdominal
» Reforzamiento de los
musculos abdominales
Respiracién
- profunda (suave, lenta
y profunda)
- jadeante
superficial ysostenida o de
bloqueo
Relajacion
Posiciones de relajacion Posicion | posiciones (tiles durante la Colch 10°
ideal  derelajacion (PIR) | primera etapa del parto (fase | oneta
de dilatacién) Sillas
- Deambulacion Esfera
- Inclinarse sobre la S
cama y/o banco Cojine
- Sentarse en unasilla, S
pelota, banco, sillén, etc. Almoh
- Posicion de cuatro puntos | adas
de apoyo o perrito Equipo de sonido CD
- Posicion de rodillas
-Posicion semi
horizontal de costado
Recomendaciones y tareas
Reforzar las siguientes ideas:  |Participativa Dindmica Ficha de seguimiento  |5° ” (21)
1. Es importante
participacion d
acompafante en

la
el
el

Tarjeta de asistencia
Cuaderno de registro

proceso del parto, y su
ayuda para practicar los

ejercicios.
2. Indicar que deben
practicar en casa las

técnicas aprendidas en la
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sesion.
3. Felicitar por
participacion y trabajo
Fija[ el dia y hora de la préxima
sesion.

Su

IV SESION

ATENCION DEL PARTO Y CONTACTO PRECOZ

OBJETIVO:

e Ensefar a las gestantes sobre el parto y sus periodos.

e Brindar informacion acerca de los tipos y posturas del parto con adecuacion

intercultural y atencion humanizada.

e Preparar a las gestantes para el parto y sus periodos mediante técnicas de relajacion y

respiracion (21)

ACTIVI TECNICAS - METODOS MATERIALES TIEMPO
DAD
Recepcion
+  “Integracion del grupoy Fondo musical de la zona Identificadores 5
motivacion Expositiva Pizarra y accesorios
¢ Retroalimentacion Plumones
Participativa Equipo de sonido
CD
Dindmica Cuaderno de registro
Tarjeta de asistencia
Conceptos basicos
Tipos de parto: Lluvia de ideas Kit educativo 20°
» Fisiologico: horizontal (rotafolio, videos, CD,
y vertical Audiovisual laminarios maquetas,
+ Cesarea folleterfa)
Exposicion dialogada
Posturas para el Equipo de sonido
CD (masica
parto: local) DVD
TV
Posicién Horizontal
Posicién vertical y sus
variedades
» Posicion instintiva
Importancia y tipos de
larelajacién y la respiracion:
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+ Relajacion:
activo,
pasiva,
imaginaci
on
Ivisualizacion
. Respiracion:
superficial, profundo
jadeo, durante la
dilatacion 'y el
expulsivo.
Gimnasia obstétrica
Reforzar ciertos grupos Técnicas: Ejercicios de Equipo de sonido 20°
musculares y prepararlos para el calentamiento CD (musica de la
esfuerzo del parto zona)
o + Dar mayor flexibilidad s Elongacién de DV
y elasticidad a los tejidos y brazos y de cintura D
grticul_aciones que Rotacion de cuello ™
mterwene_n en el parto Oposicién de
) ;]enerall\/ln?eodr?;nt: IeI estado descanso
e estimulo de la respiracién * Ex}tensmn de
e Alivio de sintomas m”SCUI,O,S dorsales
molestos en el embarazo * Elongacion de
e Técnicas del pujo prensa musculos internos,
abdominal simulacro de pectorales
pujo con técnicas de e Elongacién de
respiraci()n superficial musculos dorsales
Respiracion abdominal
Reforzamiento de los
mu
sculos abdominales
e Posturas para el parto
e Técnicas de respiracion
y
o relajacion
e Posturas para el
periodo
e expulsivo
RELAJACION PIR Colchoneta 10°
Posiciones de relajacion Sillas
Posicion ideal de Relajacion, masajes, Esferas
relajacion respiracién, Cojines
musicalizacion, Almohadas
hidroterapia, visualizacion, Equipo de sonido
infusiones CD
Objetos de colores
MUSICOTERAPIA, (flores, cuadros, etc.)
Taller CROMOTERAPIA, Incienso
AROMATERAPIA Aromas en diferentes
presentaciones
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Recomendaciones y tareas
Reforzar las siguientes ideas: Participativa Dinamica Ficha de 507 (21)
1. Indicar que  deben seguimient
practicar en casa las 0 Tarjeta
técnicas aprendidas en la de
sesion. asistencia
2. Felicitar por S Cuaderno
u participacion y trabajo de registro
Fijar el dia y hora de la proxima
sesion.
V SESION

PUERPERIO Y RECIEN NACIDO
OBJETIVO

e Ensefiar a la gestante, su pareja y familia como reconocer los signos y sintomas de
alarma y sobre los cuidados durante el puerperio.

e Educar a la gestante, pareja y familia sobre el recién nacido y signos de alarma

e Instruir a la pareja y la familia sobre su rol para el soporte emocional de la puérpera.
Educar a la gestante y su pareja para una salud sexual y reproductiva en el puerperio.
Capacitar a la gestante y su pareja para una lactancia materna exclusiva y exitosa.

e Planificacion Familiar (21)

ACTIVIDA TECNICAS - MATERIALES TIEMPO
D METODOS
Recepcion
+ “Integracion del grupo Yy | Fondo musical de la Identificadores 5
motivacion zona Pizarray
+  Retroalimentacion Expositiva accesorios
Plumones
Participativa Equipo de
sonido CD
Dinamica Cuaderno de
registro Tarjeta de
asistencia
Conceptos bésicos
+  Cuidados en el puerperio Lluvia de ideas Kit educativo (rotafolio, | 20’
(Normal y pos cesarea) videos, CD, laminarios
+ Signos de alarma durante el Audiovisual magquetas, folleteria)
puerperio
» Signos de alarma en el recién
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nacido Exposicion dialogada equipo de
+ El bafio y masajes en el sonido CD
recién nacido (musica local)
s Rol de la pareja y la familia DVD
como soporte  emocional TV

durante el puerperio y en la
atencion del recién nacido
Sexualidad en el puerperio
Maternidad y  paternidad
responsable,
planificacion familiar
+ Lactancia materna (técnicas,
beneficios)
+  Cambios psicologicos
Gimnasia obstétrica

Ejercicios de calentamiento Técnicas: Ejercicios de equipo de sonido 20°
Ejercicios de control | calentamiento CD (musica de la
neuromuscular: miembros zona) DVD

superiores, pectorales, | Elongacion e | TV

circulatorios, perineales

brazos y de cintura

(ADORACION, GATO) Rotacioén de cuello

s Técnicay postura de

. Oposicion de
amamantamiento descanso
Resp_lra_cmn sostenl_da e Extension de
Relajacién progresiva profunda musculos dorsales
(Jacobson) .

Rutina de gimnasia pos parto: Elpngamon de
demostraciones mosculos .

- Estiramiento: a nivel inte
deltronco rnos, pectorales

- Ejercicios pos parto: Elongacion de
periné, pectorales, abdominal misculos dorsales

Respiracion abdominal
Reforzamiento de los

mUsculos abdominales
Relajacion
Posiciones de relajacion PIR Colchonet 10°
Posicidn ideal de a Sillas
relajacion Esferas
Taller MUSICOTERAPIA Cojines
CROMOTERAPIA Almohad
AROMATERAPIA as
Equipo de sonido CD
Recomendaciones y tareas
Reforzar las siguientes ideas: Participativa Dindmica Ficha de seguimiento 5> (21)
4. Indicar que deben practicar en Tarjeta de asistencia
casa las técnicas aprendidas en Cuaderno de registro
la sesién.
5. Felicitar por su participacion y
trabajo

Fijar el dia y hora de la préxima sesion.
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VI SESION
RECONOCIMIENTO DE LOS AMBIENTES
OBJETIVO
e Familiarizar a la gestante con los ambientes y el personal que labora en el
establecimiento de salud, segin corresponda.
e Evaluar el proceso de aprendizaje de las sesiones. (aspectos de fijacién)  Preparar el
maletin basico para llevar en el momento del parto

e Clausura del programa (21)

ACTIVIDA TECNICAS - MATERIALES TIEMPO
D METODOS
Recepcion
» “Integracion del grupoy | Fondo musical de la Identificadores 5
motivacion zona Pizarra y accesorios
+  Retroalimentacion Expositiva Plumones
Equipo de sonido
Participativ CD
Cuaderno de registro
a Dindmica Tarjeta de asistencia
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Conceptos basicos

»  Visita guiada: Recorrido | Reconocimiento de | Kit educativo (rotafolio, | 20°
del area fisica integrando | ambientes videos, CD, laminarios
el proceso del parto maquetas, folleteria)
vaginal o por cesarea,
incluir exteriores de sala equipo de sonido
de operaciones y sala del CD (msica local)
recién nacido. DVD
TV

Alternativa, Visualizacién
de video: Responder preguntas
y orientacion de referencia.

. retroalimentacion vy
satisfaccion del usuario

+ Repaso de las rutinas

anteriores.
Recomendaciones y tareas
Reforzar las siguientes ideas: | participativ Ficha de seguimiento | 5°” (21)
1 Indicar  que  deben Tarjeta de asistencia
practicar en casa las Cuaderno de registro
técnicas aprendidas en la | 3 Dinamica
sesion.
2 Felicitar por su

participacién y trabajo

3. Asegurar las necesidades
minimas para el maletin
del parto y recién nacido

Métodos alternativos y complementarios.
Con la finalidad de cumplir plenamente con el objetivo de la psicoprofilaxis obstétrica, pueden
incorporarse técnicas milenarias que van a enriquecer el manejo de esta especialidad:
1. Biodanza.- Técnica de desarrollo humano y renovacion existencial cuyos aspectos
son la musica, danza y dindmica grupal. (21)
2. Acupuntura.- Parte de la medicina tradicional china, cuyo objetivo principal es la
eliminacion del dolor, constituyendo una alternativa en la obstetricia moderna sin
competir con la psicoprofilaxis o el uso de anestesia. (21)
3. Cromoterapia.- Técnica de la medicina tradicional de la india, China y Grecia.
Ciencia y arte que utiliza la terapéutica del color para equilibrar desarreglos

energeticos. (21)
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4. Hidroterapia.- Utilizacion del agua con fines terapéuticos se basa en 1a fuerza de
presion del agua y el nivel de temperatura. (21)

5. Reflexologia.- Utilizacion del digito presion en zonas o canales de energia que
tienen que ver con el mejor funcionamiento del organismo. (21)

6. Yoga.- Es una disciplina y una técnica que integra cuerpo, mente y espiritu; eleva
la produccion de endorfinas, hormona que interviene durante el parto como
analgesico, es vital para el equilibrio emocional, ayuda a elevar el sistema
inmunoldgico. El yoga brindar a las futuras madres un arma muy util para llevar a
cabo su experiencia de la maternidad a través del aprendizaje del manejo de la
respiracion durante el embarazo y el trabajo de parto. Asi como el desbloqueo
emocional y del dolor, Regula el suefio de la gestante, mejorando su descanso y el

de su bebé en formacion. (21)

2.1.5.4.  Grado de Satisfaccion

El Grado de Satisfaccion de la usuaria es el agrado, accion y efecto de satisfacer en
relacion las necesidades de las personas. (21)

Sanchez en su estudio Calidad de Atencidon y Satisfaccion del Usuario, en atencién de
parto del servicio de hospitalizaciéon de obstetricia del Hospital Iquitos Cesar Garayar
Garcia, mayo y junio 2016, al identificar la satisfaccion de las usuarias atendidas del
servicio de Hospitalizacion de Centro obstétrico, resalta que el grado de Satisfaccion
desde el punto de vista del paciente, la actividad asistencial se inicia en el momento
mismo en que entra a la institucion sanitaria, y donde influyen los diversos factores
propios del proceso. Asimismo, hace mencion que el objetivo del servicio(s) de salud en
la atencidn es personalizar de acuerdo a las necesidades del individuo y de su entorno

humano (familiares y amigos), moldeando los servicios de acuerdo a las necesidades y
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expectativas de éste, pero ademas, refiere que se debe pensar en satisfacer también las
necesidades y expectativas de los familiares del paciente y de su entorno social y laboral,
que se convierte en parte fundamental de la relacion médico y/o obstetra de la institucion
de la usuaria que se atiende. (21)

La satisfaccion del usuario es uno de los aspectos que, en términos de evaluacién de los
servicios de salud y calidad de atencién, ha venido cobrando mayor atencién en salud,
siendo considerada uno de los ejes de evaluacion de los servicios de salud. (23) Si bien
es cierto existe un intenso debate en cuanto a su concepcion y metodologias de medicién,
también es consenso la relevancia de la vision de los usuarios sobre los servicios como
un elemento clave en la mejoria de la organizacion y provision de los servicios de salud.
(23)

Segun el Ministerio de Salud, en el documento de proyecto 2000; refiere que una usuaria
esta satisfecha con el servicio cuando se siente bien atendida, cuando recibe un saludo
cordial de bienvenida, una actitud de acogida, cuando le responden sus preguntas y halla
disposicion en el profesional para ser escuchada. Es decir, cuando hallan empatia,
seguridad y confianza con los proveedores en el establecimiento de salud. (23)

El tema de satisfaccion de los usuarios es todo un desafio a la salud para los gestores y
planificadores en salud, los dedicados a la academia, investigadores y usuarios en
general. No existe un consenso claro sobre su significado y concepcion, pero es evidente
que refleja una vision diferente y estratégica de los servicios de salud. (23) La definicion
de Pascue: comparacion de la experiencia del paciente con sus estandares subjetivos al
salir de la atencidn sanitaria es una de las mas simples y aceptadas .La satisfaccion del
usuario es considerada como una respuesta actitudinal y de juicio de valor que el usuario
construye producto de su encuentro e interaccion con el servicio (23).

La satisfaccion del usuario es apreciada como relevante al menos en 4 areas: comparar
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sistemas o programas de salud, evaluar la calidad de los servicios de salud, identificar
cuales son los aspectos de los servicios que necesitan de cambio para mejorar la
satisfaccion y asistir a las organizaciones sociales en la identificacion de consumidores
con poca aceptabilidad de los servicios. (23). También se relaciona con la conducta del
paciente y sus resultados en términos de salud individual. (23).

2.1.5.5.  Niveles en la satisfaccion del usuario

Los autores proponen tres factores en la determinacion de la satisfaccion del cliente. El
primero; el factor higiénico, el cual consiste en las condiciones de salubridad que percibe
el usuario y son determinantes en el grado de satisfaccion; segundo, aspectos de
crecimiento, que se refiere a que su cumplimiento contribuird a la satisfaccion del usuario
y, que la presencia de un fallo no repercutira en la satisfaccién del cliente. Y, tercero, los
factores de doble umbral, referidos a que en un limite de las condiciones de las
prestaciones de servicio generara la satisfaccion o insatisfaccion del cliente. Finalmente,
la teoria sostiene que evaluar diferentes segmentos y grupos de mercado distantes entre
si generan distancias en la satisfaccion de los usuarios.

Los autores sostienen en la teoria que los aspectos que influyen en la satisfaccion del
cliente se relacionan con el historial de experiencias de desconfirmacion. Por otro lado,
la desconfirmacion se asocia con las expectativas que tiene el consumidor. En otras
palabras, la satisfaccion del cliente es la diferencia entre lo experimentado en la
obtencion del servicio y su expectativa previa.

El usuario determina diferentes niveles de satisfaccion, a partir de la combinacion de dos
aspectos mencionados anteriormente, prestacion del servicio y sacrificio, los cuales que
pueden reducirse a:

e Sacrificio elevado/prestacion de servicio modesta: Estos factores provocan un

insatisfacciéon méxima o nivel de satisfaccién minimo, el usuario efectlia, una
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valoracién negativa del servicio que puede dar lugar a una reclamacion, que se debe
considerar como una actitud positiva hacia el centro y, si puede no repetird la
experiencia.

e Sacrificio modesto/prestacién modesta: Provoca un insatisfaccion moderada o nivel
de satisfaccion bajo, por ello el juicio del servicio quedard en suspenso y con
incertidumbre acerca de la oportunidad de repetir la experiencia, tan solo las
necesidades posteriores de informacion determinardn una nueva experiencia en el
mismo centro.

e Sacrificio elevado/prestacién elevada: Se genera una satisfaccion contenida, por ello
el juicio es moderadamente positivo. La incertidumbre acerca de repetir el servicio
es menor, ya que le otorga otra oportunidad de usar el servicio.

e Sacrificio modesto/prestacion elevada: Supone un maximo nivel de satisfaccion, el
juicio es netamente positivo por lo que se otorga una maxima confianza en la
repeticién del servicio. Por tanto, hemos conseguido un elemento que nos
proporciona algo méas que satisfaccion es decir, confianza. Si el usuario adquiere
confianza, continuard usando la biblioteca y muy probablemente hayamos

conseguido fidelizar al usuario.

2.1.5.6. Dimensiones de la variable Nivel de Satisfaccion

Segun la variable nivel de satisfaccion se idéntica las siguientes dimensiones:

Aspectos tangibles:

Cuando algo es plausible de ser tocado por nuestras propias manos y comprobado, por
tanto, resulta siendo evidente, hablamos en términos de tangible. En tanto, en esta accion

existe una gran presencia y relevancia de nuestros sentidos, porque son justamente estos
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los que nos permiten concretar el tocar algo a través del tacto, o ver algo, a mediante la
vista (24).

Asimismo, se Alude a todos los servicios, inclusive si son del mismo ramo o se dirigen
al mismo perfil de consumidores, son iguales. Los servicios no tienen un patrén definido
de produccion o de estandarizacion. Aun si se realizan para el mismo consumidor en
diferentes periodos de tiempo, no son iguales. Esto quiere decir que no siempre se puede
garantizar la misma calidad en la ejecucion y performance de los servicios, y puede
decirse que cada experiencia de servicio es unica. Por ello, esta caracteristica de los
servicios es la que genera mayor incertidumbre en los compradores, puesto que pueden
determinar con anticipacién y exactitud el grado de satisfaccion que tendran luego de
rentar o adquirir un determinado servicio (24).

Seguridad:

De acuerdo con Foucault, la seguridad es un concepto que nace junto al liberalismo, y se
refiere a una forma de gobernar con el objetivo de garantizar que los individuos o la
colectividad estén expuestos lo menos posible a los peligros, lo que lleva a la
implementacion de procedimientos de control, coaccién y coercion en torno a la salud
(control de enfermedades e higiene). Asimismo se enfoca en la Eliminacién de peligros,
0 bien, su control a niveles de tolerancia aceptable segin lo determine la ley,
reglamentos de instituciones, la ética, requisitos personales, recursos cientificos y
tecnoldgicos, conocimientos empiricos, economia Yy las interpretaciones de la
practica cultural y popular (25).

Tambien la seguridad implica la proteccion de los empleados contra lesiones por
accidentes de trabajo. La salud se refiere a la ausencia de enfermedad fisica 0 emocional
en los empleados. Los problemas en estas areas afectan a la productividad y la calidad

de vida laboral (25).
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Capacidad de respuesta:

La capacidad de respuesta al entorno tiene que ver con la accion tomada en base al
conocimiento adquirido y a las habilidades desarrolladas que potencian a la organizacion
para comprender y actuar efectivamente; se relaciona con el desempefio, la velocidad y
la coordinacidn con que las acciones son implementadas y periddicamente revisadas. De
esta forma las empresas con répida respuesta tienden a ser competidores superiores
reconocidos por su agilidad, ingenio y por su capacidad de aprender de sus errores. La
adaptacion de la organizacién ante cambios en su entorno hace énfasis en el rol proactivo
que asumen los directivos en la toma de decisiones, desde el monitoreo e interpretacion
de los cambios en el ambiente, el analisis de oportunidades y amenazas, hasta el disefio
de estrategias para enfrentar los cambios (26).

Fiabilidad:

El concepto de fiabilidad es una manera de expresar o reflejar la cantidad de error, tanto
aleatorio y sistematico, inherente a cualquier medicion, por lo tanto, la confiabilidad de
un instrumento es el grado en que esta es reproducible, con casi el mismo valor cada vez
que se la mida. Por lo tanto, la confiabilidad o precision de una medicion es una funcién
del error aleatorio (variabilidad por azar), cuanto mayor sea el error, menos precisa sera
la medicién, también se muestra como la capacidad que debe tener la empresa que presta
el servicio para ofrecerlo de manera confiable, segura y cuidadosa. Dentro del concepto
de fiabilidad se encuentran incluidos todos los aspectos que permiten al cliente detectar
la capacidad y conocimientos profesionales de la organizacion, es decir, fiabilidad

significa brindar el servicio de forma correcta desde el primer momento (27).

44

DERECHOS DE AUTOR RESERVADOS




Universidad 0 . . .
Andina Repositorio Digital

del Cusco

2.2.  Marco Conceptual

e Psicoprofilaxis obstétrica  (PPO). — Es la preparacion integral, tedrica, fisica y pico
afectiva, que se brinda durante la gestacion, parto y/o postparto para alcanzar una
jornada obstétrica en las mejores condiciones saludables y positivas en la madre y su
bebé(s), forjandoles una experiencia satisfactoria y feliz. (28)

e Psicoprofilaxis obstétrica  Prenatal (PPO-PN). — Es la preparacion integral, teorica,
fisica y psicoafectiva, que se brinda durante la gestacién. EI mejor momento para
iniciarla es entre el quinto y sexto mes prenatal. (24)

e Psicoprofilaxis de emergencia (PPO-EM). — Es la preparacién brindada a la gestante
faltando pocos dias para la fecha probable de parto, o la que se ofrece a la parturienta
durante su labor de parto. Es importante la adaptacion de un programa o sesion
intensiva teniendo en cuenta las prioridades. (24)

e Gestante.- Mujer en estado de gravidez, desde la fecundacién hasta el parto. (29)

e Satisfaccion. - La satisfaccion del usuario es uno de los aspectos que, en términos de
evaluacion de los servicios de salud y calidad de atencién, ha venido cobrando mayor
atencion en salud, siendo considerada uno de los ejes de evaluacion de los servicios de

salud. (25)

2.3.  Hipotesis.

El nivel de satisfaccion de las gestantes que asisten al programa de psicoprofilaxis obstétrica

en el centro de salud de Wanchaq, se da de manera insatisfecha.

2.4. Definicion de variables.

Variables de estudio:

« Nivel de satisfaccion de las gestantes.
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Variable implicada:

 Caracteristicas sociodemogréficas.
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Operacionalizacion de variables.

Tabla 1 Operacionalizacién de variables

Repositorio Digital

Variables de | Definicion Definicion Dimensioén | Indicador indice Expresion final Escala
estudio conceptual operacional
Grado de El programa de psicoprofilaxis obstétrico cumple con los estipulado,
satisfaccion de las respetando el periodo establecido.
gestantes basadas El programa de psicoprofiléxis obstétrico demuestra sincero interés por Totalmente en
en la atencién que resolver los problemas que presentan las gestantes. desacuerdo (2)
esperan y reciben El programa de psicoprofilaxis obstétrico se desempefia de manera
Grado de | enel programade | Fiabilidad correcta a la primera vez. En desacuerdo (2)
Nivel de satisfaccion de | psicoprofilaxis El programa de psicoprofilaxis obstétrico proporciona sus servicios al
satisfaccion del las  gestantes | Obstétrica. momento oportuno. Ni de acuerdo/ni en | Nominal
programa de basadas en la El programa de psicoprofilaxis obstétrico realiza un mejor esfuerzo en desacuerdo (3)
psicoprofilaxis | atencion  que disponer un registro en atenciones sin errores.
Obstétrica. esperan y El personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrico De acuerdo (4)
reciben en las mantienen informadas a las pacientes sobre el horario de atencion de los | Nivel: Muy
sesiones servicios. satisfecho Totalmente de
educativas  del El personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrico brindan | (Puntaje de | acuerdo (5)
programa  de Capacidad | un servicio con rapidez hacia sus pacientes. 15a20)
psicoprofilaxis de El personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrico estan
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Obstétrica. Respuesta siempre dispuestos a ayudar a las pacientes.

El personal de salud del programa de psicoprofiléxis obstétrico estan

disponibles cuando se presenta una emergencia en los pacientes.

El comportamiento del personal de salud del programa de psicoprofilaxis

obstétrica inspira confianza. Nivel:

Las pacientes del programa de psicoprofilaxis obstétrica se sienten a | Satisfecho

salvo cuando realizan sus servicios. (puntaje de
Seguridad EI personal de salud del programa de Psicoprofilaxis Obstétrica tratan a | 10 15)

sus pacientes siempre con cortesia.

El personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrica presentan

un adecuado conocimiento para responder las consultas de las pacientes.

La apariencia de los equipos en el programa de psicoprofilaxis obstétrica

es moderna. Nivel:

Las instalaciones fisicas del programa de psicoprofilaxis obstétrica son Insatisfecho
Aspectos visualmente confiables. (puntaje de
tangibles La presentacion del personal de salud del programa de psicoprofilaxis 0a10)

obstétrica es buena.

Los materiales asociados con el programa (como folletos o catalogos) del

Servicio de psicoprofilaxis obstétrica  son visualmente atractivos.

Porcentaje a)Menor de 18 afios
Edad b)De 19 a 30 afios

DERECHOS DE AUTOR RESERVADOS
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Caracteristicas
sociodemogréfi

cas.

Son el conjunto
de
caracteristicas
bioldgicas,
socioeconomico
culturales que
estan presentes
en la poblacion
sujeta a estudio,
Tomando
aquellas  que
puedan ser

medibles.

Caracteristicas
sociodemogréfica
S

de las gestantes
que acuden a las
sesiones de

Psicoprofilaxis.

c)De 31 a 40 afios

d) De 41 a mas afios.

Intervalo.

Estado civil

Porcentaje

Soltero
Conviviente
Casado

Divorciado

Nominal.

Grado de instruccién

Porcentaje

a) Analfabeto
b) Primaria
¢) Secundaria

d)Superior

Ingresos econdmicos

Mensuales

a)Menor a 300 soles
b)301 - 500 soles
¢)501 — 950 soles

d)951 a mas soles

Ordinal

Lugar de procedencia

Porcentaje

Rural

Urbano

Nominal

NUmero de hijos

Cantidad

a)Primero
b)De 2 a 3 hijos
c)De 4 a 6 hijos

d)Maés de 7 hijos

Razén

Fuente: propia.
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Capitulo 111

Metodologia

3.1. Tipo de investigacion:

» Investigacion cuantitativa: Los fendmenos que se observaron o midieron no fueron
afectados por el investigador, para evitar en lo posible temores, creencias, deseos y
tendencias que puedan influir en los resultados del estudio o interfieran en los procesos
y que tampoco sean alterados por las tendencias de otros. El estudio siguié un patron
predecible y estructurado y se intentara generalizar los resultados encontrados respecto
al nivel de satisfaccion de gestantes que asisten al programa de psicoprofilaxis
obstétrica en el Centro de Salud de Wanchag, a una colectividad mayor (universo o
poblacion); también se busca que los estudios efectuados puedan replicarse. (30)

» Descriptivo: En el presente estudio se describi6 la variable nivel de satisfaccion de
gestantes que asisten al programa de psicoprofilaxis obstétrica en el centro de salud

Class Wanchag. (30)

3.2.  Disefio de la investigacion:

> No experimental: En el presente estudio no se realizd ninguna intervencion previa a la

recoleccion de datos en los sujetos de estudio. (30)
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> Transversal: Porque se recolecté datos para la variable nivel de satisfaccion de las
gestantes que asisten al programa de psicoprofilaxis obstétrica en el Centro de Salud

de Wanchag, en un solo momento haciendo un corte en el tiempo. (30)

3.3.  Poblacién y muestra.

3.3.1. Descripcion de la poblacion.

Estuvo formada por todas las mujeres gestantes que acudieron al Centro de Salud de

Wanchag que son 60. Cumpliendo los criterios de inclusion.

3.3.2. Muestra 'y método de muestreo.
Mujeres gestantes que recibieron psicoprofilaxis obstétrica en el Centro de Salud de
Wanchag. Se tomaradn como muestra todas las mujeres que recibieron de Psicoprofilaxis
obstétrica, dicha muestra sera igual a la poblacion de estudio el cual es 60 mujeres. El

tipo de muestreo que se realizo fue no probabilistico por conveniencia.

3.3.3. Criterios de seleccion.

Criterios de inclusion

Gestantes que acudieron al Centro de Salud de Wanchag.

Ficha de seguimiento de la puérpera que participd en las sesiones de psicoprofilaxis
obstétrica en el Centro de Salud de Wanchag.

Todas las edades y paridades.

Criterios de exclusién

Pacientes que no desearon participar voluntariamente en la investigacion.
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3.4. Técnicas e instrumentos.

3.1.1. Técnicas para la recoleccion de datos.

Se utiliz6 la técnica de encuesta.

3.1.2. Instrumentos de recoleccion de datos.

Para la recoleccion de datos se utiliz6 dos cuestionarios cerrados los cuales fueron
previamente validados y sometidos a juicio de expertos.

e Cuestionario (instrumento SERVQUAL modificado) para el nivel de
satisfaccion de las gestantes que recibieron psicoprofilaxis obstétrica  en el
Centro de Salud de Wanchag. El nivel de satisfaccion se midi6 de la siguiente
manera: totalmente de acuerdo, en desacuerdo, ni de acuerdo/ni en acuerdo, de
acuerdo y totalmente de acuerdo; asignandole un puntaje de 1, 2, 3, 4y 5
respectivamente en cada item del cuestionario, con los resultados obtenidos se
determind si el nivel de satisfaccion es: muy satisfactorio, satisfactorio o
insatisfactorio.

En el cuestionario para medir nivel de satisfaccion se utilizo diferentes indicadores
como aspectos tangibles, seguridad, capacidad de respuesta y fiabilidad; para los cuales
los criterios de valoracion considerados en el cuestionario, se utilizo la escala de Likert
insatisfecho, medianamente satisfecho y satisfecho; considerando puntuaciones
analogas a la escala vigesimal que es el sistema de evaluacion de 0 a 20 que mas
utilizamos en el Per0. La analogia que se considero es el siguiente.

Insatisfecho Medianamente Satisfecho

Satisfecho Escala vigesimal

I
[ [ [

| | Al
0 10 15 2

0
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[ [ [ | Escala de Likert
Xwin=0 50% 25% 25% Xmax
Q2 Qs
El puntaje se obtuvo haciendo una sumatoria de los puntos obtenidos en el cuestionario
y a traves de una regla de tres simple se llevo al sistema vigesimal, para luego ubicarlo
en la escala de Likert.
e ElI segundo cuestionario se utilizo para evaluar las caracteristicas

sociodemograficas de las gestantes que participaron en la presente investigacion.

3.5. Procedimiento de recoleccion de datos.

Se present6 una carta de permiso para aplicar la tesis de estudio al gerente del Centro
de Salud de Wanchag; teniendo la autorizacion correspondiente se realizd una
evaluacion durante el periodo de tres meses, a todas las gestantes que acudieron al
Centro de Salud de Wanchaq, utilizando 02 cuestionarios validados por juicio de

expertos.

3.6. Procesamiento de andlisis de datos.

El analisis se realizd utilizando la distribucion de frecuencias (frecuencias absolutas
porcentuales) para evaluar la variable nivel de satisfaccion de las gestantes en el Centro
de Salud de Wanchaq, también se utilizé una de las medidas de tendencia central
(media), la escala de Likert y el estadistico Alfa de CronBach con el cual se valid6 los
cuestionarios de nivel de satisfaccion y caracteristicas sociodemograficas de las
gestantes. Para realizar este analisis se utilizo el software SPSS version 23 y Microsoft

Excel Office para Windows y Mac.
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Resultados
4.1.Caracteristicas sociodemograficas
Tabla 2 Caracteristicas sociodemogréaficas de las gestantes que asisten al programa de

psicoprofilaxis obstétrica en el centro de Salud de Wanchaq

Edad de la gestante Frecuencia Porcentaje
menor o igual a 18 afios 2 3.3

de 19 a 30 afios 32 53.3

de 31 a 40 afios 26 43.3

Total 60 100.0
Grado de instruccion Frecuencia Porcentaje
Primaria 6 10.0
Secundaria 10 16.7
Superior 44 73.3

Total 60 100.0
Numero de hijo que va a tener Frecuencia Porcentaje
Primer hijo 38 63.3

de 2 a 3 hijos 12 20.0

de 4 a 6 hijos 6 10.0

de 7 a mas hijos 4 6.7

Total 60 100.0
Ocupacidn de las gestantes Frecuencia Porcentaje
Ama de casa 20 33.3
Estudiante 8 13.3

Con empleo 24 40.0

Sin empleo 8 13.3

Total 60 100.0
Ingreso econdmico mensual Frecuencia Porcentaje
Menor a 300 soles 2 3.3

301 - 500 soles 16 26.7

501 - 950 soles 18 30.0

951 a més soles 24 40.0

Total 60 100.0
Estado civil Frecuencia Porcentaje
Soltero 12 20.0
Conviviente 44 73.3
Casada 4 6.7

Total 60 100.0

Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: en la tabla nro. 2 se muestran las caracteristicas sociodemograficas de las
gestantes que asisten al programa de psicoprofilaxis obstétrica  en el centro de Salud de

Wanchag, se observa que en su mayoria son de 19 a 30 afios de edad siendo 32 gestantes,
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también se logra evidenciar que 44 gestantes tienen grado de instruccion superior, respecto al
namero de hijos 38 gestantes serd el primer hijo que va a tener, con relacion a la ocupacién de
las gestantes 20 son ama de casa y 24 gestantes tienen empleo, ingreso mensual 24 gestantes
ganan mas de S/. 951.00 soles a mas soles y 02 gestantes ganan menos de S/. 300.00 soles y

finalmente sobre el estado civil de las gestantes 44 son convivientes.
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Figura 1 Edad de las gestantes que asisten al programa de psicoprofilaxis obstétrica  en el

centro de salud de Wanchag en el periodo agosto — octubre 2019
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afios

Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 1, segun la edad de las gestantes que asisten al Centro de
Salud de Wanchag se observa que con mayor frecuencia es de 19 a 30 afios que corresponde a
un 54%, la edad de 31 a 40 afios corresponde a un 43% y menor o igual a 18 afios corresponde

a un 3%.
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Figura 2 Grado de Instruccion de las gestantes que asisten al programa de psicoprofilaxis

obstétrica en el centro de salud de Wanchaq en el periodo agosto — octubre 2019
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 2, segun el grado de instruccion de las gestantes que asisten
al Centro de Salud de Wanchaq se observa que con mayor frecuencia tienen grado de
instruccion superior que corresponde a un 73%, del mismo modo el siguiente grado de
instruccion es de nivel secundaria que corresponde a un 17 %, el grado de instruccion primaria

corresponde a un 10%.
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Figura 3 NUmero de hijos de las gestantes que asisten al programa de psicoprofilaxis obstétrica

en el centro de salud de Wanchaq en el periodo agosto — octubre 2019
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 3 segun el niamero de hijo que va tener las gestantes que
asisten al Centro de Salud de Wanchag se observa que con mayor frecuencia es el primer hijo

que es 63 %, den 2 a 3 hijos en un 20 %, de 4 a 6 hijos en 10%, de 7 a mas hijos en un 7%.
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Figura 4 Ocupacién de las gestantes que asisten al programa de psicoprofilaxis obstétrica en

el centro de salud de Wanchaq en el periodo agosto — octubre 2019
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 4, segun la ocupacion de las gestantes que asisten al Centro
de Salud de Wanchag con mayor frecuencia tienen empleo que corresponde a un 40%, con
ocupacién de ama de casa corresponde a un 34%, asimismo la ocupacién sin empleo es de

13%, de ocupacion estudiantes corresponde a un 13%.
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Figura 5 Ingreso econdémico mensual de las gestantes que asisten al programa de
psicoprofilaxis obstétrica  en el centro de salud de Wanchag en el periodo agosto — octubre,

2019
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 5, segun el ingreso econémico mensual de las gestantes que
asisten al Centro de Salud de Wanchaq, se observa que con mayor frecuencia tienen un ingreso
de 951 a mas soles que corresponde a un 40%, un ingreso de 501 -950 soles que corresponde
a un 30%, asimismo el ingreso de 301-500 que corresponde a un 27%, menor a 300 soles

corresponde a un 3%.
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Figura 6 Estado civil de las gestantes que asisten al programa de psicoprofilaxis obstétrica en

el centro de salud de Wanchaq en el periodo agosto — octubre, 2019
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura 6, segun el estado civil de las gestantes que asisten al Centro de
Salud de Wanchag, se observa que con mayor frecuencia es conviviente que corresponde a un
73%, por otro lado, son solteras que corresponde a un 20%, y finalmente son casadas que

corresponde a un 7%.
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4.2 Variable nivel de satisfaccion
Figura 7 Nivel de satisfaccion de las gestantes que asisten al programa de psicoprofilaxis

obstétrica en el Centro de Salud de Wanchag.
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 7, segun el nivel de satisfaccion de las gestantes que asisten
al programa de psicoprofilaxis obstétrica en el Centro de Salud de Wanchagq, se observa que
28(47%) gestantes se encuentran satisfechos y 32(53%) gestantes medianamente satisfechos

con el programa de Psicoprofilaxis que se brinda en el Centro de Salud.

63

DERECHOS DE AUTOR RESERVADOS




Universidad
Andina Repositorio Digital

del Cusco

4.3.Dimensién fiabilidad
Figura 8 Nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden al servicio de psicoprofilaxis

obstétrica  sobre la fiabilidad en el Centro de Salud de Wanchag
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 8 se observa que las gestantes que acuden al servicio de
psicoprofilaxis obstétrica en el Centro de Salud de Wanchag, se encuentran medianamente
satisfechas sobre la fiabilidad con un total de 36(60%), mientras que 24(40%) gestantes se

encuentran satisfechas.
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Figura 9 El programa de psicoprofilaxis obstétrico cumple con los estipulado, respetando el

periodo establecido.
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 9 se observa que las gestantes que acuden al servicio de
psicoprofilaxis obstétrica en el Centro de Salud de Wanchag, se encuentran medianamente
satisfechas en relacién al cumplimento con los estipulado, respetando el periodo establecido

con un total de 35(58%), mientras que 25(42%) gestantes se encuentran satisfechas.
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Figura 10 El programa de psicoprofilaxis obstétrico demuestra sincero interés por resolver los

problemas que presentan las gestantes.
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 10 se observa que las gestantes que acuden al servicio de
psicoprofilaxis obstétrica en el Centro de Salud de Wanchag, se encuentran medianamente
satisfechas sobre si se demuestra sincero interés por resolver los problemas que presentan las

gestantes con un total de 41(68%), mientras que 19(32%) gestantes se encuentran satisfechas.
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Figura 11 EI programa de psicoprofiléxis obstétrico se desempefia de manera correcta a la

primera vez.
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 11 se observa que las gestantes que acuden al servicio de
psicoprofilaxis obstétrica en el Centro de Salud de Wanchag, se encuentran medianamente
satisfechas sobre si se desempefia de manera correcta a la primera vez, con un total de 38(63%),

mientras que 22(37%) gestantes se encuentran satisfechas.
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Figura 12 El programa de psicoprofilaxis obstétrico proporciona sus servicios al momento

oportuno.
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 12 se observa que las gestantes que acuden al servicio de
psicoprofilaxis obstétrica en el Centro de Salud de Wanchag, se encuentran medianamente
satisfechas sobre si proporciona sus servicios al momento oportuno, con un total de 45(75%),

mientras que 15(25%) gestantes se encuentran satisfechas.
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Figura 13 El programa de psicoprofilaxis obstétrico realiza un mejor esfuerzo en disponer un

registro en atenciones sin errores.
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 13 se observa que las gestantes que acuden al servicio de
psicoprofilaxis obstétrica en el Centro de Salud de Wanchag, se encuentran medianamente
satisfechas sobre si realiza un mejor esfuerzo en disponer un registro en atenciones sin errores,

con un total de 39(65%), mientras que 21(35%) gestantes se encuentran satisfechas.
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4.4.Dimensién capacidad de respuesta
Figura 14 Nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden al servicio de psicoprofilaxis

obstétrica sobre la capacidad de respuesta en el Centro de Salud de Wanchag.
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 14 segun el nivel de satisfaccion de las gestantes sobre la
capacidad de respuesta en el Centro de Salud de Wanchaq, se observa que 54(90%) gestantes
se encuentran medianamente satisfechas, por otro lado se evidencia que 6(10%) gestantes se

encuentras satisfechas.
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Figura 15 EI personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrico mantienen

informadas a las pacientes sobre el horario de atencion de los servicios.
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 15 segun el nivel de satisfaccion de las gestantes sobre si el
personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrico mantienen informadas a las
pacientes sobre el horario de atencidn de los servicios, se observa que 47(78%) gestantes se
encuentran medianamente satisfechas, por otro lado se evidencia que 13(22%) gestantes se

encuentran satisfechas.
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Figura 16 El personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrico brindan un servicio

con rapidez hacia sus pacientes.
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 16 segun el nivel de satisfaccidn de las gestantes sobre si el
personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrico brindan un servicio con rapidez
hacia sus pacientes, se observa que 50(83%) gestantes se encuentran medianamente

satisfechas, por otro lado se evidencia que 10(17%) gestantes se encuentran satisfechas.
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Figura 17 El personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrico estan siempre

dispuestos a ayudar a las pacientes.
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 17 segun el nivel de satisfaccion de las gestantes sobre si el
personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrico estan siempre dispuestos a ayudar
a las pacientes, se observa que 49(18%) gestantes se encuentran medianamente satisfechas, por

otro lado se evidencia que 11(82%) gestantes se encuentran satisfechas.
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Figura 18 EIl personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrico estan disponibles

cuando se presenta una emergencia en los pacientes.
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 18 segun el nivel de satisfaccidn de las gestantes sobre si el
personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrico estan disponibles cuando se
presenta una emergencia en los pacientes, se observa que 55(92%) gestantes se encuentran
medianamente satisfechas, por otro lado se evidencia que 5(8%) gestantes se encuentran

satisfechas.
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4.5.Dimensién seguridad
Figura 19 Nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden al servicio de psicoprofilaxis

obstétrica  sobre la seguridad en el Centro de Salud de Wanchag.
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Interpretacion: En la figura nro. 19 segun el nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden
al servicio de psicoprofilaxis obstétrica sobre la seguridad en el Centro de Salud de Wanchaq,
se observa que 30(50%) gestantes se encuentran satisfechas, mientras que 30(50%) gestantes

estan medianamente satisfechas.
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Figura 20 El comportamiento del personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrica

inspira confianza.
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Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 20 segun el nivel de satisfaccion de las gestantes sobre si el
comportamiento del personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrica inspira
confianza, se observa que 31(52%) gestantes se encuentran medianamente satisfechas, por otro

lado se evidencia que 29(48%) gestantes se encuentran satisfechas.
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Figura 21 Las pacientes del programa de psicoprofilaxis obstétrica se sienten a salvo cuando

realizan sus servicios.
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Interpretacion: En la figura nro. 21 segun el nivel de satisfaccion de las gestantes sobre si las
pacientes del programa de psicoprofilaxis obstétrica se sienten a salvo cuando realizan sus
servicios, se observa que 30(50%) gestantes se encuentran medianamente satisfechas, por otro

lado se evidencia que 30(50%) gestantes se encuentran satisfechas.
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Figura 22 El personal de salud del programa de Psicoprofiléxis Obstétrica tratan a sus pacientes

siempre con cortesia.
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Interpretacion: En la figura nro. 22 segun el nivel de satisfaccion de las gestantes sobre si el
personal de salud del programa de Psicoprofilaxis Obstétrica tratan a sus pacientes siempre con
cortesia, se observa que 32(53%) gestantes se encuentran medianamente satisfechas, por otro

lado se evidencia que 28(47%) gestantes se encuentran satisfechas.

78

DERECHOS DE AUTOR RESERVADOS




Universidad
A:::‘I’izLSI : Repositorio Digital

del Cusco

Figura 23 El personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrica presentan un

adecuado conocimiento para responder las consultas de las pacientes.
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Interpretacion: En la figura nro. 23 segun el nivel de satisfaccion de las gestantes sobre si el
personal de salud del programa de Psicoprofilaxis Obstétrica tratan a sus pacientes siempre con
cortesia, se observa que 31(52%) gestantes se encuentran medianamente satisfechas, por otro

lado se evidencia que 29(48%) gestantes se encuentran satisfechas.
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4.6.Dimensidén aspectos tangibles
Figura 24 Nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden al servicio de psicoprofilaxis

obstétrica sobre los aspectos tangibles en el Centro de Salud de Wanchag.

80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

Porcentaje
B Satisfecho 20%
m Medianamente satisfecho 77%
Insatisfecho 3%

Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 24 se observa que las gestantes que acuden al servicio de
psicoprofilaxis obstétrica sobre los aspectos tangibles en el Centro de Salud de Wanchagq, se
encuentran medianamente satisfechas con un total de 46(77%), por otro lado se observa que
12(20%) gestantes estan satisfechas, mientras que 2(3%) gestantes estan insatisfechas con los

aspectos tangibles del centro de salud.
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Figura 25 La apariencia de los equipos en el programa de psicoprofilaxis obstétrica  es

moderna.
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Interpretacion: En la figura nro. 25 se observa que las gestantes que acuden al servicio de
psicoprofilaxis obstétrica sobre si la apariencia de los equipos en el programa de
psicoprofilaxis obstétrica son modernas, se encuentran medianamente satisfechas con un total
de 48(80%), por otro lado se observa que 9(15%) gestantes estan satisfechas, mientras que
3(5%) gestantes estan insatisfechas con apariencia de los equipos en el programa de

Psicoprofilaxis Obstétrica.
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Figura 26 Las instalaciones fisicas del programa de psicoprofilaxis obstétrica son visualmente

confiables.

70%
60%
50%
40%
30%
20%

10%
0%

Porcentaje
H Satisfecho 18%
m Medianamente satisfecho 67%
Insatisfecho 15%

Fuente. Instrumentos de recoleccién

Interpretacion: En la figura nro. 26 se observa que las gestantes que acuden al servicio de
psicoprofilaxis obstétrica sobre si las instalaciones fisicas del programa de psicoprofilaxis
obstétrica son visualmente confiables, se encuentran medianamente satisfechas con un total
de 40(67%), por otro lado se observa que 11(18%) gestantes estan satisfechas, mientras que
9(15%) gestantes estan insatisfechas con las instalaciones fisicas del programa de

Psicoprofilaxis Obstétrica.
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Figura 27 La presentacion del personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrica es

buena.
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Interpretacion: En la figura nro. 27 se observa que las gestantes que acuden al servicio de
psicoprofilaxis obstétrica sobre si la presentacion del personal de salud del programa de
psicoprofilaxis obstétrica son buenas, se encuentran medianamente satisfechas con un total
de 46(77%), por otro lado se observa que 11(18%) gestantes estan satisfechas, mientras que
3(5%) gestantes estan insatisfechas con la presentacion del personal de salud del programa de

Psicoprofilaxis Obstétrica.
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Figura 28 Los materiales asociados con el programa (como folletos o catdlogos) del Servicio

de psicoprofilaxis obstétrica son visualmente atractivos.
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Interpretacion: En la figura nro. 28 se observa que las gestantes que acuden al servicio de
psicoprofilaxis obstétrica sobre silos materiales asociados con el programa (como folletos
o catalogos) del Servicio de psicoprofilaxis obstétrica son visualmente atractivos, se
encuentran medianamente satisfechas con un total de 44(73%), por otro lado se observa que
12(20%) gestantes estan satisfechas, mientras que 4(7%) gestantes estan insatisfechas con los
materiales asociados con el programa (como folletos o catdlogos) del Servicio de

Psicoprofilaxis Obstétrica.
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Discusién

Primero. - Las caracteristicas sociodemograficas de las gestantes que asisten al programa de
psicoprofilaxis obstétrica en el Centro de Salud de Wanchag, respecto a la edad son en su
mayor parte entre 19 a 30 afios de edad siendo 32 gestantes, el cual representa el 53.3% y 26
gestantes tienen entre 31 a 40 afios de edad, el cual es el 43.3% y solamente 02 gestantes eran
menor o igual a 18 afios, siendo el 3.3% de la muestra estudiada. Respecto al grado de
instruccion 44 gestantes tienen grado de instruccién superior representando el 73.3% de la
muestra estudiada, 10 gestantes tienen el grado de instruccién de secundaria y 06 gestantes
tienen grado de instruccidn de primaria representando el 10%. En relacién nimero de hijos que
va a tener, 38 gestantes tendran el primer hijo, siendo el 63.3% de la muestra, 12 gestantes sera
el segundo o tercer hijo que va a tener, representando el 20%, mientras que 06 gestantes sera
entre el cuarto a sexto hijo siendo el 10% de la muestra y finalmente las gestantes que tendran
de 7 a maés hijos fueron 4 representando el 6.7%. Dentro de las caracteristicas
sociodemogréficas también se estudid la ocupacion de las gestantes donde se observo que 24
gestantes (40%) tienen empleo, 20 gestantes (33.3%), son ama de casa 8 gestantes son
estudiantes (13.3%) y 8 gestantes (13.3%) no tienen empleo. Respecto al ingreso econémico
mensual 24 gestantes (40%) tienen un ingreso econémico a mas de S/. 951.00 soles, 18
gestantes (30%) tienen un ingreso econdémico entre S/. 501 a S/. 950 soles, 16 gestantes (26.7%)
tienen un ingreso econdmico mensual entre S/. 301 a S/. 500 soles y 2 gestantes (3.3%) tienen
un ingreso mensual menor a S/. 300.00 soles. Finalmente, sobre el estado civil 44 gestantes
(73.3%) son convivientes, 12 gestantes (20%) eran solteras, 4 gestantes (6.7%) eran casados.

Datos similares encontré Pozo D. En su investigacion Satisfaccion percibida por las usuarias
con la implementacion del proceso integrado del embarazo, parto y puerperio donde edad

media fue de 31.93 afios, las mas jovenes tenian 18 afios y la mayor de ellas 46 afios, en cuanto
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al “nivel de estudios, casi la mitad, 198 (46.5%), poseian estudios universitarios, seguidos de
formacion profesional 94 (22.1%), nivel de ensefianza secundaria 74 (17.4 %) y estudios
primarios 60 (14.1%), en relacion al estado civil la mayoria estaban casadas o con pareja 400
(93.5%), solteras 26 (6.1%) y viudas o separadas 2 (0.5%), referente a la situacion laboral 30
mujeres (7%) eran empresarias, el grupo mayoritario estaba constituido por trabajadoras por
cuenta ajena 207 (48.3%), que representan casi la mitad de la muestra, 76 (17.7%) eran amas
de casa, 100 (23.3%) estaban en paro y 15 (3.5%) mujeres tenian otras circunstancias laborales.
De forma similar Jaime C. en su investigacion Satisfaccion de la gestante sobre atencion
prenatal en el consultorio de obstetricia del centro de salud de Tambo, Ayacucho de julio a
setiembre del 2017; encontr6 que la edad de las gestantes fue adulta joven en un 56%, estado
civil conviviente en un 56% y grado de instruccién secundaria en un 51%.” (15), por otro lado
en el trabajo de Tamayo J. encontré en su investigacion, Calidad de atencion y grado de
satisfaccion del usuario de psicoprofilaxis obstétrica en el Hospital Regional de Loreto de enero
a marzo 2017, datos similares respecto a las caracteristicas sociodemograficas, las edades
estaban entre 18 a 23 afios (59%), predominando las que tuvieron educacién secundaria (52%),
convivientes (62%), las amas de casa (51%). También Villavicencio M. en su trabajo de
investigacion Nivel de satisfaccion de las gestantes sobre el programa de estimulacion pre natal
del Hospital Nacional docente Madre Nifio San Bartolomé- 2017, encontro resultados similares
a la presente investigacion respecto a las edades de las gestantes que fueron de 20 a 35 afios en
un 73% (73), menor de 20 afios es el 14% (14), y mayor a 35 afios es el 13% (13).

Segundo. — Con respecto el nivel de satisfaccion de las gestantes que asisten al programa de
psicoprofilaxis obstétrica en el Centro de Salud de Wanchag en el periodo agosto — octubre
2019, se observa que 28 gestantes (46.7%) se encuentran satisfechos y 32 gestantes (53.3%)
medianamente satisfechos con el programa de psicoprofilaxis obstétrica que se brinda en el

Centro de Salud de Wanchag. De forma similar Mathey M. en su trabajo de investigacion Nivel
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de satisfaccion de las gestantes en las sesiones educativas de psicoprofilaxis obstétrica,
Hospital de Apoyo Barranca — Cajatambo, 2016, encontro los siguientes resultados: el nivel de
satisfaccion segun las dimensiones evaluadas fue como sigue: fiabilidad (medio: 50%),
capacidad de respuesta (medio: 64%), seguridad (medio: 58%), empatia (medio: 60%) y
aspectos tangibles (bajo: 58%). Concluyendo que las gestantes que acuden a las sesiones
educativas de psicoprofilaxis obstétrica en el Hospital de Apoyo Barranca — Cajatambo tienen
un nivel de satisfaccion medio con el 54%, seguido por aquellas gestantes con un nivel bajo y
alto de satisfaccion, con el 26% y 20%, respectivamente. Por otro lado en el trabajo de Torres
X. En su investigaciéon Satisfaccion de las primigestas con preparacion de psicoprofilaxis
obstétrica en el parto y puerperio hospital de Tingo Maria, julio a diciembre del 2016, obtuvo
resultados similares llegando a las conclusiones de que la satisfaccion total en el parto en
primigestas con preparacion de psicoprofilaxis obstétrica  mostro una satisfaccion de 82,9%
y una insatisfaccion en un 17%. Mientras que el grupo control presento una satisfaccion de
74,3% y una insatisfaccion en un 25,7%.

Tercero. — Con respecto al nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden al servicio de
psicoprofilaxis obstétrica sobre la fiabilidad en el Centro de Salud de Wanchag, se encontrd
que 36 gestantes (60%) que acudieron al servicio de psicoprofilaxis obstétrica en el Centro
de Salud de Wanchaq, se encuentran medianamente satisfechas, mientras que 24 gestantes
(40%) se encuentran satisfechas y ninguna gestante se encuentra insatisfecha. De manera
similar se observa en Tamayo J. en su investigacion “Calidad de atencion y grado de
satisfaccion del usuario de psicoprofilaxis obstétrica en el Hospital Regional de Loreto de enero
a marzo 2017, encontro resultados diferentes a la presente investigacion, sobre la fiabilidad
tuvo 49.2% de satisfaccion, la de capacidad de respuesta tuvo 58.9%, la de seguridad tuvo
39.5%, y la de aspectos tangibles tuvo 26.5%. El grado de satisfaccion del usuario fue bajo

(44.8%); encontrandose un alto porcentaje de insatisfaccion global (55.2%). Llegando a las
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conclusiones de que la calidad de atencion es deficiente, tomando como en cuenta el porcentaje
de insatisfaccion global de las dimensiones de calidad, lo que se ha visto reflejado en un leve
alto grado de insatisfaccion de las usuarias de Psicoprofilaxis Obstétrica en el Hospital
Regional de Loreto.” (17)

Cuarta. — con respecto al nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden al servicio de
psicoprofilaxis obstétrica sobre la capacidad de respuesta en el Centro de Salud de Wanchag.
Se encontré que 54 gestantes (90%) se encontraban medianamente satisfechas, 6 gestantes
(10%) satisfechas y ninguna gestante insatisfecha con la capacidad de respuesta. De manera
similar se observa en Villavicencio M. en su investigacion nivel de satisfaccion de las gestantes
sobre el programa de estimulacion pre natal del Hospital Nacional docente Madre Nifio San
Bartolomé- 2017; también encontrd resultados similares para la fiabilidad un 72% (72); la
capacidad de respuesta con el 65% (65), seguridad con un 68% (68), la empatia con un 65.8%
(66) y los aspectos tangibles con un 69.5% (70). Llegando a la conclusion de que las gestantes
estan satisfechas con el programa de estimulacion prenatal del Hospital Nacional Docente
Madre Nifio San Bartolomé-2017, reflejando un nivel de satisfaccién aceptable.

Quinta. — Mientras que el nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden al servicio de
psicoprofilaxis obstétrica  sobre la seguridad en el Centro de Salud de Wanchag, se encontrd
que 30 gestantes (50%) se encontraban satisfechas y 30 gestantes (50%) medianamente
satisfechas. De manera similar se observa en “Guerra C. en su trabajo de investigacion nivel
de satisfaccion de las gestantes sobre el programa de psicoprofilaxis obstétrica del Hospital
Nacional Docente Madre Nifio San Bartolomé, enero — marzo del 2016, encontro resultados
similares en la dimension seguridad se mostro un alto nivel de satisfaccion, ya que el 67.4% de
las gestantes estuvo satisfecha e insatisfecha en un 32.6%. En la dimension empatia se
evidencid un alto nivel de satisfaccion, pues el 67.5% de las gestantes estuvo satisfecha y el

32.5% insatisfecha. En los aspectos tangibles se obtuvo un alto nivel de satisfaccion, ya que el
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66.1% de las gestantes estuvo satisfecha e insatisfecha en el 33.9%. Llegando a la conclusion
de que el programa de psicoprofilaxis obstétrica del Hospital Nacional Docente Madre - Nifio
San Bartolomé realizado durante los meses de enero a marzo del 2016 mostrd un nivel de
satisfaccion aceptable” (18).

Sexta. — por ultimo, con respecto al Nivel de satisfaccion de las gestantes que acuden al servicio
de psicoprofilaxis obstétrica ~ sobre los aspectos tangibles en el Centro de Salud Class
Wanchag se encontrd que 12 gestantes (20%) estaban satisfechos sobre los aspectos tangibles,
46 gestantes (76.7%) medianamente satisfechas, mientras que 02 gestantes (3.3%) estan
insatisfechas con los aspectos tangibles del Centro de Salud. De manera similar se observa en
Jaime C. en trabajo de investigacion Satisfaccion de la gestante sobre atencion prenatal en el
consultorio de obstetricia del centro de salud de Tambo, Ayacucho de julio a setiembre del
2017, encontré resultados similares sobre el nivel de satisfaccion sobre los aspectos tangibles
relacionados a la atencién prenatal fue medianamente satisfecho en un 67%; satisfecho en un
23% e insatisfecho en un 11%; llegando a la conclusién de que el nivel de satisfaccién de las

gestantes fue medianamente satisfecho.
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Conclusiones

Primera: segun los datos obtenidos se observa que un total 28 gestantes (46.7%) se encuentran
satisfechos y 32 gestantes (53.3%) medianamente satisfechos con el programa de
psicoprofilaxis obstétrica que se brinda en el Centro de Salud de Wanchag, por lo que se
concluye que la mayoria de las gestantes que acuden al centro de salud se encuentran

medianamente satisfechas.

Segunda: De acuerdo con los datos obtenidos se evidencia que el 60% de las gestantes estan
medianamente satisfechas y 40% satisfechas, llegando a la conclusién de que la satisfaccién
respecto a la fiabilidad llevando al sistema vigesimal se obtiene 12 el cual corresponde a segln

la escala de Likert a satisfecho.

Tercera: se puede observar que el 90% de las gestantes estan medianamente satisfechas y 10%
satisfechas, con lo cual podemos concluir que la satisfaccion respecto a la capacidad de
respuesta, llevando al sistema vigesimal se obtiene 18, el cual corresponde segun la escala de

Likert a satisfecho.

Cuarta: Se observa que el 50% de las gestantes estan satisfechas y 50% medianamente
satisfechas, llegando a la conclusion de que la satisfaccion respecto a la seguridad, llevando al

sistema vigesimal se obtiene 10, el cual corresponde a seguin la escala de Likert a insatisfecha.

Quinta: Se observa que el 76.7% de las gestantes estan medianamente satisfechas y un 20%
satisfechas, llegando a la conclusion de que la satisfaccion respecto a la satisfaccion en general,
llevando al sistema vigesimal se obtiene 15.34, el cual corresponde a segun la escala de Likert

a satisfecho.
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Recomendaciones

Se recomienda al personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrica en el Centro
de Salud de Wanchagq, realizar un conjunto de charlas y talleres informativos sobre la calidad
de atencion, este proceso de capacitacion contribuira que mejorar el servicio del programa de
psicoprofilaxis obstétrica, generando un nivel de satisfaccion alto en las gestantes que acuden

al centro de salud.

Se recomienda al personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrica en el Centro
de Salud de Wanchaq, realizar una implementacion de capacitaciones de manera constante y
periddica, dentro del cual incluir cursos sobre atencion al cliente externo, para poder inspirar

confianza y fiabilidad a las gestantes que acuden a las sesiones de Psicoprofilaxis obstétrica.

Se recomienda al personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrica en el Centro
de Salud de Wanchaq solicitar de un personal adicional para el servicio de Psicoprofilaxis
obstétrica, para poder tener la suficiente capacidad de respuesta para la atencion a las gestantes

que acuden al Centro de Salud de Wanchag.

Se recomienda al personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrica en el Centro
de Salud de Wanchag, con respecto a la seguridad desarrollar un conjunto de capacitaciones
constantes al personal que esta a cargo de las sesiones de Psicoprofilaxis obstétrica, para poder

brindar seguridad a las gestantes que acuden al Centro de Salud.

Se recomienda al personal de salud del programa de psicoprofilaxis obstétrica en el Centro

de Salud de Wanchag acondicionar un area para el desarrollo de las sesiones de psicoprofilaxis
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obstétrica en relacion deponiendo de aspectos tangibles como una adeudada infraestructura
y equipos modernos, asimismo es necesario adquirir equipamiento adicional como material

audiovisual educativo, aire acondicionado, entre otros.
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