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RESUMEN

Objetivo: Determinar las practicas de estimulacién temprana en madres de nifios
menores de un afio que acuden al consultorio de Crecimiento y Desarrollo en el
Centro de Salud Santa Fe Callao 2021. Método: Descriptivo y prospectivo de corte
transversal. La poblacién conformada por 80 madres de nifios menores de 1 afio y
la muestra fueron 58. La técnica fue una entrevista; el cuestionario fue desarrollado
por Meza??, verificado por juicio de expertos y con una confiabilidad, de Kuder
Richardson con kr-20=0.984. Resultados: El 83% (47) de madres de nifios
menores de 1 afio tenian practicas adecuadas de estimulacion temprana y el 17%
(11) practicas inadecuadas. En cuanto a la dimensién motriz, el 69% (40) de madres
realizan practicas adecuadas y el 31% (18) inadecuadas. En cuanto a la
coordinacion, el 76% (44) de madres tenian practicas adecuadas y 24% (12)
inadecuadas. En la dimension lenguaje 64% (37) realizan practicas adecuadas y
36% (21) préacticas inadecuadas. Y en la dimension social 71% (41) realizan
practicas adecuadas y 29% (17) inadecuadas. Conclusiones: Un alto porcentaje
de madres de niflos menores de un afo realizan practicas adecuadas sobre

estimulacién temprana en el Centro de Salud Santa Fe, Callao.

Palabras clave: practicas en salud, madres, desarrollo infantil.
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ABSTRACT

Objective: To determine early stimulation practices in mothers of children under
one year of age who attend the Growth and Development clinic at the Santa Fe
Callao 2021 Health Center. Method: Descriptive and prospective cross-sectional.
The population made up of 80 mothers of children under 1 year of age and the
sample was 58. The technique was an interview; the questionnaire was developed
by Mezal2, verified by expert judgment and with a Kuder Richardson reliability with
kr-20=0.984. Results: 83% (47) of mothers of children under 1 year old had
adequate early stimulation practices and 17% (11) inadequate practices. Regarding
the motor dimension, 69% (40) of mothers carry out adequate practices and 31%
(18) inappropriate ones. Regarding coordination, 76% (44) of mothers had adequate
practices and 24% (12) inadequate. In the language dimension, 64% (37) carry out
appropriate practices and 36% (21) inappropriate practices. And in the social
dimension, 71% (41) carry out adequate practices and 29% (17) inappropriate.
Conclusions: A high percentage of mothers of children under one year of age carry

out appropriate practices on early stimulation at the Santa Fe Health Center, Callao.

Keywords: health practices, mothers, child development.



l. INTRODUCCION

Todo nifio desde que nace hasta los cuatro afios de edad, es evaluado durante su
desarrollo. Esto se denomina evaluacion del desarrollo e implica el uso de escalas
para identificar los signos de alarma. La enfermera, es quien se encarga de
transmitir a los padres, los logros alcanzados de acuerdo a la edad. De modo que

puedan proporcionar a su hijo la estimulacion adecuada en el hogar.

La estimulacion temprana, promueve el desarrollo de la primera infancia al
incrementar y potenciar las condiciones fisicas y sociales del entorno donde el nifio
interactia desde el nacimiento hasta los 5 afios. Ademas de ello, incorporan
actividades especificas para mejorar las habilidades del nifio en cuanto a lo motor,
desarrollo emocional, social y cognitivo. Al fortalecer el vinculo afectivo entre los
padres, estas técnicas brindan al nifio mayor confianza en si mismo, seguridad y

estima modelada por los padres?.

La OMS?informa que 39% nifios menores de cinco afios provenientes de paises en
vias de desarrollo tienen retraso en el crecimiento, poniendo en riesgo de sufrir
deficiencias en areas como el movimiento, la coordinacién y el lenguaje. También
muestra que mas doscientos millones de nifios en esta edad no logran su maximo

potencial cada afo, dejando a muchos nifios vulnerables al fracaso académico.



Los resultados antes mencionados coinciden con el informe de UNICEF3 que indica;
43% de niflos menores de cinco afos, se encuentran en riesgo y no alcanza todas
las fases de su desarrollo, debido a que no reciben atencion cognitiva o
socioemaocional. Todo ello no permite identificar alertas tempranas que faciliten un
diagndstico precoz y correcto. Ademas, esto sugiere que pueden tener déficits en
las areas psicomotoras debido a diversos factores, entre los que destacan los
problemas congénitos o la actitud de la madre para ayudar al desarrollo del nifio.
Los paises con mayores déficits son: Haiti, Venezuela, Bolivia, Pera y Argentina,

con un total de 12.000 nifios, o el 9%.

Segun Garner#, en su teoria de las inteligencias mdltiples, el ser humano tiene una
fuerte capacidad de asimilacion de estimulos durante los primeros afios de vida, al
permitir que la experiencia de los mismos estimulos se exprese en la mayor medida
posible al nivel que cada nifio pueda lograr. La estimulacion de las ocho
inteligencias de los nifios desde una edad temprana debe centrarse en descubrir
su potencial y determinar la mejor manera para que su desarrollo integral se adapte
a su propio camino. Construir una buena base en la etapa temprana marca la

diferencia en la vida adulta.

Segun el Instituto Nacional de Informaciéon Estadistica (INEI)® 2020, el 78.2% de la
poblacién menor de 3 afos tuvieron controles de CRED en los ultimos 3 meses. Se
destaco que el 58,4% de la poblacion en este grupo etario se controlé por los

programas sociales, el 19,8% particularmente y el 21,8% no ejercié ningun control.

Segln la ENDES® 2019, el 17,6% de nifios menores de treinta y seis meses tienen

los controles de CRED. El 13,5% pertenecen a zona urbanay 29,3% a la rural.



El Ministerio de Salud (MINSA)?, en las Normas de Atencién Integral a la Nifiez
2017, indica que el objetivo principal es la promocion del crecimiento y desarrollo
optimo de los nifilos menores de cinco afios, junto con el involucramiento activo de
las familias y de todo el sector salud, para promover practicas adecuadas a nivel
familiar y asi ayudar a nifios maximizar su potencial en cuatro areas: motora,
coordinacion, lenguaje y social. Incluye las sesiones de Estimulacion tempranay la

consejeria integral.

Las enfermeras juegan un papel importante en la evaluacion y control del
crecimiento del nifio y nifia, educacidn y consejeria en estimulacién temprana, sus
beneficios y las pautas a seguir; para desarrollar habilidades cognitivas, fisicas,
emocionales y sociales de los nifios. Desarrollar, reconocer y estimular su potencial

para la mejora de su aprendizaje’.

Durante la evaluacion del desarrollo, la enfermera explica y demuestra las pautas
de estimulacion temprana del nifio a los padres en funciéon de los resultados
obtenidos: desarrollo normal, deterioro del desarrollo y riesgo de deterioro del
desarrollo o déficit del desarrollo. Por eso, se debe enfatizar el papel del enfermero,
ademas de gestionar y aplicar el proceso de estimulacién, para apoyar las
necesidades de la madre y los problemas o dudas que puedan surgir durante el

proceso.

Diversos estudios han demostrado la importancia de estimulacion temprana por los
padres. Al respecto, Chamba® demostré que 76% de madres tenian practica regular
de estimulacion temprana, 18% practica inadecuada y 6% adecuada. En cuanto a

la practica de las madres segun areas; 58% tenian una practica inadecuada en el



area motora, 52% practicas regulares en area social y 76% practicas adecuadas en

coordinacion.

Al respecto, Ayala® en su estudio arrojé que el 59.32% de las madres tienen una
practica adecuada en estimulacion temprana, mientras que el 40.68% de las
madres existe una practica inadecuada. En cuanto a la practica de las madres en
los dominios del desarrollo; el 50,84% tenian practicas adecuadas en el area

motora, 55,93% en lo cognitivo, el 62,17% en lenguaje y el 52,54% en el area social.

Por otro lado, Mamani!® evidencié que 97,8% de madres realizaban précticas
adecuadas y 2,2% inadecuadas. En cuanto a las areas, la practica de las madres
fue adecuada con 84,5% en el &rea motora, 79,3% coordinacion, 82,6% lenguaje y

99,5% social.

De igual manera, un estudio de Ore et al.'! mostr6 que el 98,2% tenia una practica
adecuada de estimulacion temprana. El 92,9% tenian practicas adecuadas en la

motora y el 94,6% en lenguaje y el 91,1% social.

La investigacion tiene importancia técnica normativa, debido a que las son las
responsables de las intervenciones de salud en el CRED, las enfermeras
monitorean el crecimiento y desarrollo de los nifios, acompafnan a los padres o
cuidadores para mejorar las practicas de crianza, cuidar y promover su desarrollo

temprano 1.

El estudio es tedricamente significativo ya que la teoria de enfermeria de Mercer'®
propone tener en cuenta el entorno familiar; en este caso la madre, como
componente crucial en el desarrollo del nifio o nifia. Ademas de fortalecer el vinculo

madre-hijo y lograr una completa autonomia en todos los ambitos propuestos. Es



asi como una madre desarrolla habilidades en el desempefio de las funciones

propias de su rol.

Es importante para la practica de enfermeria, ya que permitira monitorear la
efectividad de la educacion y consejeria brindada por los profesionales de
enfermeria a los padres para garantizar la practica efectiva de la estimulacion

temprana en el hogar.

Los hallazgos del estudio ayudardn a desarrollar estrategias con los padres o
cuidadores para lograr una mejor practica de estimulacion temprana en el hogar en

las areas: motora, linguistico, coordinacion y social.

El Centro de Salud (C.S.) de Santa Fe donde se realizo el estudio pertenece a la
Red Bonilla La Punta en la Microred Santa Fe, Distrito del Callao. La atencion en el
consultorio de CRED esta a cargo de tres licenciadas en Enfermeria. En este
servicio se evalla a los nifios a nivel biopsicosocial, a través de la valoracion fisica
y neurolégica, evaluacion antropométrica y del desarrollo de acuerdo a la edad,
aplicando escalas como el Test peruano abreviado para el nifio de cero a treinta
meses (TAP), el Test de Evaluacion Psicomotriz de dos a cinco afios (TEPSI) y
Escala de evaluacion del desarrollo Psicomotor de cero a dos afios (EEDP).
Asimismo, se realiza a la madres o cuidadores la consejeria integral con base a

diagnodsticos de enfermeria.

La atencién es de lunes a sabado de 8 a 13 horas y de 14 a 17 horas. Debido al
periodo critico de la pandemia y el confinamiento social obligatorio impuesto por el
gobierno, las visitas de las madres a CRED, se redujeron significativamente.
Asimismo, se realizaban 10 consultas en turno de mafiana y 6 consultas en turno

de tarde bajo previa cita.



En cuanto a las estadisticas; el Centro de Salud Santa Fe en el 2020 indic6 que, de
un total de 284 de nifios menores de 1 afio, atendidos el 42% (119) se encontraban
con riesgo de déficit en el area motora, el 27,8% (79) coordinacion, el 15,4 % (43)

lenguaje y 14,8% (48) en social'?.

Considerando este contexto se formul6 este problema de investigacion: ¢ Como son
las practicas de estimulacion temprana en las madres de nifios menores de un afo,
gue acuden al consultorio de Crecimiento y Desarrollo en el Centro de Salud Santa

Fe Callao, 20217

Con base a esto se formula el objetivo general: Determinar las practicas de
estimulacion temprana en madres de nifios menores de un afo, que acuden al
consultorio de crecimiento y desarrollo en el C.S. Santa Fe, 2021. Y como objetivos
especificos: Identificar las practicas de estimulacion temprana en madres de nifios

menores de un afio segun las dimensiones: motora, coordinacion lenguaje y social.



Il MATERIAL Y METODO

2.1. Disefio Metodoldgico

Es cuantitativo, tipo descriptivo, prospectivo de corte transversal, no

experimental.

2.2. Poblacion y Muestra
2.2.1. Poblacion
Se conformé por 80 madres de nifios menores de un afio registradas en
el padrén nominal del servicio de CRED.
2.2.2. Muestra
Fueron 58 madres de nifios menores de un afio que asistieron a los
controles de CRED en el mes de agosto del afio 2021. El tipo de muestreo
fue de tipo probabilistico. Su célculo muestral esta en el anexo 4.
2.3. Criterios de inclusién
e Madres de niflos menores de un afio que acuden a la cita programada
en el consultorio de CRED del C.S. Santa Fe.
e Madres de niflos menores de un afio, que acepten participar
voluntariamente del estudio.
e Madres de niflos menores de un afio que no padezcan de ninguna

enfermedad crénica.



2.4. Técnicade recoleccion de datos

Se utilizaron la entrevista y cuestionario elaborado y validado por Flores’ y
juicio de expertos. La prueba piloto realizada por el autor prueba su

confiabilidad por método Kuder Richardson kr-20=0.984.

En agosto de 2021, se entrevistd a madres de nifios menores de un afio
durante los turnos de dia en la sala de espera de la consulta de enfermeria.

La duracion aproximada de la entrevista fue de quince a veinte minutos.

La herramienta fue un cuestionario de 24 items que mide la practica de
estimulacién temprana de las madres en cuatro dimensiones: motricidad,
coordinacion, lenguaje y social. Para la calificacion de respuestas, 2 puntos

por respuesta correcta y 0 por incorrecta.

Escala de calificacion de las practicas de estimulacion segun dimensiones

Categoria Puntaje | Dimensién | Dimensién | Dimension | Dimension
general Motora | coordinacion | lenguaje social
Practicas 24 — 48 19-36 19 - 36 19 -36 19 - 36
adecuadas
Practicas <24 0-18 0-18 0-18 0-18
inadecuadas
2.5. Técnicas estadisticas para el procesamiento de la informacion

Se aplico el software SPSS. Los resultados estan en tablas de estadistica

descriptiva con sus respectivos analisis e interpretaciones. También en la




2.6.

discusion, estos resultados se comparan con estudios de otros autores que

utilizan fundamentos tedricos.

Aspectos éticos

Autonomia: En la encuesta participaran todas las madres de nifios menores
de un afio, previa explicacion del estudio y consentimiento informado,
pudiendo no participar en el estudio.

Beneficencia: Esta investigacion mejorara las practicas de estimulacion
temprana para las madres de nifios menores de un afio bajo el cuidado de
CRED.

Maleficencia: El estudio no causara ningun tipo de dafio, fisico o psicoldgico,
a las madres involucradas en el estudio.

Justicia: En el estudio participaron las madres de nifios menores de un afio

sin ningun tipo de discriminacion.



[I. RESULTADOS

Tabla 1. Practicas de estimulacion temprana en madres de nifios menores de un
afio que acuden al consultorio de Crecimiento y Desarrollo en el Centro

de Salud, Santa Fe, 2021.

CATEGORIA N° %
Practicas Adecuadas 47 83%
Practicas Inadecuadas 11 17%
TOTAL 58 100%

Fuente: Elaboracion propia

La Tabla 1, muestra 83% (47) de madres realizaban practicas adecuadas

estimulaciones tempranas y 17% (11) inadecuadas.
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Tabla 2. Practicas de estimulacion temprana segun la dimension motora en
madres de nifios menores de un afio que acuden al consultorio de

Crecimiento y Desarrollo en el Centro de Salud, Santa Fe, 2021.

CATEGORIA N° %
Practicas Adecuadas 40 69%
Practicas Inadecuadas 18 31%
TOTAL 58 100%

Fuente: Elaboracion propia.

Latabla 2, se observé que 69% (40) de madres realizaban practicas adecuadas

de estimulacién temprana en la dimension motora y 31% (18) inadecuadas.

11



Tabla 3. Practicas de estimulacion temprana segun la dimension coordinacion en
madres de niflos menores de un afio que acuden al consultorio de

Crecimiento y Desarrollo en el Centro de Salud, Santa Fe, 2021.

CATEGORIA N° %
Practicas Adecuadas 44 76%
Practicas Inadecuadas 14 24%
TOTAL 58 100%

Fuente: Elaboracion propia

La tabla 3, se observé que 76% (44) de madres tenian practicas adecuadas de

estimulacion temprana en la dimension coordinacion y 24% (14) inadecuadas.

12



Tabla 4. Practicas de estimulacién temprana segun la dimension lenguaje en
madres de niflos menores de un afio que acuden al consultorio de

Crecimiento y Desarrollo en el Centro de Salud, Santa Fe, 2021.

CATEGORIA N° %
Practicas Adecuadas 37 64%
Practicas Inadecuadas 21 36%
TOTAL 58 100%

Fuente: Elaboracion propia

La tabla 4, se observo que 64% (37) tenian practica adecuada de estimulacién

temprana en la dimensién lenguaje y 36% (21) inadecuada.

13



Tabla 5. Practicas de estimulacion temprana segun la dimensién social en madres

de nifios menores de un afio que acuden al consultorio de Crecimiento y

Desarrollo en el Centro de Salud, Santa Fe, 2021.

CATEGORIA N° %
Practicas Adecuadas 41 71%
Practicas Inadecuadas 17 29%
TOTAL 58 100%

Fuente: Elaboracion propia

La Tabla 5, se observo que 71% (41) de madres realizan practicas adecuadas de

estimulacién temprana en el dominio social y 29% (17) realizan practicas

inadecuadas.

14



IV. DISCUSION

Para los objetivos generales del estudio, el 83% de madres tenia practica adecuada
de estimulacion temprana y 17% practicas inadecuadas Similares resultados
encontré Gutiérrez'?, mostrando que el 57,9% tenian practica adecuada y el 42,1%
practicas inadecuadas. Asimismo, Mamani'! encontré que el 97,8% de las madres

realizaban practicas adecuadas y 2,2% préacticas inadecuadas.

Los hallazgos del estudio difieren de los de Chamba?®, que mostré: 76% de las
madres practicaban regularmente la estimulacién temprana, 18% malas practicas

y 6% buenas.

La estimulacion temprana es una serie de acciones realizadas durante los primeros
5 afios de vida para que los nifios desarrollen correctamente sus habilidades en
diferentes dominios del desarrollo, identificando asi a tiempo los factores negativos
gue pueden alterar el correcto desarrollo del nifio y evitar consecuencias a largo

plazo 4.

La estimulacién temprana es realizada por enfermeras durante la evaluacion del
CRED y es una funcién esencial para brindar una atencion integral. Las

evaluaciones se realizan durante 11 controles en el primer afio de vida; se utilizan

15



para monitorear e identificar condiciones de riesgo que afectan areas de desarrollo

en ninos o nifas.

La estimulacion temprana se realiza basicamente durante los periodos sensibles
del desarrollo infantil, proporcionando asi a los nifios recursos y comportamientos
adecuados a su edad y etapa evolutiva. El objetivo es que no sientan presion ni
aceleren su proceso de aprendizaje, sino que lo hagan de forma relajante y amena.
Esta etapa, nifios adquieren mayor independencia cuando van creciendo. Por lo

tanto, se le debe proporcionar a la madre una gran cantidad de informacién.*®

Mercerl® sugiere que las enfermeras deben considerar el entorno familiar,
comprender y aplicar la relevancia del papel de la madre en el desarrollo del nifio.
También se debe tener en cuenta que el asesoramiento brindado por enfermeras
puede ayudar a las madres a adoptar una actitud vigilante y responder rapidamente

a los factores que pueden afectar su salud en cuanto al desarrollo del nifio.

Segun Montessoril’, la participacion de la madre es un yugo que no se puede
reemplazar ni sustituir, y crece cuando esta siempre presente y cuando se le da
una orientacién especial, es bueno para el bebé y la madre. Asi, durante el primer
afo de vida, el nifio se desarrolla armonica y perfectamente en todos los aspectos,
y ante esto, es importante prestar atencién a la calidad de las experiencias y/o

incentivos que se le den desde la primera etapa, la cual marcara su desarrollo.

Con relacion al primer objetivo especifico, se evidencié que el 69% (40) de las
madres realizaron practicas de estimulacion adecuadas en la dimensién motriz,
mientras que el 31% (18) inadecuadas. Resultados similares encontré Gutiérrez??,

quien refiere que 60% de las madres realizan practicas adecuadas en la dimensién
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motora y 40% inadecuadas. Asimismo, Mamani® mostré que el 84,2% de madres

realizan practicas adecuadas y 15,8% inadecuadas.

El desarrollo motor es adaptativo y se determina por dominio de uno mismo y del
entorno mediante el logro de la capacidad de sus habilidades motoras como
comunicaciéon en la sociedad. Siguen tres principios; principio cefalocaudal,
proximo distal y grueso a fino. El desarrollo motor normal se atribuye al sistema
nervioso central (SNC), que ejerce un mayor nivel de control sobre los reflejos, y la
maduracion de este sistema, por ello se considera un factor importante en los
cambios del desarrollo.® La dimensién motora, son ejercicios disefiados para lograr

el control del cuerpo: tono muscular y equilibrio.

La enfermera evalUa el desarrollo del niio mediante la aplicacién de pruebas y
parametros estandarizados segun las caracteristicas y edad del nifio y la normativa
vigente. Para esta actividad, se puede utilizar la Prueba Peruana de Evaluacion del
Desarrollo, que evalia los comportamientos posturales y visomotores, para

detectar retrasos en el desarrollo.

De acuerdo con los resultados obtenidos, a pesar de la mayor proporcion de
madres que realizan ejercicios adecuados, la proporcion no es la esperada, lo que
priva a los nifios de estimulos que pueden conducir a una disminucion en calidad
de vida, limitando el desarrollo integral. Por ende, es importante educar y orientar
a la madre sobre las conductas y actividades estimulantes tempranas que se deben

practicar en el hogar, considerando que ella es la madre, primer vinculo del nifio.

En cuanto al segundo objetivo: Se evidencia que 76% (44) de madres tienen
practicas adecuadas en la dimensién coordinacion, 24% (14) inadecuadas.

Gutiérrez!® encontré resultados similares, determinando que el 67,4% de las
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madres realizan practicas adecuadas y 32,6% inadecuadas. Asimismo, Mamani°

encontré 79,3% de madres realizaban practicas adecuadas y 20,7% inadecuadas.

Segun Fernandez®®, “la coordinacion incluye el funcionamiento normal y las
interacciones entre el sistema nervioso central y el tejido muscular”, incluyendo
todas las actividades que requieren un alto grado de coordinacion y madurez,

debido a sus diversos grados de precision y dificultad.

La coordinacion, o también llamada motricidad fina, se refiere a todos los
movimientos que los bebés producen con fines especiales, que a su vez son
controlados por los dedos y las manos o en ocasiones son intencionales, o, mas

especificamente, por el control de los musculos y las terminaciones nerviosas. .20

Todos estos movimientos, junto con los masculos de los brazos, el tronco y la vision,
constituyen una coordinacion motora ojo-mano que requiere el desarrollo de los
musculos y sistema nervioso del bebé. Cabe sefalar que los movimientos que
realiza un nifio en los primeros meses de vida son un reflejo de habilidades motoras

gue no son controladas conscientemente?!.

La dimensién de coordinacién incluye todas las actividades que contribuyen al
desarrollo de las estructuras cognitivas. Su bebé aprendera a mover y controlar los
juguetes por si mismo y podra sentarse, explorar, arrastrar y lanzar juguetes. El
desarrollo en agudeza sensorial y coordinacion entre ellas permitiran que el nifio

tenga una amplia experiencia para un 6ptimo desarrollo cerebral’.

Cualquier nuevo descubrimiento, implica un pequefio cambio en el cerebro del
bebé, y por eso hablamos de psicomotricidad, sabiendo que las partes mentales

que tiene el bebé siempre se definen en funcidon de tratar lentamente con el
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entorno!®. Esta principalmente bajo el cuidado del entorno familiar, por

consecuente, es la madre quien dara las primeras lecciones a sus hijos.

En cuanto al tercer objetivo especifico, se evidencio que el 64% (37) de las madres
tienen una practica adecuada del lenguaje y 36% (21) inadecuada. Gutiérrez?
encontrd resultados similares13, encontrando que el 71,1% (135) de las madres
realizan practicas adecuadas y 28,9% (55) inadecuadas. Mamanil0 también estuvo
de acuerdo, determinando que el 82,6% de madres realizan practicas adecuadas,

mientras que 17,4% practicas inadecuadas.

Los resultados difieren de los hallazgos de Chamba?® quien evidencié que 40% de

las madres realizan malas préacticas, 34% regulares y 26% buenas practicas.

El desarrollo linglistico esta intrinsecamente ligado con la madurez cerebral del
nifio y entorno social familiar donde se desarrolla. Este desarrollo se le conoce
como periodo prelinguistico, en el que los bebés continlan haciendo balbuceos

sutiles que gradualmente evolucionan hacia expresiones vocales??.

Ahora bien, para que el lenguaje superior se convierta en palabras, depende
principalmente de ciertas areas de la corteza cerebral, como el area de Wernicke,
gue se encarga de controlar el propio lenguaje, comprender las letras, formas y
sonidos, de modo que el &rea de Broca sea el encargado de dotar al cerebro de los
circuitos necesarios para que lo anterior pueda convertirse en una palabra propia.
El proceso de produccién del lenguaje es mas lento que el proceso de comprension,
por lo que en el primer afio de vida; el nifo comprende bien el lenguaje con palabras

sencillas y frases claras?.

Vygotsky 23 explica en su teoria que durante el primer afio de vida ese lenguaje y

pensamiento van de la mano, y después de unos afios estos dos eventos se juntan,
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produciendo grandes cambios en el bebé. El lenguaje, en la medida que se
desarrolla el nifio, se convierte en un medio de comunicacién; y los procesos
comunicativos se presentan desde mucho antes del uso del lenguaje. Los nifios
inician este proceso con otras personas a través de gestos, sonrisas, movimientos

corporales y reacciones emocionales.

En cuanto al cuarto objetivo, se evidencia que el 71% (41) de madres cuentan con
practicas socialmente adecuadas, mientras que 29% (17) inadecuadas. Gutiérrez
encontré6 que el 78,9% de madres realizan practicas adecuadas y 21,1%
inadecuadas. Del mismo modo, Mamanil0 hallé que el 99,5% de madres realizan

practicas adecuadas y 0,5% inadecuadas.

La dimensién social pretende proporcionar mayor grado de autonomia asociado
con hébitos béasicos de independencia y comportamiento social normal. La familia
juega un rol relevante en el desarrollo de esta sociedad en los primeros afios de la
infancia, por lo que es un don importante para adquirir las habilidades sociales

necesarias para un desarrollo saludable!?.

Segun Erikson en su Teoria de las Etapas Psicosociales, asegura: la interaccion
genera confianza en si mismo y seguridad, un nifio tendr& compromiso confiado a
explorar el mundo social e integrarlo a su personalidad. Por ello, es importante
identificar orden de vinculos afectivos y su interdependencia con la familia y la
sociedad para generar confianza en el nifio y lograr que se abra a nuevos estimulos

y situaciones sin miedo ni dudas.

Kayel’, afirma "lo que importa es la actitud familiar". Las actitudes positivas de estos
son indicadores de relaciones optimas, muchas veces entendidas como afecto,

juegan un papel vital en desarrollo de cualquier niflo. Los padres tienen la
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capacidad y la tarea de promover estos estimulos en sus hijos, quienes, a su vez,
son los primeros formadores de sus vidas. Cabe sefalar que cuando nos referimos
a estimulos positivos, podemos considerar aquellos que los infantes pueden

explorar, aprender, jugar y aprender nuevas habilidades en su vida diaria.

En conjunto, es fundamental que el personal de salud sea eficiente y eficaz en la
construccion de relaciones calidas y cercanas, brindandoles toda la educacion e

informacion para facilitar estimulacion temprana del nifio en el hogar.
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V. CONCLUSIONES

Un alto porcentaje de madres de nifios menores de un afio que acuden al
consultorio de CRED, realizan practicas adecuadas sobre estimulaciéon
temprana en el Centro de Salud Santa Fe, Callao en el 2021.

En la dimensién motora, la mayoria de madres de nifios menores de un afio
que acuden al consultorio de CRED, realizan practicas adecuadas de
estimulacién temprana en el Centro de Salud Santa Fe, 2021.

En la dimension coordinacion, el mayor porcentaje de madres de nifios
menores de un afio que acuden al consultorio de CRED realizan préacticas
adecuadas de estimulacion temprana en el Centro de Salud Santa Fe, 2021.
En la dimension lenguaje, la mayoria de madres de nifios menores de un
afio que acuden al consultorio CRED realizan practicas adecuadas de

estimulacién temprana en el Centro de Salud Santa Fe, 2021.

En la dimensién social, en su mayor porcentaje las madres de nifios menores
de un afio que acuden al consultorio CRED realizan practicas adecuadas de

estimulacién temprana en el Centro de Salud Santa Fe, 2021.
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VI. RECOMENDACIONES

A las enfermeras del C.S. y en especial a las licenciadas de enfermeria a
cargo del consultorio de CRED, desarrollar la educacion y consejeria a la
madre, de acuerdo a la normatividad vigente asegurando el desarrollo de las
practicas en estimulacion temprana en el hogar.

Implementar estrategias de seguimiento y monitoreo de las madres de nifios
menores de un afio que no asistan a las evaluaciones de CRED y de nifios
gue presenten problemas en el desarrollo.

A los investigadores desarrollar trabajos de investigacién sobre factores que
limitan que las madres realizan practicas de estimulacion temprana en el
hogar, investigaciones longitudinales a nifios menores de un afo que no

asisten a los controles de CRED.
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VIl.  ANEXOS
ANEXO 1: INSTRUMENTO

CUESTIONARIO

=ra. Madre de familia, el presente cuestionario tiene por finalidad conseguir
informacion acerca de la practica gue tiene Ud. Sobre estimulacion temprana de
sU nino menor de un ano. Es muy importante v necesaro que usted nos de
respuestas sinceras ya que el resultado gue se obtenga seran datos a conocer

posteriormente y asi contribuira en el beneficio v desarrollo de sus hijos.
Insfrucciones:
Margue con una X el casillero que le corresponde:

1. Edaddela mal:!re:|

2. Lugar de procedencia:

3. Mimero de hijos:

4. Edad del nifo porgue el que acude al contral:

5. Grado de instruccion:

Primaria completa { ) Secundaria incompleta ()
Primaria incompleta [ ) Superior completa | )
Secundana completa [ ) Supernor incompleta ()

6. Estado civil:
Soltera [ ) comviviente [ )
Casada ) Divarciada ()
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7. Ocupacion:
Ama de casa [ )
Independisnta | )

Esfudiants { )
DATOS ESPECIFICOS:

A continuacion, se presentan aclividades, Ud. Debe manifestar S las realiza o

MO las realiza con su ning:

Cuestionario ki1 | NO

Para estimular al bebe de 0 — 2 meses en &l area motora

M. ;i Le mueve las piernas del bebe haciendo bicicleia?

'd. ; Le coge de las manitos v bo lleva a |a posicion sentado?
M. ;Lo coloca de barriguita para que intente levantar la cabeza?
M. ;i Le cuslga juguetes para que intente tocaros librementa?
M. ; Lo posiciona boca abajo y le da massjes en la espalda para
que levantes |a cabeza?

'd. ; Cuando termina de banarlo le parmite moverse libremente
¥ QUE jusgue COn SU propio cuerpa?

Para estimular al bebe de 0-3 meses en el area coordinacion

M. ; Le coloca juguetes colgantes, moviles y objetos con colores
blancos y negros?

M. ; Le coloca jugustes musicales 2n la cuna?

M. ; Le mueve un sonajero hacia amriba v abajo en 15 cm?

M. ;Lo coloca boca amba acerca sus manos frente a sus ojos
para que &l bebe las ochserve?

'd. ;ze mueve de un lado a ofro hablandole y sonriendole,
tratando de gue &l lo siga con la mirada?

'd. ; Considera perjudicial el uso de manoplas en los bebes?
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Ud. cuando le canta lo hace ritmicaments ulilizando aplausos?

Md. desde distintas ubicaciones lo llama por su nombre para gue
trate de wbicaro con la mirada?

Ild. relaja & su bebe a fraves de canciones infantiles o musica
clasica?

Para estimular al bebe de 0-3 meses en el area social

Ud. ;ilo armulla y ke brinda sw calor de madre cuando ke da de
lactar?

d. ; permanecs frente a el sonnendole?

Ud. ; cuando lo bana le da jugustes y l= brinda confianza?

IId. ; cuando sonne su bebe acaricia su carita?

IMd. ;tiene como habito saludar cuando llega de algun lugsr v
despedirse de su bebe cuando se retira’?

rd. ;le muestra objetos lamativos que generen en 2| felicidad?

Para estimular al bebe de 4-6 meses en el area motora

IId. ; Lo sienta con apoyos de cojines?

IId. ; Lo coloca boca abajo para gue gatee?

M. ;Le estira sus piemas y brazos del bebe frecuentemente?

M. ;Llama su atencion con objetos sonoros en distintas
direcciones para llamar su stencion gire su cabeza?

M. ;Cuando lo bana permite que juegue con el agua y mueva
sus brazos y piemas libremente?

IMd. ;Lo ayuda a aplaudir tomando sus manos hasta que &l lo
reslice sola?

Para estimular al bebe de 4-6 meses en el area coordinacion

M. i Se esconde vy hace sonar un vaso, para gue la busgue?

IMd. ;Le ofrece cbjetos peguencs para gue intente cogerlos
haciendo pinza con sus dedos, estando a sw lado?

M. ;Lo deja que coja la cuchara™?

M. ; Cuando le cambis de ropa, juega cubriendoza el rostro con
una tela y que el intente sacarla con sus manos?

M. ; Juega con el nino & lanzar objetos a diferentes direcciones?
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IMd. ;Le muesira objetos v juega ofreciendole y pidiendole el
objeto?

Para estimular al bebé de 4-6 meses en el area lenguaje

d. ;L= canta canciones infantiles?

Ud. ;Cuando le da de comer les nombra a todas las personss
que se encuentran cerca?

IMd. ; Le serals las cosas por su nombre completo?

IMd. ;A la hora del bano y de la alimentacion canta suavemente

Ld. ; Repite los gestos v sonidos que resliza?

IJd. ;Lo llama por su nmombie sin usar uso de diminutivos o
sobrenombres?

Para estimular al bebe de 4-8 meses =n el area social

Ud. ; Coloca al ning frente a un espejo’™

Ud. ; Se colocs frente &l bebe v 52 cubre la cara con wuna tela?

Ud. ;Cada wvez que sonrie hace lo mismo, igual cueando llora o
bosteza?

d. ;Lo sbraza constantermente y le dice que lo quisre?

IMd. ; Le demuesira una sonrisa siempre gque el se despierts?

IMd. ; Su familia tambien participa en 2l cuidado del babe?
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Para estimular al bebe de 7-12 meses en el area motora

M. ; Lo ayuda a pararse apoyvandose en los musbles?

M. ; Le permite gatesr [lbramsante?

IMd. ;Coloca al nine boca abajo con su juguete favorito delante
de &7

M. ; Le realiza masaje en las rodillas pars gue s= forislezcan?

M. ; Permite coger la cuchara en la hora de los alimentos?

M. ; Cree que el uso del andsdor es sdecusdo?

Para estimular al bebe de 7-12 meses en el area coordinacion

Ud. ilLe permite que jusgue con libros infantiles dejando gue
pase las hojas, sunque mo lo haga de uno &n unc?

d. ; Cree que es importante el gateo para el desamollo de su
bebe?

IMd. ; Le permite tocar fodo lo que este a su alcance v le llame |a
atencion?

Ud. ; Le permite jugar en &l susls con sus jugustas?

Para estimular al bebé de 7-12 meses en el area lenguaje

IMd. ;Le ensena los sonidos gue emiten cosas y animales [pio-
pio, guau-gusu}?

IMd. ; Le canta canciones acompanadas con gestos que &l puede
imnitar?

d. ;Le repite cadas uno de sus vocalizaciones?

IMd. ; Cuando emite sonidos el responde con una sonrisa?

Ud. ;iLe mombra los objetos vy personas ufilizando diminutivos
[parmrito, gallito, pollite)?

M. ; Cree imporiante repetir todo lo que dice su bebe?

Para estimmular al bebe de 7-12 meses en | area social

IMd. ; Hace participar al ning en las reuniones familiares?

M. ; Oeja gue permanezca con otros ninos de su edad y adultos?

Ild. ;Le ensena & expresar diferentes sentimientos con los
gestos?

IMd. ; Cuando su bebe siente miedo o llora le habla con dulzurs™?

d. ; Permite gue su bebe participe en pasecs familiares?

M. ; Cree que es importanie quea tenga un lugar en la meza ala
hora de los alimentos?
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ANEXO 2. OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE

Variable Definicion Dimensiones INDICADORES ESCALA
Operacional
Practicas de| Son el conjunto 033 meses:
Estimulacion | de sccicnes que | p e - Musve las piemas del bebe haciendo bicicleta, Adecuadas:
Temprana en| ubiiza la madrs Mot - Lo e de las manitos v ko lleva = la posicion 24 - 5%
madres de | para estimular a ra 5EI'I£=:9|| ¥ P Inadecuadss
in i I= ' = 24
rines =4 mm, =n =S - Lo coloca de bamiguita para que intente levantar la
menores de| custro aress de
un ano desamolle de Is cabezs.

Estimulacion

Tempransa ¥
ectas son
adoguiridas &
traves de Iz
expensncia. Se
valors mediante

la observacion.

Zusdna juguetes para gue intente tocarlos.
Faosiciona boca absjo ¥ le da masajes en la espalds
para que levante ks cabeza.

Sa musve libremante v jusga con su propéo cusrpo

4 5 G meses:

Se sienta con apoyo.

Estimulo del gateo bocs abajo.

Estira sus piemas y brazos.

SAywda a coger chjetos con las manos.

Ltiliza objetos sonoros en distintas direcciones para
llzrar su stencion.

Juegs con el agua y mueve sus brazos y piemas
libremente.

Aplaude hasts que el lo realice saolo
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7 a 11 meses:

- Ayuda sl bebe 5 pararse con apoyo
- Empizzs a gatesr
- S&mantiens sentado por un tiempo largo

- Coloca &l nine boca shejo con su juguste.
- Permite coger la cuchars.

- Estimulz & caminar con apoyo.

Dimension | 0 a3 meses: Adecuadas
Coordinacion - Diosers objetos solo en banco y negro. 24-4
- Dibsersa y juega con juguetes musicales en la cuna. Inadecusga:
- Sague el movimiento del sonajero =24
- Mugve la cabeza y ojos en direccion a la iz o
sonido
- Dibserss cosas en movimiento
- Uso de manaoplas
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4 g @ meses:

Sujets chietos estimulado por el reflejo de prensian,
Intenta coger objefos haciendo pinza con sus
dedos.

Cogs la cuchara.

=& cubre al rostro para que intente buscarla,

Busca objetos a diferenie distancia.
Le pide buscar &l chjeto que se le muestra.

78 11 masas:

Irnits pastos v aplaude.
Coge un vaso,
Faza las hojas de los lbros uno por uno.

(zatea.
Coge objetos de su alrededar,

Juega libremente.
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Dimensicn
Lenguajs

da 3 meses-

Irnita somidos

Imita gestos

Emite primmeros sonidos guburales.

Ubica con la mirsda cuando ko llaman por su
(glelpyinlg=%

S= relaja escuchando canciones infantiles o
musica clasica.

&4 g G meses

Lo colocs fremte 2 wn espajo.

Riz a menudo frente a2 &l o ella vy muesirs
interés por las personas.

Recib=e shrazos constantements

Balbuces muscho.

Esie atento a todos los sonidos gus emite ks
mamas.

Emite sonidos més prolongados.

mesas

Lo mita cusndo comisnza emitir consonantes
sueltas v silabas.

Irmita gestos

Responde con unma sonrisa

Repit= todo ko gque == k= dice.

Emnite palabras corias.

Comprends Srdemes simples.

Adecisadas:
24 — 45
Inadecuadss

< 24
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Dimension
Social

a3 meses

Al momenic de darle de lactar, le amulla ¥ =
brinda su calor

Le sonrie frente a <l

& la hora del banio le brinda juguetes

Muesira carifio cuando sonrna

Lz =aluds al Begar v == despide al sslir de
alguna habitacidn.

L= rmuestra ochjetos llamstives gue geners
felicidad

4 5 5 meses-

Se coloca al mino en fremte de un espejo.

Sa coloca frente al bebs v s cubre |a cara con
ums teds.

Imita emociones (sonrair, llorar]

Lo sbhraza constantements v |2 dice gus = ama
Le musssira wna sonrsa cusndo se despierts
L= familia participa ded cuidado del bebe

Adacuadas:
24 - 42
Inadecuadss-

<24

meses!

Farticipa en rewniones familiares imtegrandolo
con la familis

Famianecz con otros ninos de su edad vy
adultos.

Exprasa con gestos, difersntes sentimisntos.
Cusndo siemte misdo |la madre = abla con
dulzura

E=stimula que participe an la meza a la hora de
lo= alimentos.
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ANEXO 3: TABLA DE INDICADORES

ITEM 3 2l HO Tatal

n % n % no100%
UM le muewe las pismas del bebe hacenda 49 &4.5% 9 1556% 58 100%
bicicleta?
gL, e coge de [as manitos ¢ ko leva a la posicion 55 94.8% 3 0 B¥% 58 100%
sentada?
JLo cokca de barnguita para gue indente levantar 52 69.7% 6 103%m 58 100%
la cabeza?
jle cuelga juguedes para que intente jocados 46 0 TR5% 12 207%m 58 100%
libremente?
JLo pasiciona boca abajo v le da masajes en s 49 B4.5% 9 1558% 58 100%
aspalda para que levante la cabeza?
UMl Cuands leming de bafardo le permite 47 B1.0% 11 190% 58 100%
maverse librements y que jusgue con S0 progio
Gusnpa’?
g UL Lo sienta con apoya de cajines? T GEEW X1 362%W  5E 100%
f ML o coloca boca abajo para que gates? 41 70 17 2853%m 58 100%
gl jLe estira sws piemas v brazos del bebe 47 &1.0% 11 190% 58 100%
fracueniemante?
JUML Llama su adencidn con abjedes sonoros en 51 &7.9% 7 121% 58 100%
distintas direcciones para Tamar su atencion ¥ gine
sU cabherat
WM. Cuando lo bafia permile que jusgue caon o 51 &79% 7 121% 58 100%
agua ¥ muesa sus brazas ¥ piernas libremente?
f UM Loayuda & aplaudir somanda sus manos hasta 48 &28% 10 172% 58 100%
que & o realics sola?
UMl Lo ayuda a pararse apovandose en los 46 0 79.53% 12 207% 58 100%
muehles?
JLML Le parmile gatear libramenie? 46 7O.3% 12 207w 58 100%
WM. Coloca al nifie boca abajo con su jugests 45 77.6% 13 224% 58 100%
favorita dedante de &7
JUML Le pealiza masaje en las rodilas paraquess 489 &456% 9 156% 58 100%
fortalezcan?
JUML Permite coger la cuchara en b bora de fos 46 79.53% 12 207% 58 100%
alimentas?
J LML erme que &l wss dal andadaer an adecusda? 47 B1.0%% 11 17.68% 585 100%
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ITEMS 1] NO Total

n % n k! n100%

;Ud Le coloca juguetes colgantes, moviles y 45 778% 13 Z24% 53 100%

objetos con colores blancos y negros?

$Ud., e colocs juguetes musicsles en ks cuna? b Tr8% 13 Z24% AR 100%

(e musve un songjero hacis amba y sbajo en 40 E45% 8 15A% B 100%

15em?

;Ud. lo coloca boca armibs scerca sus manos frente 47 81.0% 11 180% 58 100%

8 =2us ojos para que el bebe las observe?

;ze mueve de un lado a otro hablandole y 51 &78% 7 121% 53 100%

zonnendole tratando de que el lo siga con s

mirads?

;Ud. Considers perjudicial el uso de manoplas en 45 778% 13 Z24% 53 100%

los bebas?

;Ud. Se esconde y hace sonarunvasoparaque 48 E48% 0 1558% B2 100%

la busgue?

;Ud. Le ofrece objetos pequencs para que intente 52 207%% & 103% 53 100%

coperlos haciendo pinza con sus dedos, estando 8

su lado?

¢ Ud. Lo deja que coja la cuchara? 2 100% O 0% 58 100%

;Ud. Cando le cambia la rops, juega cubriendoseel 51 &70% 7 121% 53  100%

rostro con una fela y gue &l intente sacarls con sus

manos?

:Ud. Juega con el nino & lanzer objetos a diferentes 53 914% 5 B88% 58 100%

direcciones?

;Ud. Le muestrs chjetos y juegs offeciendole y 53 914% 5 268% 58 100%

pidiendo el objato?

;Ud. Juega con el a imitar gestos, arugar papel, 53 100% 0 0% 52 100%

aplsudir?

;Ud. Le permite que coja cosas, como suvaso? 85 948% 3 B2% BB 100%

;Ud. le permite que jusgue con libros infantiles 47 81.0% 11 180% 58 100%

dejando que pass las haojas, sungue no lo haga de

una &n una?

;Ud Cree gue es importanie el gateo pars e 46 703% 12 703% 53 100%

desarrollo del bebe?

;Ud. Le permite tocartodo lo que este asualcance 44 75839 14 241% 58 100%

y e llame la atencion?

;Ud. le permite jugar 2n el suslo con sus jugueetes? 43 T41%% 15 Ta1% B 100%
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ITEMS = NO Total

. I %a n % n 100%
i Jd. imita los sonidos que hace &l bebe? 48 BE% 3 127% B 100%
;\Jd., le hace gestos con laboca, cjosynanz frente 42 V37% 15 28.3% 58 100%
35U rostro?
i Ud. |2 canta mientras lo cambis de ropa? 32 552% 26 448% 58 100%
;Ud. cusnde le canta lo hace mtmicamente 50 882% 3 13.8% 52 100%
utiizando aplausos?
;Ud. desde distintas ubicacionss ko llama por su 30 882% & 138% 52 100%
nombre para que trate de ubicarlo con la mirada?
;Ud. relais a su bebe a traves de canciones 51 870% 7 121% 53 100%
infantiles 0 mdsica clasica?
;Ud. l= canta canciones infantiles? 47 20% 11 180% 58 100%
;Ud. cuando le da d= comer les nombra atedas las 48 828% 10 172% 52 100%
pErsonas que s encuentran cerca’?
i Ud. l2 senala |as cosas por su nombre completo? 50 B62% 8 13.8% 53 100%
;Ud. 3 la hora del bano v |a alimentscion canta 52 B14% 5 88% 53 100%
suavemente?
i Ud. repite los gestas y sonidos que realiza? 48 B45% 9 15E% 38 100%
;Ud. lo Bama por su nombre sin usar uso de 42 V24% 16 2T.8% 58 100%
diminutivas o sobrenombres?
;\id. b= ensena los sonidos que emiten cosas y 45 T76% 13 224% 53 100%
animales (pio-pio guau — guaw)?
;i Ud. le canta canciones acompanadas con gestos 45 776% 13 224% 53 100%
que &l puede imitar?
;Jd. = repite cada uno de sus vocalizaciones? 44 Ta0% 14 241% 53 100%
;Ud. cuando emite sonidos el responde conwna 47 81.0% 11 180% 58 100%
sonrisa’?
;Ud. le nombra los objetos y personas ublizando 44 7383% 14 221% 53 100%
diminutrvas (permito, gallito, pollita)?
;Ud. cree importants repetir todo lo que dice su 34 B831% 16 69% 53 100%

bebe?
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ITEMS Sl NO Total

n % n k! no100%

;Ud Le coloca juguetes colgantes, moviles y 45 778% 13 224% A2 100%

objetas con colores blancos y negros?

£ Ud., le coloca juguetes musicales en ls cuna? 45 TTe% 13 Z24% B2 100%

ile mueve un songjero hacia amiba v sbsjo en 49 245% 0 155% B 100%

15cm?

;Ud. lo colocs boca amiba acerca susmanes frente 47 31.0% 11 18.0% 52 100%

8 5us ojos pars que el bebe las observe?

;e mueve de un lsdo & ofro heblandole v 51 378% 7 121% 53 100%

sonnendale fratando de que &l lo siga con s

mirsda?

;Ud. Considers perjudicial &l uso de manoplas en 45 778% 13 Z24% 53 100%

los bebes?

;Ud Seescondeyhace sonarunvasoparaque 49 348% B 1558% B 100%

|3 busque?

:Ud. Le ofrece objetos pequenos para que intente 52 207%% & 103% 52 100%

cogerlos hacendo pinza con sus dedos, estando &

su lado?

i Ud. Lo deja que coja la cuchars? 5 100% 0 0% 58 100%

:Ud. Candole cambia la ropa, jusga cubriendose el 51 &78% 7 121% 53 100%

rostro con una tela v gue el intente sacara con sus

manos?

:Ud. Juegaconelnino alanzar chjetos adiferentes 52 914% 5 28% 58 100%

direcciones?

;Ud, Le muestra chjelos y juegs offeciendole vy 52 914% 5 868% 52 100%

pidiendo el objeto?

:Ud, Jusga con el 2 imitar gestos, amugar pepel, 52 100% 0 0% 52 100%

aplaudir?

¢ Ud. Le permite que coja cosas, como su vaso? B B48% 3 B2% B2 100%

;Ud. le permite que jusgue con libros infantiles 47 81.0% 11 10.0% 52 100%

dejando que pase |as haojes, aungue no lo hags de

und &n und?

;Ud. Cree que es importante el gateo para el 46 TB3% 12 783% 52 100%

dezarrollo del bebe?

;Ud Lepermite focarfodo loque este s sualcence 44 75.03% 14 241% 58 100%

v | llame |z atencion?

;Ud. e parmite jugar en el suslo con sus juguetes? 43 T41%5 15 T41% BB 100%

44



ANEXO 4. FORMULA DE CALCULO DE LA MUESTRA

22 "p*gq*N

E:N=-1)+2="'p*q

Cionde:
W= Poblacion total
M= tamano de I3 muestra de estudio

p ¥ §= probabilidad de una vanable de formnar parte o no de la messira (pconun
calor de 0.5 y q con un valor d= 0.86)

z= parametro que depende nivel de confianza {2l valor de Z= 1.08)
E= amor musstral

n'= 1.86° =05 =094 * 502

0.05° (80— 1) +1.962* 0.5 0.08

n°= 52 madres de nnos menores de un ano gue acuden al consulorio de
Crecamiento y Desamollo ded Centro de Salud Santa fe
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ANEXO 5: CONSENTIMIENTO INFORMADO

UNIVERSIDAD SAN MARTIN DE PORRES FACULTAD DE
OBSTETRICIA Y ENFERMERIA

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo del esiudio: Précticas de estimnmulacion temprana en madres de nifics menores
de un afic, que acuden al consultorio de crecimiento v desarrcllo ©.5. Santa Fe

Callao 2021.

Irwvestigador: Carla Victoria Pichiling Prado

El objetivo de este estudio es: Determinar las précticas de estimulacidn femprana en
madres de nifics menores de un ano, que acuden al consultorio de crecimiento ¥

desarrcllo en el C.5. Santa Fe, 2021.

Se rezlizara una enfrevista por parte del investigador para recoger informacion acerca
de la wariable relacionada con el estudic ¥ s2 medira las practicas de estimulacion
temprana mediante un cwesfionaro validado para este fin. La informacion obtenida a

traweés de esta enfrevista seré mantenida bajo estricta confidencialidad.
0 e e o e o e e e e e e e e e e e o e e e o e e e e e e e e

He sido informado de los beneficios de esta investigacion, del caracter confidencial de
las respuestas, he podido hacer preguntas, he disipado mis dudas y he recibido

informacidn sobre el mismo a traves del investigadaor.
Comprendo gue mi participacidn es voluntara y que puedo retirarme cuando o desee.

woluntariamente presto mi conformidad para participar en esta investigacion.

FIRRAA

Ol
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ANEXO 6: INFORME DE AUTORIZACION DE LA APLICACION DE LA
ENCUESTA C.S. SANTA FE CALLAO

_J"F GOBIERNO REGIONAL DEL CALLAO
Xy REGIONAL DIRECCION EJECUTIVA DE RED DE SALUD BONILLA LA PUNTA
KSZ/° CALLAD MICRORRED “SANTA FE”
C.S. “SANTA FE”
“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo del Fortalecimi de la Sob ia Nacional”

INFORME N° 22 & -2022-GRC/DIRESA/DRBLP-MRSF

A 2 Dra. Hilda Baca Neglia

DECANA USMP
ASUNTO : AUTORIZACION PARA REALIZAR ENCUESTA
FECHA : Callao, 19 de Abril del 2022

Por la presente me dirigo a usted, para saludarla cordiaimemente y a la vez
informarle que esta jefatura autorizé a la Srta. Carla Victoria Pichiling Prado a realizar la
aplicacién de la encuesta “PRACTICAS DE ESTIMULACION TEMPRANA EN MADRES
DE NINOS QUE ACUDEN AL CONSULTORIO DE CRECIMIENTO Y DESARROLLO”
en el centro de salud a mi cargo, durante el mes de agosto del afio 2021.

Sin otro particular, quedo de Ud.

Atentamente,

SALEOICO JETE
C M P 244a2<¢

DMCHR/dab

e Archivna
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