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RESUMEN

La investigacion, Apoyo social percibido y los cuidados del embarazo durante el
contexto de pandemia en gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco
2021, se desarrollé con el objetivo general de, “Determinar la relacién que existe entre
el apoyo social percibido y los cuidados del embarazo durante el contexto de pandemia
en gestantes”. Metodologia: investigacién basica, de enfoque cuantitativo y nivel
relacional. La muestra conformada por 60 gestantes, en quienes se emplearon dos
cuestionarios mediante la encuesta como técnica; una para evaluar el apoyo social
percibido durante el embarazo y la otra para los cuidados del embarazo.

Resultados, en un 38,3% el apoyo social fue de nivel medio; en un 33,3% fue
bajo; y, en un 28,3% fue alto. Por otra parte, en un 38,3% de las gestantes, los cuidados
del embarazo fueron parciales; en un 31,7% fueron adecuadas; y, en un 30,0%, fueron
limitadas. Las mayores frecuencias en relacién a las dimensiones de los cuidados del
embarazo durante la pandemia, se tienen: El control prenatal fue adecuado (43,3%);
los cuidados alimenticios fueron parciales en un 45,0%; los cuidados fisicos fueron
parciales en un 48,3%; los cuidados psicoemocionales fueron parciales en un 46,7%;
la estimulacion prenatal fue adecuada en un 36,7%.

Conclusién, Los cuidados del embarazo durante el contexto de pandemia, en su
mayoria se presentan como parciales (38,3%) y, el apoyo social percibido en las
gestantes se presenta con nivel medio (38,3%); con un margen de error < 0,05 estas
variables se relacionan de forma significativa, directa y fuerza moderada (p-valor = ,000;
Tau b de Kendall = ,677); haciendo indicar que mientras el apoyo social percibido en
sea bajo, los cuidados del embarazo durante el contexto de pandemia, serén parciales
o limitados.

Palabras clave: Apoyo social percibido, cuidados del embarazo, pandemia

covid-19



ABSTRACT

The research, Perceived social support and pregnancy care during the pandemic
context in pregnhant women users of the Huariaca Health Center, Pasco 2021, was
developed with the general objective of "Determining the relationship between perceived
social support and pregnancy care during the pandemic context in pregnant women".
Methodology: basic research, quantitative approach and relational level. The sample
consisted of 60 pregnant women, in whom two questionnaires were used as a survey
technique; one to evaluate the perceived social support during pregnancy and the other
for pregnancy care. Results: social support was medium in 38.3%, low in 33.3%, and
high in 28.3%. On the other hand, in 38.3% of the pregnant women, pregnancy care was
partial; in 31.7% it was adequate; and in 30.0% it was limited. The highest frequencies
in relation to the dimensions of pregnancy care during the pandemic were: prenatal
control was adequate (43.3%); nutritional care was patrtial in 45.0%; physical care was
partial in 48.3%; psychoemotional care was partial in 46.7%; prenatal stimulation was
adequate in 36.7%. Conclusion, Pregnancy care during the pandemic context is mostly
partial (38.3%) and the social support perceived in pregnant women is medium (38.3%);
with a margin of error < 0.05 these variables are significantly, directly and moderately
strongly related (p-value = ,000; Kendall's tau b = ,677); indicating that while the
perceived social support is low, pregnancy care during the pandemic context will be
partial or limited.

Key words: Perceived social support, pregnancy care, pandemic covid-19



INTRODUCCION

La pandemia por el Covid-19 generé crisis sin precedente alguno en todo
contexto geografico y en toda area de la vida: salud, educativa, laboral, social,
psicoemocional, en la cual, la familia y todos sus integrantes se vieron obligados a
reformular sus estilos de vida en medio de un mundo en zozobra, con altos niveles de
temor, ansiedad y estrés, producto de la pandemia; donde el apoyo social, resulté ser
primordial para superar este duro periodo, para proteger la salud no solo fisica sino,
mental.

Durante esta emergencia sanitaria, el sector salud evidencié su mas cruda
realidad, respecto a sus necesidades y requerimientos; asi como el potencial
insuficiente para una atenciéon de calidad. Es cierto que, nadie estuvo preparado para
una situacién como ésta. Por lo tanto, la atencion de salud debe tener como centro de
atencion, mas alla de la atencién a los contagiados con el Sars-Cov-2, debe considerar
de necesidad especifica la atencién a la poblacion mas vulnerable, entre ellos, nifios y
gestantes, con atencion prioritaria, precoz y continua.

La tarea en esa atencion de esas necesidades de atencion a la poblacion mas
vulnerable, no es solo de las instituciones de salud; sino, requiere del apoyo social de
la familia, la pareja, las amistades, los colegas, los profesionales de salud y otros, los
cuales puedan apoyar en la consecucion de la salud materna y su producto.

Recibir buenos cuidados antes, durante y después del embarazo, resulta no solo
necesario, sino, muy importante. Ayuda en la salud del producto y de la madre; con
ellos, la salud de la familia y la sociedad.

Pero, la pandemia, obligé a los gobiernos a tomar acciones de restriccion para
evitar contagios y evitar la expansién del Covid-19, los cuales también restringieron la
atencion directa del embarazo, transformandolo en atencién virtual; en muchos de las
gestantes, postergaron sus controles y sus exadmenes regulares normados en la

atencion del embarazo.



En contextos normales, la normativa establece que, un adecuado cuidado
prenatal, incluye cuidados en la alimentacion, adecuados habitos de cuidados de salud,
cuidados fisicos, cuidados del feto o estimulacién, seguimiento y vigilancia permanente,
identificaciobn precoz de riesgos, intervencion precoz en la administracion de
suplementacion, entre otros.

Razon a ello, resulta viable la implementacion de la presente investigacion,
porque consideramos de suma importancia poner en evidencia la real situacion de la
gestante, asi como, el real apoyo de las personas de su entorno para fortalecer las
condiciones y enfrentar toda eventualidad fisica, emocional, psicol6gica, social de la
gestante; La salud de la madre, es la salud del futuro ser y de toda la familia.

Nuestro reporte se enmarca en los lineamientos que establece la Universidad
Nacional Daniel Alcides Carrion a través de su reglamento; los apartados considerados
en ésta, son las siguientes: “Capitulo I: El origen y definicion del problema, objetivos,
justificacion, limitaciones. En el Capitulo I, revision de la literatura, marco teérico y
definicion operacional de términos. En el Capitulo Ill: EI método de investigacion, tipo
método disefio, poblacién y muestra de estudio, instrumentos y técnicas de recoleccion
de datos, técnicas de analisis de datos, validacién confiabilidad. Capitulo IV: Resultados
y discusion. Culminado con el reporte de conclusiones y recomendaciones; adjuntado
de la misma manera documentos e instrumentos que se emplearon en el presente

estudio de investigacion” (1).
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1.1.

CAPITULO |

PROBLEMA DE INVESTIGACION

Identificacion y determinacion del problema

Segun el Ministerio de Salud (MINSA) en 2019, en sus registros de la
vigilancia epidemiolégica, da a conocer que, en nuestro pais se registré una cifra
muy baja de muertes maternas (302 decesos). Dentro del contexto de pandemia
Covid-19, estas muertes maternas se incrementaron: 439 en 2020 y 493 en 2021
).

La mayor parte de muertes maternas, fueron el resultado de los
contagios por COVID-19, estas cifras, estan por encima de los trastornos
hipertensivos y las hemorragias (3).

Fisiologicamente, durante el embarazo el cuerpo de la mujer experimenta
cambios que la ponen en riesgo de enfermar por infecciones mas facilmente que
la poblacién general, sobre todo, las infecciones respiratorias. Por lo tanto, el
embarazo resulta ser un periodo vulnerable, dentro del cual, pueden surgir
alteraciones en la salud. Es mas, sumado a ello, la pandemia del Covid-19, que
limita el normal y adecuado control y atencion prenatal (4).

La Organizacibn Mundial de la Salud (OMS) debido al aumento
exponencial de casos confirmados de Covid-19, el 11 de marzo de 2020, lo

1



declar6 como pandemia mundial. De alli, la poblaciébn se vio obligado a
confinamiento en los hogares, asi como reducir la interaccion social,
modificando nuestros estilos de vida.

Es asi que, la pandemia actual generada por la covid-19 hizo que, el
periodo de su embarazo transcurra en medio del temor al contagio, a los dafios,
a la falta de controles, a la falta de atencion de calidad, Asi también, ansiedad e
incertidumbre por el cambio de rutina y cese de algunas de ellas (4).

La pandemia del Covid-19, increment6 en las gestantes, el riesgo de
trastornos de salud mental durante su embarazo debido, a incertidumbre de los
contagios tanto a ella como al feto, falta de evidencias aumenta su ansiedad.

La prevalencia de trastornos de ansiedad en la poblacién es del 13,6%,
incrementandose hasta un 15,2% durante la gestacion. EI mismo fenémeno se
observa en el caso de la depresion, el mismo que tiene una prevalencia del 2,8%
en la poblacion, esto puede incrementarse hasta 12,8% durante el embarazo

La atencion de la gestante respecto al normal contexto, debia de ser
modificado, entre ellos, el garantizar la identificacion de la gestante antes de las
14 semanas de gestacion, garantizar el acceso a los servicios de salud, asegurar
la continuidad de servicios de consejeria, orientacion, provision de insumos
como prevencién y tratamiento, seguimiento y visitas, identificacion de riesgos
en la salud de la gestante.

Razén a ello, resulta viable la realizacion de la presente investigacion,
porque consideramos de suma importancia los cuidados del embarazo ante
cualquier eventualidad fisica, emocional, psicologica, social de la gestante;
asimismo, el embarazo no resulta ser solo una cuestién de la madre; sino, de
toda la familia y, la sociedad en conjunto. Por ello, el apoyo social resulta
primordial durante esta etapa de gestacion en contexto de pandemia.

Es asi, La maternidad es un fendbmeno sociocultural complejo que
trasciende los aspectos biolégicos de la gestacion y del parto; asimismo, “tiene

2



1.2.

1.3.

otros componentes psicologicos, sociales, culturales y afectivos del ser madre
gue se construyen en la interaccion de las mujeres con otras personas en
escenarios particulares, donde se viven universos simbdélicos con significados
propios, tal como lo plantea la corriente tedrica del Interaccionismo Simbolico”
)

Por lo expuesto, consideramos de importancia, la realizacién de la
investigacion titulada: “Apoyo social percibido y los cuidados del embarazo
durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias del Centro de Salud
Huariaca, Pasco 2021”.

Delimitacion de la investigacion
Delimitacion temporal

El estudio desarrollé durante junio y octubre de 2021. Periodo de
comprendié el internado comunitario en obstetricia.
Delimitacion social

El estudio toma una muestra de 60 gestantes durante el periodo de
desarrollo del estudio, siendo esta, representativa de la poblacion.
Delimitaciéon espacial

El estudio se desarrollé en el distrito de Huariaca, provincia de y
departamento Pasco, region Pasco.

Delimitacién conceptual

El estudio evalla los conocimientos sobre apoyo social percibido y los
cuidados del embarazo en contexto de pandemia
Formulacién del problema
1.3.1. Problema General

¢ Cudl es la relacion entre el apoyo social y los cuidados del embarazo
durante el contexto de pandemia, en gestantes usuarias del Centro de Salud

Huariaca, Pasco 20217



1.4.

1.3.2. Problemas Especificos
o ¢Cudl es el nivel del apoyo social percibido durante el contexto de
pandemia, en gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca,
Pasco 20217
o ¢Cudl es el nivel de cuidados del embarazo durante el contexto de
pandemia, en gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca,
Pasco 20217
o ¢Cual es la relacién entre el apoyo social y los controles prenatales
durante el contexto de pandemia, en gestantes usuarias del Centro de
Salud Huariaca, Pasco 2021?
o ¢ Cual es la relacion entre el apoyo social y los cuidados alimenticios
durante el contexto de pandemia, en gestantes usuarias del Centro de
Salud Huariaca, Pasco 20217
o ¢Cudl es la relacion entre el apoyo social y los cuidados fisicos
durante el contexto de pandemia, en gestantes usuarias del Centro de
Salud Huariaca, Pasco 20217
o ¢Cudl es la relacién entre los entre el apoyo social y el cuidado
psicoemocional durante el contexto de pandemia, en gestantes
usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021?
« ¢Cudl es la relacion entre los entre el apoyo social y los cuidados en
estimulacion prenatal durante el contexto de pandemia, en gestantes
usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021?
Formulacién de objetivos
1.4.1. Objetivo General
Determinar la relacion entre el apoyo social y los cuidados del embarazo
durante el contexto de pandemia, en gestantes usuarias del Centro de Salud

Huariaca, Pasco 2021



1.5.

1.4.2. Objetivos Especificos
« ldentificar el nivel del apoyo social percibido durante el contexto de
pandemia, en gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca,
Pasco 2021
« ldentificar el nivel de cuidados del embarazo durante el contexto de
pandemia, en gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca,
Pasco 2021
« Establecer la relacion entre el apoyo social y los controles prenatales
durante el contexto de pandemia, en gestantes usuarias del Centro de
Salud Huariaca, Pasco 2021
» Establecer la relacion entre el apoyo social y los cuidados alimenticios
durante el contexto de pandemia, en gestantes usuarias del Centro de
Salud Huariaca, Pasco 2021
« Establecer la relacion entre el apoyo social y los cuidados fisicos
durante el contexto de pandemia, en gestantes usuarias del Centro de
Salud Huariaca, Pasco 2021
« Establecer la relacion entre los conocimientos entre los entre el apoyo
social y el cuidado psicoemocional durante el contexto de pandemia,
en gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021
« Establecer la relacion entre los entre el apoyo social y los cuidados en
estimulacion prenatal durante el contexto de pandemia, en gestantes
usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021.
Justificacion de la investigacion
1.5.1. Justificacion tedrica
El presente estudio, esta sustentada en las normas del derecho humano
y el derecho a la salud, el acceso gratuito, integral y preferencial. Normas de la

OMS, el MINSA que establecen la atencién al binomio madre-nifio.



El presente estudio pondra en evidencia la dinamica familiar respecto al
cuidado de la gestante en todo el proceso fisiologico del embarazo, como parte
del sistema de salud, se evalla los cuidados del embarazo en el marco de la
atencion del embarazo en pandemia, con las medidas dictadas por el gobierno
dentro del contexto de restricciones y cuidados preventivos y de bioseguridad; a
través de ello, contribuir en la generacion de estrategias de intervencion a las
gestantes con el apoyo de la pareja y la sociedad en general; porque la tarea es
de todos.

1.5.2. Justificacidn préctica

El presente estudio, se implementa por la necesidad de generar datos
sobre el estado del arte, apoyo social percibido por la gestante de parte de la
familia, la pareja, las amistades y profesionales de salud; que, a pesar de tener
normas técnicas de salud, no resulta suficiente el cumplir solamente por parte
de las instituciones prestadoras de salud, sino, requieren de la propia usuaria,
de la familia y demas individuos del entorno a ellas, las cuales refuerzan el
cumplimiento normativo y su efectividad en el alcance de los objetivos
propuestos, traslucidos en la salud del binomio madre-nifio

Entender este proceso, orienta el quehacer de los profesionales de la
salud hacia una atencion prenatal armonizada con las expectativas de la
gestante en todo tipo de contextos.

1.5.3. Justificacion metodol6gica

La presente investigacion, se plante6 previo a la garantia de su
implementacion, toda vez que, las autoras han formado parte de la institucion
donde se realiza el estudio como internas de obstétrica, favoreciendo el
acercamiento presencial y virtual a cada una de las gestantes para el adecuado
acceso a las fuentes primaria de informacién, asi como la recopilacién, su

analisis y su reporte.



1.6.

Los resultados del estudio ayudaran a formular futuros estudio y seran
parte de base teorica en el contexto de las variables de estudio y grupo
poblacional.

Limitaciones de la investigacion

Dentro de este aspecto, por el periodo de implementaciéon comprendido
por la pandemia Covid-19, en un contexto excepcional de emergencia sanitaria,
se presentaron algunas dificultades de orden administrativo, el cual se superé
favorablemente. Por tratarse de un estudio de nivel relacional, se tomaron
estrategias para la recoleccion de datos de fuente primaria de manera directa a

través de visitas y didlogo presencial en las gestantes y sus familias.



2.1.

CAPITULO Il

MARCO TEORICO

Antecedentes del estudio
2.1.1. Internacionales

Dominguez-Mejias, et al. (2021) en Espana, en su publicacion “Impacto
de la pandemia por Covid-19 durante el embarazo. Alteraciones psicologicas”
de una revision bibliografica en base de datos y publicaciones, entre los
resultados nos muestra que, en una gran proporcién de casos reportados la
pandemia “ha hecho que las futuras madres refuercen sentimientos como el
miedo (pensar que algo le puede pasar al bebé), la ansiedad (cambios en la
rutina) y la incertidumbre. Ademds, se ha visto incrementado el riesgo de
trastornos de salud mental durante el embarazo debido, entre otras cosas, a la
falta inicial de evidencia sobre los posibles efectos del virus en el embarazo, en
el feto o los posibles efectos teratdégenos de los antivirales”; por lo que concluye
gue, el apoyo psicologico durante este tiempo de pandemia, lleno de
incertidumbre, resulta muy necesario para que la gestante supere las
alteraciones en su salud mental (6).

Por su parte, Lazzaro (2021) en su publicacién “Gestar y parir en
pandemia: vulneracion de derechos y marcas subjetivas en la atencién
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obstétrica/perinatal en contexto de covid-19 en Argentina” En un estudio
exploratorio para analizar las “percepciones, emociones y vivencias de las
personas gestantes en relacion con la atencién obstétrica en instituciones de
salud” empled un cuestionario semiestructurado en una muestra de gestantes
y/o que hubieran dado a luz desde el inicio de la cuarentena. Entre sus
resultados nos menciona que, “Se advierte la insistencia de emociones
negativas y malestar entre este grupo poblacional, entendidos como «marcas
subjetivas». De la misma manera, advierte el estado de desinformacién sobre
protocolos de atencidbn como factor clave para dicho malestar y el
recrudecimiento en la vulneracién de derechos perinatales como parte de los
derechos sexuales y (no) reproductivos” (7).

Ramirez (2021) en su estudio “Impacto de la pandemia de covid-19 en la
atencion pre y postnatal y la lactancia materna” para describir el impacto en
gestantes y puérperas durante su atencion en contexto de pandemia; para ello
revisé bibliografia en base de datos en Ciencias de la Salud, de una seleccién
de 16 publicaciones, concluye que, “la pandemia provocé limitacion en las
practicas de atencion de calidad en todos los niveles de atencion a las
embarazadas y puérperas. Esto ha supuesto un impacto sobre la salud mental
materna. asimismo, esta pandemia incrementd las demandas de atencién
telemética, lo que ha provocado la creacion de nuevos métodos de atencion
eficaces” (8).

Ceulemans et al. en Bélgica (2020) en su trabajo “Infecciones por SARS-
CoV-2 e impacto de la pandemia de COVID-19 en el embarazo y la lactancia:
resultados de un estudio observacional en atencion primaria en Bélgica”, en un
estudio transversal, y una muestra de 6470 mujeres embarazadas y lactantes,
nos reporta entre sus resultados que, “el 53 % de las embarazadas sefnalaron

gue la pandemia habia influido en el seguimiento de su embarazo, de las cuales,



el 60 % indicé un menor seguimiento y mas del 40 % revel6 que la pandemia
influyé negativamente en el acceso al asesoramiento médico” (9).

Lazzerini et al. (2021) en el estudio “Calidad de la atencion materna y
neonatal en centros de salud en el momento del parto durante la pandemia de
COVID-19: encuesta en linea que investiga las perspectivas maternas en 12
paises de la Region Europea de la OMS” estudio desarrollado en 21 027 madres
entre marzo de 2020 y marzo de 2021, mediante encuesta en linea, entro otros

“

sus resultados nos reporta que, “el 41,8 % expresaron experiencias
desagradables para el acceso a la atencion prenatal, aun 62% no se les permitio
un compafiero de eleccion, el 34,4% manifestd que los trabajadores de la salud
no siempre usaban EPP, y el 31,8% expreso que, el nimero de profesionales
de salud fueron insuficientes" (10).

Brislane et al. (2021) en su estudio desarrollado entre mayo y junio de
2020, “Acceso y calidad de la atencion médica para mujeres embarazadas y en
posparto durante la pandemia de COVID-19” mediante encuesta en linea en una
muestra de 917 mujeres, nos muestra entre sus resultados que, “en la atencion
prenatal identificando la necesidad de reprogramacion de la cita (29 %), la
cancelacion de las citas (29 %) o la atencién virtual (31%), a pesar de que el 74
% de la muestra sefialaba la preferencia de asistir a las citas de forma presencial
(11)

Burgess et al. (2020) en su estudio desarrollado en mayo de 2020, en los
Estados Unidos “Informes de mujeres embarazadas sobre el impacto del
COVID-19 en el embarazo, la atencion prenatal y los planes de alimentacion
infantil” de una muestra de 258 gestantes, para describir como la pandemia
afecto sus embarazos, mediante encuesta, nos reporta entre sus resultados que,
“La mayoria (96,4%) sintid recibir atencién prenatal segura durante este periodo.
Un poco menos, el 86,3%, consider6 que recibié atencion prenatal adecuada. El
14,2% expresé cambiar o considerar cambiar el lugar donde planeaban dar a
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luz debido al COVID-19. Sin embargo, las clases de educacion prenatal
presenciales fueron canceladas en un 75 %, de las cuales al 54 % se les ofreci6
clases en linea. El 61,4 % destacaron estar satisfechas con las consultas
virtuales” (12)

Céceres-Manrique, et al (2018) en Colombia, en su publicacion
“Maternidad: un proceso con distintos matices y construccién de vinculos” en
una investigacion de tipo cualitativa, tedricamente sustentado en el
interaccionismo simbdlico y el método de la teoria fundamentada, en una
muestra de 18 gestantes mayores de 14 afios, de diversa condicién
socioecondmica, empled la entrevista y la observacién de interacciones entre
gestantes y con personal de salud. Resultados, “emergieron categorias que dan
cuenta de la maternidad como proceso, con preocupacion, responsabilidad,
adaptacion/acomodacion y como una experiencia positiva. Como categoria
central surgié la maternidad como proceso transformador con experiencias
positivas y construccion de vinculos”. Conclusion, “la maternidad es un proceso
complejo y de transformacion personal, el cual ayuda a toda gestante a la
formacion de vinculos con su hijo, con la pareja y los familiares que la apoyan;
es un periodo de experiencias de sentimientos encontrados: alegria y
satisfaccion, junto con preocupacion y angustia por los retos que implica la
maternidad” (13)

Sanchez (2021) en su estudio “Embarazo fisicamente activo, cuidado de
la salud mental y emocional de la mujer gestante durante y después del COVID-
19” en una muestra de 228 mujeres gestantes, nos muestra entre sus resultados
que, “el porcentaje medio de adherencia al programa de ejercicio de las
participantes en el GE fue de 86,33 + 7,34. Tras el andlisis de las variables
principales, se encontraron diferencias significativas en la sintomatologia
depresiva al final del embarazo (9 (9,75) vs. 10 (9), p = 0,042)” concluyendo que,
“‘un programa de ejercicio supervisado, virtual y de una intensidad moderada
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durante el embarazo puede actuar como una herramienta preventiva de
complicaciones y alteraciones mentales y emocionales durante y después de la
gestacion” (14)

2.1.2. Nacionales

En nuestro pais, en Trujillo Nacarino (2020), en su estudio “Ansiedad en
gestantes durante la pandemia del covid-19” para “Conocer si en el ambito de
la pandemia por covid-19, la ansiedad de las gestantes se ve alterada”, para
ello, realizé una buasqueda en la literatura a través de base de datos, empled
metaanalisis, articulos originales y revisiones sistematicas, de 65 articulos
analizados, concluyé que, “la ansiedad en el embarazo es una atribucion
normalizada dentro de los sintomas; pero, que se ve agravada por el contexto
del COVID-19 y la mala filtracion e interpretacién de informacién dada por los
medios de comunicacion” (15).

Granados y Ramos (2021) en Huancayo en su estudio “Nivel de apoyo
social percibido y factores de riesgo del embarazo en adolescentes atendidas
en el centro de salud de Paucara Huancavelica 2021” descriptiva y de nivel
correlacional, de una muestra de 86 adolescentes embarazadas seleccionadas
probabilisticamente, a quienes aplicd un cuestionario, reporta de sus resultados
“el nivel de apoyo social percibido en el embarazo en las encuestadas en su
mayoria fue bajo; identifico6 entre los factores de riesgo del embarazo,
predominaron lo factores individual, educativo, econdémico, social y cultural”;
concluyendo con la no existe de relacion entre el apoyo social percibido y
factores de riesgo en esta muestra de estudio (16).

Ramos (2021) en Huancavelica en su estudio “Nivel de ansiedad en
tiempo de Covid — 19 en gestantes del Centro De Salud Ascension —
Huancavelica 2021” estudio descriptivo, observacional, prospectivo; de una
muestra de 270 gestantes, luego de aplicar una ficha de observacion, nos
reporta entre sus resultados que, “ el 64.4% de las gestantes present6 ansiedad;
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de ellas, un 58.5% el nivel de ansiedad estuvo comprendida entre minima a
moderaday, en el 5.9% el nivel de ansiedad fue de marcada a severa”, el estudio
concluye mencionando que, “las gestantes que fueron afectadas por el COVID
— 19, presentaron mas ansiedad,; siendo éste grupo, el que demanda mayor
atencion en la salud mental” (17).

Vera, et al. (2020) en Lima, en su estudio “Gestacion en tiempos de
pandemia COVID-19. Hospital Nacional Docente Madre Nifio San Bartolomé,
Lima, PerU” para determinar la epidemiologia y resultados materno-fetales en
este grupo durante pandemia; el estudio fue transversal-observacional; de una
muestra de 345 gestantes, nos reporta los siguientes resultados “La edad
promedio fue 27 afios; 10% de adolescentes y 16% de mayores de 35 afios;
60% tenia 2 a 4 embarazos; 0,2% ingresé a la unidad de cuidados intensivos; el
estudio concluye, entre las gestantes hospitalizadas, casi 100% fue asintomatica
y solo 0,2% tuvo complicaciones respiratorias” (18)

Zuiniga (2020) en Huancavelica, en su estudio “Efecto de la pandemia
Covid — 19 en la atencién materna en el Hospital de Acobamba — Huancavelica”,
estudio retrospectivo, realizé una revisién documentaria en una muestra de 29
gestantes en pandemia, nos reporta entre sus resultados que, “la atencién
prenatal durante la pandemia llegé al 86,6%; CPN durante el primer trimestre
llegd al 58,3%; el 62,1% tuvo 6 CPN; 44,8% CPN 6 controles con bateria
completa; El seguimiento se fortalecié durante la pandemia, siendo éstas por via
telefénica, promedio 1,8 visitas y 3,9 seguimientos; las atenciones por
emergencia se incrementaron de 30 a 72 durante la pandemia; concluyendo
que, la pandemia afecto la atencién normal del embarazo” (19)

Aguirre (2021) en Ica en su estudio “Nivel de conocimiento de
alimentacién en gestantes, que acuden al servicio de obstetricia del Hospital
Félix Torrealva Gutiérrez”; estudio descriptivo observacional, corte transversal,
en una muestra de 82 gestantes, aplic6 un instrumento entre setiembre —
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2.2.

noviembre del 2020, en el cual nos muestra entre sus resultados que, “el IMC
se encontré en condiciones de normalidad (45.12%). El incremento de peso con
IMC normal fue incremento adecuado 70.27%, con IMC sobrepeso hubo
incremento adecuado 72.41%, con IMC de obesidad hubo incremento excesivo
62.50%. El nivel de conocimiento sobre alimentacién en un 62.20% fue regular”;
concluyendo que, “Las gestantes presentaron regular conocimiento sobre
alimentacion durante el embarazo (62.20%). No existe relacion entre el nivel de
conocimiento de alimentacién y la edad de las gestantes, ni el grado de
instruccién, ni el Incremento de peso durante su gestacién” (20)
Bases tedricas — cientificas
2.2.1. Apoyo social

Definicion

El apoyo social, desde un contexto conductual, es considerado
como “transaccion entre personas implicadas emocionalmente, donde se
brinda ayuda instrumental, asi como de informacion y valoracién” (21).

De la misma manera, también se define como “proceso de
interaccion entre personas, que mediante el constante contacto facilitan
el establecimiento de lazos afectivos que le permiten al individuo
beneficiarse de apoyo emocional y material para hacer frente a las
adversidades de la vida” (22)

Pero en el presente estudio, por el contexto en el que se realiza,
tomaremos la definicion siguiente “mediador que permite afrontar
eventos estresantes que se presenten en la vida. Asi mismo, conciben al
apoyo social como un conjunto de interacciones que se da entre los
individuos, siendo la familia la principal fuente de soporte que provee de

afecto, soporte, informacion, etc. al individuo” (23)

Teorias del apoyo social (24)
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Efectos Directos. El apoyo social, va a influir positivamente en la vida
de las personas, mas alla de las circunstancias en las que se encuentren.
“El apoyo social repercute de manera positiva y directa en la salud de las
personas, es decir actla tanto en situaciones de alto estrés, asi como en
ausencia” (25)

Efectos Indirectos. “El apoyo social sirve como un amortiguador
basicamente frente a situaciones de estrés elevado. Durante condiciones
de adversidad, los efectos negativos tienen lugar cuando el nivel de
apoyo social es precario” (25)

Perspectivas del apoyo social

Se establecen de manera clasica 2 enfoques al respecto:

Apoyo estructural o cuantitativo. Este tipo de apoyo se refiere a la
cantidad de personas activas que conforman parte de su entorno
proximo. Llamada también “red social y, esta referido al niumero de
relaciones sociales o de individuos a quienes la persona acude para
recibir soporte emocional o ayuda” (26)

Apoyo funcional o cualitativo. Este tipo de apoyo se relaciona “con la
percepcién que tiene la persona, sobre la disponibilidad de soporte con
el que cuenta en su entorno mas cercano” (27)

Esta dimensién podemos encontrar también los siguientes tipos de
apoyo social: Emocional: “Este tipo de apoyo esta caracterizado por
manifestaciones de afecto, intimidad, confianza y seguridad, que
contribuye a sentir que uno es amado” (28). Instrumental: “Es el apoyo
tangible que comprende conductas de ayuda o de servicios directos”
(28). Informativo: “Relacionado a la informacién y consejos que ayudan
a una persona a dar solucién a un problema” (28). De la misma manera,
como parte del estudio, se considera otra perspectiva de distincion entre
apoyo social real y percibido:
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Apoyo social real u objetivo. Se relaciona “con el apoyo real que el
sujeto recibe de su entorno, considerando la cantidad de ayuda que se
le provee en un tiempo determinado; se considera también las
atenciones que se da entre el sujeto y su entorno” (26).

Apoyo social percibido o subjetivo. En términos cognitivos, este tipo
de apoyo tiene una “representacion mental, cuya valoracion del individuo,
se desarrolla en funcion de las acciones de cierto grupo de personas:
pareja, familiares, amigos, profesionales, u otros de su entorno cercano,
que le permiten a la persona enfrentarse adecuadamente a cualquier
circunstancia estresante” (25).

Fuentes de apoyo social

Entre las mas importantes fuentes de apoyo social se tiene: Familia:
considerado como “la fuente de apoyo primordial y mas importante, el
circulo mas pequefio en donde uno o mas miembros de la familia realizan
acciones con el propésito de apoyarse unos a otros” (29). Amigos: se
tiene a las “personas con quienes se mantiene una relaciéon de amistad
basado en reciprocidad y afecto de forma voluntaria” (29). Pareja:
consideradas como “aquellos con quienes se comparten experiencias de
vida, intereses, proyectos, formas de pensar y valores” (29); asi también,
éstas “suponen apoyo emocional, ya que actuan como confidentes y
consejeros, brindan también ayuda instrumental”. (30). Entre otros: se
tiene a cualquiera de las personas del entorno del individuo, entre ellos:
un profesional, compariero de labores, un vecino, etc. (30).

Apoyo social en pandemia

Una de las mas crudas realidades en todo el mundo comenzé “en
diciembre del 2019 cuando en China, en la ciudad de Wuhan, se detectd
el virus SARS-CoV-2 por primera vez, el cual es causante de la
enfermedad de coronavirus (Covid-19)” (2). Esta pandemia llegd a
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“niveles alarmantes de propagacion y agresividad, el 11 de marzo del
presente afio la OMS lo declar6 como tal; este virus rapidamente se
extendidé por todos los paises, viéndose una significativa cantidad de
personas afectadas” (2).

La exponencial cifra de contagios, asi como defunciones, llevaron a
adoptar por parte de los gobiernos multiples “medidas preventivas,
generando diversas emociones, comportamientos y pensamientos
negativos; cuyas manifestaciones y sus despliegues, han puesto en
riesgo la salud mental de las personas” (2).

La pandemia del Covid-19, generd un contexto grave de crisis sanitaria,
muchos profesionales y autores han coincidido “al sefialar que, el apoyo
social percibido juega un papel muy importante; debido a su actuacién y
su rol como fuente de amortiguamiento del caos y circunstancias
adversas del entorno; donde las redes de apoyo conformadas por las
parejas, familiares, amigos, entre otros, contribuyen de forma positiva
reduciendo estados emocionales negativos experimentados por la
incertidumbre con el que cursa la enfermedad (27).

Por lo tanto, podemos concluir este apartado mencionando o afirmando
que, “el apoyo social forma parte de los factores protectores de la salud
en general, resaltando su importancia ante circunstancias de crisis” (27).
En congruencia con lo mencionado, preservar el vinculo con amigos, la
familia y demas personas del entorno, de manera fisica-presencial o
virtual, proporciona a las personas un sentido de proteccion y seguridad,

el cual favorece al bienestar personal
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2.2.2.

Cuidados del embarazo

Finalidad

Contribuir con el embarazo seguro y la disminucion “de la morbilidad y

mortalidad materna, brindando una atencion integral de salud a la mujer

durante el periodo preconcepcional, concepcional (prenatal, natal y

posnatal)” (31)

Funcion institucional en la atencion del embarazo

»  Cumplir con lo establecido en las normas para el logro de un minimo
de 6 controles durante el embarazo (prenatal)

* El establecimiento debe contar con profesional para atencién
integral de la gestante.

+ Las gestantes con emergencia obstétrica, deben ser referidas a
establecimientos de mayor complejidad.

» Asegurar los tamizajes en cada gestante.

» Evaluacién nutricional adecuada para detectar anemia y brindar
tratamiento oportuno.

» Disponer la efectiva y oportuna accién de seguimiento a las
gestantes

* Registrar adecuadamente las atenciones de las gestantes.

* Asegurar el suministro oportuno de insumos para tratamiento y/o
cuidados preventivos.

+ Garantizar la captacion precoz de gestantes antes de las 14
semanas

» Efectivizar el plan de parto institucional.

« Garantizar la atencion basica a la gestante identificando signos de

alarma y su referencia respectiva si el caso lo amerita (31)
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Atencidn prenatal (APN)

Toda gestante segun el nivel de atencion, recibird atencién prenatal,

dirigida a evaluar, vigilar, prevenir, diagnosticar y tratar complicaciones

que pongan en riesgo la salud; asi lograr un recién nacido saludable asf{i

como de la madre, en sus contextos fisico, social, psicologico, dentro del

marco de derechos humanos (31).

* La primera consulta de atencion prenatal en promedio sera 30
minutos

» Las consultas de seguimiento la duracion sera 15 minutos.

« La APN debe ser realizada por profesionales del area médico,
obstetra de preferencia segun nivel de complejidad.

* Las complicaciones en las gestantes deben ser atendidas por el
médico gineco obstetra.

* La gestante, familia y comunidad debe recibir educacién sobre
cuidados de la gestacion, parto y puerperio.

* La gestante, debe recibir educacién sobre identificacién de signos
de alarma.

* Registrar la atencion en la historia clinica perinatal.

* Realizar evaluacion nutricional.

» Desarrollar consejeria/orientacion.

* Implementar suplementacién en las gestantes.

»  Elaboracion del plan de parto institucional.

» Deteccion y manejo precoz de complicaciones.

*  Promover lactancia materna exclusiva.

» Favorecer acompafiamiento a la gestante.

Componentes de la atencién

» Elaboracion de la historia clinica perinatal. Anamnesis, examen
fisico, examenes para detectar signos de alarma.
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+ Examen obstétrico completo. Valoracién obstétrica, registrar
dinamica uterina, valoracion ginecoldgica.

+ Exdmenes auxiliares basicos. Tamizajes de proteinas, hemoglobina,
ecografia obstétrica, otras de ser el caso: prueba de Coombs, grupo
sanguineo, glicemia, urocultivo.

»  Prescripcién de acido fdlico.

«  Prescripcion de sulfato ferroso.

*  Prescripcién de calcio.

»  Evaluacién odontologica.

«  Vacunacion antitetanica e influenza.

* Informacién para la gestante. Efectos nocivos, signos de alarma,
movimientos fetales, cuidados del embarazo, parto y puerperio,
lactancia materna exclusiva, beneficios del SIS, examenes
auxiliares.

* Manejo de registros completos. Historia clinica, carné materno
perinatal, libro de seguimientos, HIS.

* Referencia en casos necesarios y de complicaciones.

Atencioén prenatal posterior

» Interrogacion de presencia de signos de alarma.

*  Cumplimiento de indicaciones.

+  Controlar aumento de peso.

«  Controlar signos vitales (P/A).

»  Controlar crecimiento fetal/intrauterino.

*  Prueba de proteinuria.

» Evaluacién de edad gestacional.

* Interpretar valores de examenes.

»  Cumplimiento de suplementacion y fortificacion.
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De las 28 semanas en adelante

» Estado situacional del feto intrauterino.

» Valorar latido cardiaco fetal.

*  Movimientos fetales.

*  Prueba de Gantt o Rollover test.

+ Examen (2do) hemoglobina, urocultivo, glucosa, sifilis, Elisa.

» Deteccion diabetes gestacional.

De las 35 semanas en adelante

*  Pelvimetria interna.

*  Encajamiento fetal.

* Presentacion fetal.

* Reevaluar salud materna.

* Actualizacién de exdmenes.

* Pruebas de bienestar fetal.

*  Movimientos fetales.

+ Referencia si el caso amerita.

Cuidados de la gestante durante la pandemia

Sabemos que, durante el periodo de la gestacion, el cuerpo de la mujer
experimenta cambios, los cuales, exponen a la mujer a riesgos de
enfermarse muy facilmente de infecciones diversas, entre ellas,
respiratorias.

Las gestantes, al igual que cualquier otra persona, deben tomar las
mismas medidas de precaucion para evitar el Covid-19, pero deben
extremar su cumplimiento.

Cuidados generales en contexto de pandemia

Las indicaciones del MINSA, en este contexto de pandemia son:

21



* Lavate las manos frecuentemente y por 20 segundos, con agua
limpia y jabon o con desinfectante de manos a base de alcohol
(manitas limpias).

+ Sitoses o estornudas, clbrete la boca y la nariz con un pafiuelo
desechable y tiralo inmediatamente al tacho.

+ Utiliza una mascarilla que tape completamente tu nariz y boca.

* Mantén una distancia de al menos 4 pasos (2 metros) de las demas
personas.

* No toques tu cara, especialmente tus o0jos, nariz y boca.

»  Evita lugares publicos y donde se junten muchas personas.

Cbémo asistir a las consultas prenatales

+ “Llama al Centro de Salud para que te informen dénde ir para tu
atencion de embarazo, puede ser en un centro de primer 0 un
hospital.

* Asiste puntualmente a tu cita en el dia y a la hora que te
programaron.

* Acude a tu control prenatal solamente cuando tengas una cita
confirmada con fecha y hora.

« Guarda tu historia clinica o carné perinatal y llévalo a la cita del
control prenatal cada vez que vayas a tu consulta.

+ Lavate las manos antes de salir de la casa y al llegar al lugar de la
consulta.

* No te acerques a saludar con la mano o con un beso.

«  Mantén siempre tu distancia con las otras personas.

»  Evita usar servicios higiénicos publicos o el transporte publico.

*  Cumple con todas las indicaciones que te dan en el Centro de Salud”

(31).
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Definicion de términos basicos

a. Apoyo social. “Conjunto de interacciones que se da entre los individuos,
siendo la familia la principal fuente de soporte que provee de afecto, soporte,
informacion, etc. al individuo” (23)

b. Atencion de la gestante. Son cada de las actividades que realiza el
profesional con competencia con la gestante para su atencion prenatal en
el establecimiento

c. Atencion prenatal. “Atencion médica que recibe una mujer mientras esta
embarazada. “Representa una plataforma para llevar a cabo importantes
funciones de atencién de la salud, como la promocion de la salud, el cribado
y el diagnéstico, y la prevencion de enfermedades” (4)

d. Covid-19. Enfermedad infecciosa causada por el virus SARS-CoV-2.
Causante ademas de la actual pandemia, en el cual la mayor parte de los
infectados, experimentan una enfermedad respiratoria de leve a moderada
(3)

e. Estimulacion prenatal. “Conjunto de intervenciones que realizan con la
participacion activa de la madre, el padre y la familia, para promover el
adecuado desarrollo fisico, mental y sensorial y social de la persona
humana desde la concepcion al nacimiento” (31)

f. Gestante atendida. “Referida a la primera atencion prenatal que recibe
durante el embarazo actual” (31)

g. Gestante controlada. “Gestante que cumplio su sexta atencion prenatal y
gue ha recibido el paquete basico de atencion a la gestante” (31)

Formulacién de hipotesis

2.4.1. Hipotesis General

Existe significativa relacion entre el apoyo social y los cuidados del
embarazo durante el contexto de pandemia, en gestantes usuarias del Centro

de Salud Huariaca, Pasco 2021.
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2.5.

2.4.2. Hipotesis Especificos

Existe relacion significativa entre el apoyo social y los controles
prenatales durante el contexto de pandemia, en gestantes usuarias
del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

Existe relacion significativa entre el apoyo social y los cuidados
alimenticios durante el contexto de pandemia, en gestantes usuarias
del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

Existe relacién significativa entre el apoyo social y los cuidados fisicos
durante el contexto de pandemia, en gestantes usuarias del Centro de
Salud Huariaca, Pasco 2021

Existe relacion significativa entre el apoyo social y el cuidado
psicoemocional durante el contexto de pandemia, en gestantes
usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

Existe relacion significativa entre los entre el apoyo social y los
cuidados en estimulacion prenatal durante el contexto de pandemia,

en gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

Identificaciéon de variables

Variable 1. Cuidado del embarazo

Variable 2. Apoyo social percibido
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2.6. Definicion operacional de variables e indicadores
2.6.1. Variable 1: Cuidados del embarazo
Cuadro 1. Operacionalizacién de la variable Cuidados del embarazo en

pandemia

Escala/

Variable Dimensioén Indicadores L
Medicién

Precocidad

Control prenatal Integralidad
NUmero atenciones

Cumplimiento

Composicion
Cantidad

Cuidados Dosificacion

Alimenticios Hidratacion

Variedad ORDINAL

Piel

Cuidados del Digestion Adecuados

embarazo en  Cuidados fisicos Musculo-esquelético
Eiercicios pasivos Parciales
pandemia j D

Rutina o
Limitados

Control de emociones

Temor a dafos

Cuidados Terapia de pareja

Psicoemocionales Temor a contagios

Actividad distractora

Musica

_ _ Comunicacion verbal y
Estimulacion
gestual
prenatal _
Estimulos sensoriales

Masajes

Definicion conceptual
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“Modo de actuar de una persona hacia el estado del embarazo,
poniendo interés y atencion en lo que haga necesario para que el
producto tenga salud, asi como la madre” (31)

Definicion operacional

Variable evaluada en sus dimensiones control prenatal, cuidados
alimenticios, fisicos, psicoemocionales y estimulacibn temprana
mediante un cuestionario y el apoyo de la historia clinica perinatal, bajo
escala ordinal en limitados, parciales y adecuados.

2.6.2. Variable 2: Apoyo social percibido

Cuadro 2. Operacionalizacién de la variable Apoyo social percibido

Variable Dimension Indicadores Esc_al_a}/
Medicién
e Pareja
1. Alto
e Familia
Apoyo social 2. Medio
N ORDINAL
percibido e Amigosy
vecinos 3.Bajo

e Profesionales

obstetras

Definicion conceptual

“‘Mediador que permite afrontar eventos estresantes que se
presenten en la vida. Asi mismo, conciben al apoyo social como un
conjunto de interacciones que se da entre los individuos, siendo la familia
la principal fuente de soporte que provee de afecto, soporte, informacion,

etc. al individuo” (23)
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Definicion operacional

Interaccibn de apoyo percibida por la gestante durante la
pandemia, valorada mediante un cuestionario en sus dimensiones
pareja, familia, amistades y profesionales obstetras, a través de escala

de medicién ordinal: alto, medio, bajo
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3.1

CAPITULO 1Il

METODOLOGIA Y TECNICAS DE INVESTIGACION

Tipo de investigacion
Enfoque de lainvestigacion
El enfoque cuantitativo, es el enfoque aplicado en la presente
investigacion el cual se sustenta en que, “comprende el analisis de datos
numéricos; para ello se consideran los niveles de medicion: nominal, ordinal, de
intervalo o de razones y proporciones; por tanto, esta metodologia cuantitativa,
recurre a las técnicas estadisticas descriptivas e inferenciales” (32).
Tipo de Investigacion
Para la presente investigacion, se enfoca dentro del contexto siguiente:
¢ Analitica, debido a la presencia de dos variables en el estudio, de alli, se
enmarca hacia el andlisis del contexto (33).
e Observacional, debido a la no manipulacion deliberada de las variables
dentro del estudio (33)
e Prospectiva, debido al desarrollo del estudio, dentro del cual se obtiene

datos de fuente primaria, durante su ejecucion en adelante (33).
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3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

Nivel de Investigacién

El estudio se enmarca dentro del tercer nivel de la investigacion
(tomando a la descripcion propuesta por Supo (2020), nivel que corresponde al
relacional, el cual “permite establecer relacidén entre dos 0 méas variables dentro
del estudio” (34)
Método de investigacion

Entre los métodos empleados en el presente estudio, se encuentran “el
inductivo - deductivo y analitico — sintético” (35) a través de ellos, nos
permitiremos analizar las particularidades de la investigacion y, establecer las
conclusiones.
Disefio de investigacion

El presente estudio, “se realiza sin manipular deliberadamente

variables. No se hacen variaciones en forma intencional en las variables
independientes para observar su efecto sobre las otras variables dependientes”
(33).

El disefio se presenta de la siguiente manera:

V1 (X)
m R
V2 (Y)
Donde:
m muestra representativa
@) Observacion a las variables en estudio
R Evaluacion de la relacién entre las variables.

Poblaciéon y muestra
3.5.1. Poblacion
En concordancia con la cita de Bernal (2010) hecha a Jany (1994),

cuando define como poblacion a “la totalidad de elementos o individuos que
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tienen ciertas caracteristicas similares y sobre las cuales se desea hacer
inferencia” (36). En ese contexto, la poblaciébn dentro del estudio que
presentamos, esta conformado por todas gestantes las usuarias del Centro de
Salud Huariaca durante el contexto de pandemia, 2021.
3.5.2. Muestra

De igual forma, tomando la definicion de muestra “Es una parte de la
poblacion, la cual se extrae mediante técnicas de seleccion, cuando no es
posible medir cada una de las entidades de poblacién; esta muestra, se
considera, como representativa de la poblaciéon” (35). Por ello, la muestra en
nuestra investigacion esta constituida por 60 gestantes usuarias del Centro de
Salud Huariaca, Pasco durante el contexto de pandemia, entre junio y octubre
de 2021, el mismo que fue seleccionada bajo técnica probabilistica para el
desarrollo de la investigacion.

La técnica empleada en la seleccion de la muestra, es la probabilistica.
“Las muestras probabilisticas son esenciales en los disefios de investigacion
transversales, en tal sentido, cada integrante de la muestra, conforma cada uno
de los elementos de la poblacién con las mismas caracteristicas” (37).

De la misma forma, dentro del estudio se considerd ciertos criterios
dentro del proceso de seleccion de la muestra; siendo ellos:
Criterios de inclusion
e Gestantes usuarias con historia clinica en el Centro de Salud.
e Gestantes que no tengan impedimento alguno para desarrollar la

encuesta

o Gestantes quienes dieron consentimiento informado
Criterios de exclusion
e Gestantes con atencién eventual en el Centro de Salud

e Gestantes que tengan impedimento alguno para desarrollar la encuesta
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3.6.

o Gestantes quienes no dieron consentimiento informado
Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.6.1. Técnicas de recoleccién de datos.

La encuesta. “Procedimiento en el cual se aplica un instrumento de
recoleccién de datos formado por un conjunto de cuestiones o reactivos cuyo
objetivo es recabar informacion factual en una muestra determinada” (32).
3.6.2. Instrumento de recoleccion de datos

El cuestionario. Por medio de ella, se recabd informacién sobre el apoyo
social percibido durante su embarazo en contexto de pandemia. Esto se
sustenta en “una modalidad de encuesta que se realiza de forma escrita
mediante un instrumento, ésta debe ser llenado por el encuestado, sin
intervencion del encuestador” (38)

Cuadro 3. Baremo del apoyo social percibido

item Total
Alto 60 — 80
Medio 38-59
Bajo 16 — 37

De esta manera, el cuestionario (anexo 01) para valorar el apoyo social
percibido durante su embarazo en contexto de pandemia, considera 16 items,
divididos sus dimensiones; apoyo de la pareja, apoyo de la familia, apoyo de las
amistades y apoyo del profesional obstetra; teniendo como alternativas de
respuesta: 1 nunca; 2 casi nuca, 3 a veces, 4 casi siempre y 5 siempre. Los
valores finales son: bajo, medio y alto.

Cuestionario, para valorar los cuidados del embarazo durante la
pandemia (anexo 02), considera 25 items, distribuidos en sus dimensiones

control prenatal, cuidados alimenticios, cuidados fisicos, cuidaos
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psicoemocionales, estimulacién prenatal; teniendo como alternativas de

respuesta: 1 nunca; 2 a veces, 3 siempre. Los valores finales son: limitados,

parciales y adecuados en los cuidados del embarazo en pandemia.

Cuadro 4. Baremo de los cuidados del embarazo durante la pandemia

item Valor
Adecuado 63 -75
Parciales 44 - 61
Limitados 25 -43

3.7. Seleccion, validacién y confiabilidad de los instrumentos de investigacion

a.

Validez. “Es el grado en que un instrumento de medicion aparentemente
mide la variable en cuestién, de acuerdo con voces calificadas” (33). En
nuestra investigacion, se aplic6 mediante juicio de expertos. Se obtuvo
concordancia significativa (suficiencia, claridad, coherencia y relevancia)
buena entre evaluadores (p<0,05) (ver anexo 05).

Confiabilidad. La confiablidad de instrumento debe reflejar el “Grado en
gue un instrumento produce resultados consistentes y coherentes. Es decir,
en que su aplicacion repetida al mismo sujeto u objeto produce resultados
iguales” (38). Los instrumentos aplicados en este estudio, fueron
previamente sometidos a prueba piloto y evaluados mediante el alfa de

Cronbach, los cuales tuvieron el siguiente resultado:
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3.8.

3.9.

Cuadro 5. Confiabilidad del cuestionario apoyo social percibido

Alfa Cronbach N de elementos

,798 16

Cuadro 6. Confiabilidad del cuestionario cuidados del embarazo

Alfa Cronbach N de elementos

,810 25
Técnicas de procesamiento y analisis de datos

El analisis y la tabulacién de informacion recabada en el estudio, se
proces6 con el apoyo del Software SPSS Versién 27 de IBM.

Para ello, previamente, se reviso la integridad de la informacién en cada
uno de los instrumentos aplicados y recolectados, para luego pasar a la
codificacion de cada uno de ellos.

La informacion se organizo en tablas de frecuencia simples (“tablas de
distribucion de frecuencias absolutas simples y relativas porcentuales”), asi
como tablas de contingencia para relacionar variables y poder realizar el analisis
respectivo.

Finalmente, los datos encontrados, fueron sometidos a prueba de
hipotesis para luego tomar las decisiones de acuerdo a lo planteado y, que el
caso estime conveniente, de acuerdo a los resultados que nos arrojé el software
estadistico, reportados mediante graficos visuales que acompafian a cada una
de las tablas.

Tratamiento estadistico

Para el tratamiento y analisis estadistico en esta investigacion, considero
un nivel de significancia de 0,05; asimismo, se tuvo en cuenta el enfoque, tipo,
nivel de investigacion; tipo de variables estudiadas, para la elecciéon del

estadistico apropiado y poder contrastar las hipotesis.
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3.10.

Del mismo modo, para analizar y evaluar los indicadores de frecuencia
apoyado los procedimientos en el software estadistico SPSS v27 y el Microsoft
Excel v2016, se presentan tablas de contingencia para reportan los resultados.

Para la prueba de hipétesis se apoyd en la prueba estadistica no
paramétrica X2 con ello, valorar la existencia o no de relacién entre nuestras
variables; para luego emplear la prueba de correlacién Tau b de Kendall; por
tratarse de un estudio de nivel relacional, y la presencia de variables categoéricas
cuyas medidas finales son de escala ordinal” (34)

Orientacion ética filosofica y epistémica

En nuestra investigacion, se tomé atencién a los principios éticos, de
beneficencia y no maleficencia, confidencialidad, anonimato, justicia,
autonomia.

e Justicia. Siempre respetando los derechos de la persona humana

e Autonomia y libertad. Aceptacion de sus participaciones en el estudio,
previa firma del consentimiento informado.

e Beneficencia y no maleficencia. Dirigida a favorecer experiencias y evitar
riesgos

e Confidencialidad. La informacién es empleada solamente en el estudio (39)
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

Descripcién del trabajo de campo

El presente estudio, se llevo a cabo durante el internado comunitario en
obstetricia, en el distrito de Huariaca (anexo 07), en el establecimiento de nivel
I-4, el cual pertenece al MINSA, dirigido por la DIRESA Pasco; ubicado a 57 km
de la capital de la provincia, y desde Lima, a 342 km. En la regién central del
pais, sobre los 2941 m.s.n.m.
Presentacién, andlisis e interpretacién de los resultados

Los resultados de presentan en tablas y gréficos estadisticos, los
mismos que fueron procesados mediante el SPSS v.27 y el Ms Excel 2019.

Cuadro 7. Interpretaciéon de la correlacién

Coeficiente de correlacién Interpretacion
+ 1,00 Correlacién perfecta (+) o (-)

De £ 0,90 a + 0,99 Correlacion muy alta (+) o (-)
De £0,70a + 0,89 Correlacién alta (+) o (-)

De + 0,40 a + 0,69 Correlacion moderada (+) o (-)
De +£0,20a + 0,39 Correlacion baja (+) o (-)

De £0,01ax0,19 Correlacion muy baja (+) o (-)

0 Correlaciéon nula

Fuente: Carcausto y Guillén
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Tabla 1. Nivel de apoyo social percibido durante el contexto de pandemia

en gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

_ o Frecuencias
Apoyo social percibido

N© %
Alto 17 28.3
Medio 23 38.3
Bajo 20 33.3
Total 60 100.0

Fuente: Cuestionario

Gréfico 1. Nivel de apoyo social percibido durante el contexto de pandemia

en gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

38,3%

Porcentaje

Alto Mediano Bajo

Apoyo social percibido
La tabla y grafico 1, muestra el nivel de apoyo social percibido durante el
contexto de pandemia en gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca,
Pasco 2021, en ellas, podemos observar que, el 38,3% de las gestantes
consultadas, refieren que el apoyo social percibido en el embarazo durante el
periodo de pandemia, fue de nivel medio; mientras que, un 33,3% refiere que

fue bajo; y, en un 28,3% este apoyo social, fue alto.
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Tabla 2. Cuidados del embarazo durante el contexto de pandemia en

gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

Cuidados del Frecuencias
embarazo durante la
pandemia N° %
Adecuados 19 31.7
Parciales 23 38.3
Limitados 18 30.0
Total 60 100.0

Fuente: Cuestionario

Grafico 2. Cuidados del embarazo durante el contexto de pandemia en

gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

10

38,3%

Adecuados Parciales Limitados

Cuidados del Embarazo en Pandemia

La tabla y grafico 2, muestra los cuidados del embarazo durante el
contexto de pandemia en gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca,
Pasco 2021, en ellas que podemos observar que, un 38,3% de las gestantes
usuarias, manifiesta que los cuidados de su embarazo durante el contexto de
pandemia, fueron parciales; mientras que, un 31,7% de ellas manifiesta
cuidados adecuados; y, un 30,0% manifiesta cuidados limitados de su embarazo

durante este contexto excepcional de pandemia.
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Tabla 3. Relacion entre el Apoyo social percibido y el control prenatal
durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias del Centro

de Salud Huariaca, Pasco 2021

Apoyo Social Percibido
TOTAL

Control prenatal
en el embarazo Alto Mediano Bajo

N° % N° % N° % N° %

Adecuados 16 941 10 435 0 0.0 26 43.3

Parciales 1 59 12 52.2 6 30.0 19 31.7
Limitados 0 0.0 1 4.3 14 70.0 15 25.0
TOTAL 17 100.0 23 100.0 20 100.0 60 100.0

Fuente: Cuestionarios apoyo social y cuidados del embarazo

La tabla y gréfico 3, muestra la Relacion entre el Apoyo social percibido
y el control prenatal durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias del
Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021; alli se observa que, un 43,3% de las
gestantes usuarias, manifiesta control prenatal adecuado en el embarazo
durante el contexto de pandemia; mientras que, un 31,7% manifiesta que estos
controles fueron parciales; y, un 25,0% de ellas, manifiesta controles limitados.
Ademas, estos resultados al ser correlacionados con el apoyo social percibido
durante el embarazo dentro del contexto de pandemia; se tiene que, el 38,3%
de las gestantes consultadas, refieren que el apoyo social percibido fue de nivel
medio; mientras que, un 33,3% refiere que fue bajo; y, en un 28,3% este apoyo
social, fue alto.

Podemos notar también dentro de esta tabla, entre aquellas gestantes

guienes manifiestan que el apoyo social fue alto, un 94,1% refiere control

38



prenatal adecuado durante el periodo de pandemia; mientras que, un 5,9% de
ellas, refiere control prenatal parcial.

Por otra parte, entre aquellas gestantes quienes manifiestan que el
apoyo social fue medio, un 52,2% refiere control prenatal parcial durante el
periodo de pandemia; mientras que, un 43,5% de ellas, refiere control prenatal
adecuado; y un 4,3% refiere que estos controles fueron limitados.

En tanto, entre aquellas gestantes quienes manifiestan que el apoyo
social fue bajo, un 70,0% refiere control prenatal limitado durante el periodo de
pandemia; mientras que, un 30,0% de ellas, refiere que estos controles, fueron
parciales.

Finalmente, podemaos percibir que, una ligera mayoria de las gestantes
realizaron de manera adecuada su control prenatal en su embarazo,
asociandose éstas, al mediano apoyo social percibido durante el contexto
excepcional de pandemia.

Gréfico 3. Relacion entre el Apoyo social percibido y el control prenatal
durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias del Centro

de Salud Huariaca, Pasco 2021

Apoyo
social
percibido
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Control Prenatal en el embarazo
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Tabla 4. Relacion entre el Apoyo social percibido y los cuidados
alimenticios durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias

del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

Apoyo Social Percibido

Cuidados TOTAL

alimenticios Alto Mediano Bajo
en el embarazo

N° % N° % N° % N° %

Adecuados 11 64.7 7 30.4 0 0.0 18 30.0

Parciales 6 353 14 60.9 7 35.0 27 45.0
Limitados 0 0.0 2 8.7 13 65.0 15 25.0
TOTAL 17 100.0 23 100.0 20 100.0 60 100.0

Fuente: Cuestionarios apoyo social y cuidados del embarazo

La tabla y gréfico 4, muestra la relacion entre el Apoyo social percibido y
los cuidados alimenticios durante el contexto de pandemia en gestantes
usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021; alli se observa que, un
45,0% de las gestantes usuarias, manifiesta cuidados alimenticios parciales en
su embarazo durante el contexto de pandemia; mientras que, un 30,0%
manifiesta cuidados alimenticios adecuados; y, un 25,0% de ellas, manifiesta
cuidados alimenticios limitados. Ademas, estos resultados al ser
correlacionados con el apoyo social percibido durante el embarazo dentro del
contexto de pandemia; se tiene que, el 38,3% de las gestantes consultadas,
refieren que el apoyo social percibido fue de nivel medio; mientras que, un 33,3%
refiere que fue bajo; y, en un 28,3% este apoyo social, fue alto.

Podemos notar también dentro de esta tabla, entre aquellas gestantes

guienes manifiestan que el apoyo social fue alto, un 64,7% refiere cuidados
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alimenticios adecuados durante el periodo de pandemia; mientras que, un 35,3%
de ellas, refiere cuidados alimenticios parciales.

Por otra parte, entre aquellas gestantes quienes manifiestan que el
apoyo social fue medio, un 60,9% refiere cuidados alimenticios parciales durante
el periodo de pandemia; mientras que, un 30,4% de ellas, refiere cuidados
alimenticios adecuados; y un 8,7% refiere que estos cuidados, fueron limitados.

En tanto, entre aquellas gestantes quienes manifiestan que el apoyo
social fue bajo, un 65,0% refiere cuidados alimenticios limitados durante el
periodo de pandemia; mientras que, un 35,0% de ellas, refiere que estos
cuidados, fueron parciales.

Finalmente, podemos percibir que, en una ligera mayoria de las
gestantes los cuidados alimenticios fueron parciales en su embarazo,
asociandose éstas, al mediano apoyo social percibido durante el contexto
excepcional de pandemia.

Gréfico 4. Relacion entre el Apoyo social percibido y los cuidados
alimenticios durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias

del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021
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Tabla 5. Relacion entre el Apoyo social percibido y los cuidados fisicos
durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias del Centro

de Salud Huariaca, Pasco 2021

Apoyo Social Percibido

Cuidados fisicos TOTAL

en el embarazo Alto Mediano Bajo

N° % N° % N° % N° %

Adecuados 10 58.8 5 21.7 0 0.0 15 25.0

Parciales 7 412 12 52.2 4 200 23 38.3
Limitados 0 0.0 6 26.1 16 80.0 22 36.7
TOTAL 17 100.0 23 100.0 20 100.0 60 100.0

Fuente: Cuestionarios apoyo social y cuidados del embarazo

La tabla y grafico 5, muestra la Relacion entre el Apoyo social percibido
y los cuidados fisicos durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias
del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021; alli se observa que, un 38,5% de las
gestantes usuarias, manifiesta cuidados fisicos parciales en su embarazo
durante el contexto de pandemia; mientras que, un 36,7% manifiesta cuidados
fisicos limitados; y, solo un 25,0% de ellas, manifiesta cuidados fisicos
adecuados. Ademas, estos resultados al ser correlacionados con el apoyo social
percibido durante el embarazo dentro del contexto de pandemia; se tiene que,
el 38,3% de las gestantes consultadas, refieren que el apoyo social percibido
fue de nivel medio; mientras que, un 33,3% refiere que fue bajo; y, en un 28,3%
este apoyo social, fue alto.

Podemos notar también dentro de esta tabla, entre aquellas gestantes

quienes manifiestan que el apoyo social fue alto, un 58,8% refiere cuidados
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fisicos adecuados durante el periodo de pandemia; mientras que, un 41,2% de
ellas, refiere cuidados fisicos parciales.

Por otra parte, entre aquellas gestantes quienes manifiestan que el
apoyo social fue medio, un 52,2% refiere cuidados fisicos parciales durante el
periodo de pandemia; mientras que, un 26,1% de ellas, refiere cuidados fisicos
limitados; y un 21,7% refiere que estos cuidados fueron adecuados.

En tanto, entre aquellas gestantes quienes manifiestan que el apoyo
social fue bajo, un 80,0% refiere cuidados fisicos limitados durante el periodo de
pandemia; mientras que, un 20,0% refiere que estos cuidados, fueron parciales.

Finalmente, podemos percibir que, en una ligera mayoria de las
gestantes los cuidados fisicos en su embarazo, fueron parciales, asociandose
éstas, al mediano apoyo social percibido durante el contexto excepcional de
pandemia.

Gréfico 5. Relacién entre el Apoyo social percibido y los cuidados fisicos
durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias del Centro

de Salud Huariaca, Pasco 2021
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Tabla 6. Relacion entre el Apoyo social percibido y el cuidado
psicoemocional durante el contexto de pandemia en gestantes

usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

Apoyo Social Percibido

Cuidado TOTAL

psicoemocional Alto Mediano Bajo
en el embarazo

N° % N° % N° % N° %

Adecuados 9 529 5 21.7 0 0.0 14 23.3

Parciales 8 471 15 652 5 250 28 46.7
Limitados 0 0.0 3 13.0 15 75.0 18 30.0
TOTAL 17 100.0 23 100.0 20 100.0 60 100.0

Fuente: Cuestionarios apoyo social y cuidados del embarazo

La tabla y gréfico 6, muestra la Relacion entre el Apoyo social percibido
y el cuidado psicoemocional durante el contexto de pandemia en gestantes
usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021; alli se observa que, un
46,7% de las gestantes usuarias, manifiesta cuidado psicoemocional adecuado
en su embarazo durante el contexto de pandemia; mientras que, un 30,0%
manifiesta cuidado psicoemocional limitado; y, solo un 23,3% de ellas,
manifiesta cuidado psicoemocional adecuado. Ademas, estos resultados al ser
correlacionados con el apoyo social percibido durante el embarazo dentro del
contexto de pandemia; se tiene que, el 38,3% de las gestantes consultadas,
refieren que el apoyo social percibido fue de nivel medio; mientras que, un 33,3%
refiere que fue bajo; y, en un 28,3% este apoyo social, fue alto.

Podemos notar también dentro de esta tabla, entre aquellas gestantes
guienes manifiestan que el apoyo social fue alto, un 52,9% refiere cuidado
psicoemocional adecuado durante el periodo de pandemia; mientras que, un
47,1% de ellas, refiere cuidado psicoemocional parcial.
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Por otra parte, entre aquellas gestantes quienes manifiestan que el
apoyo social fue medio, un 65,2% refiere cuidado psicoemocional parcial
durante el periodo de pandemia; mientras que, un 21,7% de ellas, refiere
cuidado psicoemocional adecuado; y un 13,0% refiere que estos cuidados
fueron limitados.

En tanto, entre aquellas gestantes quienes manifiestan que el apoyo
social fue bajo, un 75,0% refiere cuidado psicoemocional limitado durante el
periodo de pandemia; mientras que, un 25,0% de ellas, refiere que estos
cuidados, fueron parciales.

Finalmente, podemos percibir que, en una ligera mayoria de las
gestantes los cuidados psicoemocionales en su embarazo fueron parciales,
asociandose éstas, al mediano apoyo social percibido durante el contexto
excepcional de pandemia.

Gréfico 6. Relacién entre el Apoyo social percibido y el cuidado
psicoemocional durante el contexto de pandemia en gestantes

usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021
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Tabla 7. Relacién entre el Apoyo social percibido y la Estimulacién prenatal
durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias del Centro

de Salud Huariaca, Pasco 2021

Apoyo Social Percibido

Estimulaciéon TOTAL
prenatal
en el embarazo

Alto Mediano Bajo

N° % N° % N° % N° %

Adecuados 14 824 8 34.8 0 0.0 22 36.7

Parciales 3 176 12 52.2 3 15.0 18 30.0
Limitados 0 0.0 3 13.0 17 85.0 20 33.3
TOTAL 17 100.0 23 100.0 20 100.0 60 100.0

Fuente: Cuestionarios apoyo social y cuidados del embarazo

La tabla y gréfico 7, muestra la Relacion entre el Apoyo social percibido
y la Estimulacién prenatal durante el contexto de pandemia en gestantes
usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021; alli se observa que, un
36,7% de las gestantes usuarias, manifiesta estimulacion prenatal adecuado en
su embarazo durante el contexto de pandemia; mientras que, un 33,3%
manifiesta estimulacion prenatal limitada; y, un 30,0% de ellas, manifiesta
estimulacion prenatal parcial. Ademas, estos resultados al ser correlacionados
con el apoyo social percibido durante el embarazo dentro del contexto de
pandemia; se tiene que, el 38,3% de las gestantes consultadas, refieren que el
apoyo social percibido fue de nivel medio; mientras que, un 33,3% refiere que
fue bajo; y, en un 28,3% este apoyo social, fue alto.

Podemos notar también dentro de esta tabla, entre aquellas gestantes

guienes manifiestan que el apoyo social fue alto, un 82,4% refiere estimulacién
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prenatal adecuada durante el periodo de pandemia; mientras que, un 17,6% de
ellas, refiere estimulacion prenatal parcial.

Por otra parte, entre aquellas gestantes quienes manifiestan que el
apoyo social fue medio, un 52,2% refiere estimulacién prenatal parcial durante
el periodo de pandemia; mientras que, un 34,8% de ellas, refiere estimulacién
prenatal adecuada; y un 13,0% refiere que la estimulacion prenatal fue limitada.

En tanto, entre aquellas gestantes quienes manifiestan que el apoyo
social fue bajo, un 85,0% refiere estimulacion prenatal limitada durante el
periodo de pandemia; mientras que, un 15,0% de ellas, refiere que la
estimulacion prenatal, fuer parcial.

Finalmente, podemos percibir que, una ligera mayoria de las gestantes
realizaron de manera adecuada la estimulacién prenatal en su embarazo,
asociandose éstas, al mediano apoyo social percibido durante el contexto
excepcional de pandemia.

Gréfico 7. Relaciéon entre el Apoyo social percibido y la Estimulacidon
prenatal durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias del

Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021
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Tabla 8. Relacion entre el Apoyo social percibido y los cuidados del
embarazo durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias

del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

Apoyo Social Percibido

Cuidados TOTAL
en el embarazo Alto

Mediano Bajo

N° % N° % N° % N° %

Adecuados 12 20.0 7 11.7 0 0.0 19 31.7

Parciales 5 8.3 13 217 5 8.3 23 38.3
Limitados 0 0.0 3 5.0 15 250 18 30.0
TOTAL 17 283 23 383 20 333 60 100.0

Fuente: Cuestionarios apoyo social y cuidados del embarazo

La tabla y grafico 8, muestra la Relacion entre el Apoyo social percibido
y los cuidados del embarazo durante el contexto de pandemia en gestantes
usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021; alli se observa que, un
38,3% de las gestantes usuarias, manifiesta cuidados adecuados en su
embarazo durante el contexto de pandemia; mientras que, un 31,7% manifiesta
cuidados parciales; y, un 30,0% de ellas, manifiesta cuidados limitados de su
embarazo en este contexto de pandemia.

De la misma manera, observamos la variable apoyo social percibido
durante el embarazo dentro del contexto de pandemia; se tiene que, el 38,3%
de las gestantes consultadas, refieren que el apoyo social percibido fue de nivel
medio; mientras que, un 33,3% refiere que fue bajo; y, en un 28,3% este apoyo
social, fue alto.

Podemos notar también dentro de esta tabla, haciendo las correlaciones

respectivas que, del total de usuarias del establecimiento de salud, una mayoria
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de ellas (25,0%) refieren bajo apoyo social en su embarazo durante el contexto
de pandemia, y a su vez, manifiestan limitados cuidados recibidos en su
embarazo.

Asimismo, se puede percibir también una significativa proporcion del total
de las usuarias, un 21,7% de ellas, refieren mediano apoyo social en su
embarazo durante el contexto de pandemia, y que, a su vez, manifiestan
parciales cuidados recibidos en su embarazo.

De la misma manera, también se percibe del total de usuarias, un 20,0%
de ellas, refieren alto apoyo social en su embarazo durante el contexto de
pandemia, y que, a su vez, manifiestan adecuados cuidados recibidos en su
embarazo.

Finalmente, podemos percibir que, una ligera mayoria de las gestantes
tuvieron cuidades parciales de su embarazo, asocidndose éstas, al mediano
apoyo social percibido durante el contexto excepcional de pandemia
Gréfico 8. Relacion entre el Apoyo social percibido y los cuidados del

embarazo durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias

del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021
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4.3.

Prueba de hipotesis

Contrastacién de hipo6tesis Especifica 1

a. Planteamiento de la Hipotesis Especifica 1
Ho: No existe significativa relacion entre el apoyo social percibido y el
control prenatal en el embarazo durante el contexto de pandemia,
Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021
Ha: Existe significativa relacién entre el apoyo social percibido y el control
prenatal en el embarazo durante el contexto de pandemia, Centro de
Salud Huariaca, Pasco 2021
b. Significancia.a = 0,05
c. Estadistico y valor de prueba: X2, Tau b de Kendall

Cuadro 8. Relacion entre el apoyo social percibido y el control prenatal en

el embarazo durante el contexto de pandemia, Centro de Salud
Huariaca, Pasco 2021

Correlaciones

Apoyo social | Control prenatal
percibido en el embarazo
Apoyo social Coeficiente de 1.000 ,759™
percibido correlacién
Sig. (bilateral) 0.000
Tau_ b N 60 60
de Control prenatal  Coeficiente de ,759™ 1.000
Kendall It
en el embarazo  correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 60 60

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

d.

Decision estadistica

Con valor p =,000; los resultados manifiestan existencia de relacion
significativa entre el apoyo social percibido y el control prenatal en el
embarazo durante el contexto de pandemia, Centro de Salud Huariaca,
Pasco 2021. Asimismo, el coeficiente Tau b de Kendall = ,759 revela una

relacion directa y de alta intensidad. Manifestando que, mientras el apoyo
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social percibido sea alto, el control prenatal en el embarazo durante el

contexto de pandemia serd adecuado.
e. Conclusion
e Rechazamos Ho

e Nos quedamos con Ha.

Contrastacién de hipo6tesis Especifica 2

a. Planteamiento de la Hipotesis Especifica 2

Ho: No Existe significativa relacion entre el apoyo social percibido y los

cuidados alimenticios en el embarazo durante el contexto de pandemia,

Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

Ha: Existe significativa relacion entre el apoyo social percibido y los

cuidados alimenticios en el embarazo durante el contexto de pandemia,

Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

b. Significancia.a =0,05

c. Estadistico y valor de prueba. X?, Tau b Kendall

Cuadro 9. Relacién entre el apoyo social percibido y los cuidados

alimenticios en el embarazo durante el contexto de pandemia,

Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

Correlaciones

Cuidado
Apoyo social | Alimenticio en el
percibido embarazo
Apoyo social Coeficiente de 1.000 ,640™
percibido correlacién
Sig. (bilateral) 0.000
Tau_b N 60 60
de Cuidado Coeficiente de ,640™ 1.000
Kendall : - L,
Alimenticio en el  correlacion
embarazo Sig. (bilateral) 0.000
N 60 60

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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e.

Decision estadistica

Con un nivel de significancia a < ,05; y con valor p = ,000; los
resultados manifiestan existencia de relacién significativa entre el apoyo
social percibido y los cuidados alimenticios en el embarazo durante el
contexto de pandemia, Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021.

Por otra parte, el coeficiente Tau b de Kendall = ,640 revela una
relacion directa y de moderada intensidad entre estas variables.
Manifestando de esta manera que, mientras el apoyo social percibido sea
alto, los cuidados alimenticios en el embarazo durante el contexto de
pandemia seran adecuados. Pero esta relacion podria ser influida por otros
factores que circundan el contexto.

Conclusion
e Rechazamos Ho

e Nos quedamos con Ha.

Contrastacién de hipétesis Especifica 3

Planteamiento de la Hip6tesis Especifica 3

Ho: No existe significativa relacion entre el apoyo social percibido y los
cuidados fisicos en el embarazo durante el contexto de pandemia,
Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

Ha: Existe significativa relacién entre el apoyo social percibido y los
cuidados fisicos en el embarazo durante el contexto de pandemia,

Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

Significancia.a = 0,05

Estadistico y valor de prueba. X?, Tau b de Kendall
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Cuadro 10. Relacion entre el apoyo social percibido y los cuidados fisicos
en el embarazo durante el contexto de pandemia, Centro de Salud

Huariaca, Pasco 2021

Correlaciones

Apoyo social | Cuidado fisico en
percibido el embarazo

Apoyo social Coeficiente de 1.000 647"
percibido correlacion

Sig. (bilateral) 0.000

Tau_ b N 60 60

K dz I Cuidado fisico en Coeficiente de 647 1.000
endall | embarazo correlacion

Sig. (bilateral) 0.000
N 60 60

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

d. Decision estadistica

Con un nivel de significancia a < ,05; y con valor p = ,000; los
resultados manifiestan existencia de relacién significativa entre el apoyo
social percibido y los cuidados fisicos en el embarazo durante el contexto
de pandemia, Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021.

Por otra parte, el coeficiente Tau b de Kendall = ,647 revela una
relacion directa y de moderada intensidad entre estas variables.
Manifestando de esta manera que, mientras el apoyo social percibido sea
alto, los cuidados fisicos en el embarazo durante el contexto de pandemia
seran adecuados. Pero esta relacion podria ser influida por otros factores
gue circundan el contexto.

e. Conclusion
e Rechazamos Ho

¢ Nos quedamos con Ha
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Contrastacion de hipotesis Especifica 4
a. Planteamiento de la Hipétesis Especifica 4

Ho: No existe significativa relacion entre el apoyo social percibido y los
cuidados psicoemocionales en el embarazo durante el contexto de
pandemia, Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

Ha: Existe significativa relacién entre el apoyo social percibido y los
cuidados psicoemocionales en el embarazo durante el contexto de

pandemia, Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

b. Significancia.a = 0,05

c. Estadistico y valor de prueba. X?, Tau b de Kendall

Cuadro 11. Relacion entre el apoyo social percibido y los cuidados
psicoemocionales en el embarazo durante el contexto de pandemia,

Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

Correlaciones

Cuidado
Apoyo social | psicoemocional
percibido en el embarazo
Apoyo social Coeficiente de 1.000 647"
percibido correlacién
Sig. (bilateral) 0.000
Tau_b N 60 60
K d?j I Cuidado Coeficiente de 647 1.000
enda psicoemocional  correlacién
enelembarazo g - hilateral) 0.000
N 60 60

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

d. Decision estadistica
Con un nivel de significancia a < ,05; y valor p =,000; los resultados
manifiestan existencia de relaciéon significativa entre el apoyo social

percibido y los cuidados psicoemocionales en el embarazo durante el
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contexto de pandemia; asimismo, el coeficiente Tau b de Kendall = ,647
revela una relacién directa y de moderada intensidad.
e. Conclusion
e Rechazamos Ho
¢ Nos quedamos con Ha
Contrastacion de hipétesis especifica 5
a. Planteamiento de la Hipo6tesis especifica 5
Ho: No existe significativa relacion entre el apoyo social percibido y la
estimulacion prenatal en el embarazo durante el contexto de pandemia,
Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021
Ha: Existe significativa relacion entre el apoyo social percibido y la
estimulacion prenatal en el embarazo durante el contexto de pandemia,

Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

b. Significancia. a =5% - 0,05

c. Estadistico y valor de prueba. X?, Tau b de Kendall

Cuadro 12. Relacion entre el apoyo social percibido y la estimulacién
prenatal en el embarazo durante el contexto de pandemia, Centro de

Salud Huariaca, Pasco 2021del Centro de Salud Santa Ana de Tusi,

Pasco 2021
Correlaciones
Estimulacion
Apoyo social prenatal en el
percibido embarazo
Apoyo social Coeficiente de 1.000 , 738"
percibido correlacién
Sig. (bilateral) 0.000
Tau_b N 60 60
de Estimulacion Coeficiente de ,738™ 1.000
Kendall prenatal en el correlacion
embarazo Sig. (bilateral) 0.000
N 60 60

** | a correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Decision estadistica

Con un nivel de significancia a < ,05; y con valor p = ,000; los
resultados manifiestan existencia de relacién significativa entre el apoyo
social percibido y la estimulacion prenatal en el embarazo durante el
contexto de pandemia, Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021.

Por otra parte, el coeficiente Tau b de Kendall = ,738 revela una
relacion directa y de alta intensidad entre estas variables. Manifestando de
esta manera que, mientras el apoyo social percibido sea alto, la
estimulacion prenatal en el embarazo durante el contexto de pandemia,
seran adecuados. Pero esta relacién podria ser influida por otros factores
gue circundan el contexto.

Conclusioén

e Rechazamos Ho

¢ Nos quedamos con Ha

Contrastacién de hipétesis General

a.

Planteamiento de la Hip6tesis General

Ho: No existe significativa relacion entre el apoyo social percibido y los
cuidados del embarazo durante el contexto de pandemia en gestantes
usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

Ha: Existe significativa relacién entre el apoyo social percibido y los
cuidados del embarazo durante el contexto de pandemia en gestantes
usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

Significancia. a =0,05

Estadistico y valor de prueba. X?, Tau b de Kendall
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Cuadro 13. Relacidn entre el apoyo social percibido y los cuidados del
embarazo durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias

del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021

Correlaciones

Cuidado del
Apoyo social embarazo en
percibido pandemia
Apoyo social Coeficiente de 1.000 677"
percibido correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
Tau_b N 60 60
K dz I Cuidado del Coeficiente de 677" 1.000
endall emparazo en correlacion
pandemia Sig. (bilateral) 0.000
N 60 60

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

d. Decision estadistica

Con un nivel de significancia a < ,05; y con valor p = ,000; los
resultados manifiestan existencia de relaciéon significativa entre el apoyo
social percibido y los cuidados en el embarazo durante el contexto de
pandemia, Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021.

Por otra parte, el coeficiente Tau b de Kendall = ,677 revela una
relacion directa y de moderada intensidad entre estas variables.
Manifestando de esta manera que, mientras el apoyo social percibido sea
alto, los cuidados en el embarazo durante el contexto de pandemia seran
adecuados. Pero esta relacion podria ser influida por otros factores que
circundan el contexto.

e. Conclusion
e Rechazamos Ho

¢ Nos quedamos con Ha
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4.4. Discusion de resultados

Nuestro estudio, toma como problema de investigacién, ¢Cual es la relacion
entre el apoyo social percibido y los cuidados del embarazo durante el contexto de
pandemia en gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 20217, para ello
se formula como objetivo general, Determinar la relacion entre el apoyo social percibido
y los cuidados del embarazo durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias del
Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021.

“Maternidad: un proceso con distintos matices y construccién de vinculos” es e
estudio de Caceres-Manrique, et al (2018) en Colombia, nos manifiesta que, durante la
pandemia del Covid-19, “emergieron categorias que dan cuenta de la maternidad como
proceso, con preocupacion, responsabilidad, adaptacién/acomodaciéon y como una
experiencia positiva. La maternidad es un proceso transformador con experiencias
positivas y construccion de vinculos”. Concluye que, “la maternidad es un proceso
complejo y de transformacion personal, el cual ayuda a toda gestante a la formacion de
vinculos con su hijo, con la pareja y los familiares que la apoyan; es un periodo de
experiencias de sentimientos encontrados: alegria y satisfaccion, junto con
preocupacion y angustia por los retos que implica la maternidad” (13); nosotras también
nos sumamos a lo vertido por estas autoras.

Fueron diversos los estudios al respecto del tema el embarazo y su desarrollo
en contexto de pandemia; es asi, en Espafia, Dominguez-Mejias, et al. (2021) en su
publicacion “Impacto de la pandemia por Covid-19 durante el embarazo. Alteraciones
psicolégicas” de una revisién bibliografica nos reporta que, una gran proporcion de
casos reportados en esta pandemia, “hicieron que las futuras madres refuercen
sentimientos como el miedo (pensar que algo le puede pasar al bebé), la ansiedad
(cambios en la rutina) y la incertidumbre. Ademds, se ha visto incrementado el riesgo
de trastornos de salud mental durante el embarazo debido, entre otras cosas, a la falta
inicial de evidencia sobre los posibles efectos del virus en el embarazo, en el feto o los
posibles efectos teratdgenos de los antivirales”; por lo que concluye que, el apoyo

58



psicolégico durante este tiempo de pandemia, lleno de incertidumbre, resulta muy
necesario para que la gestante supere las alteraciones en su salud mental (6).

En ese contexto, nuestro estudio, muestra en la tabla y grafico 1, los resultados
del nivel de apoyo social percibido durante el contexto de pandemia en gestantes
usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021, en ellas, el 38,3% de las gestantes
consultadas, refieren que el apoyo social percibido en el embarazo durante el periodo
de pandemia, fue de nivel medio; mientras que, en un 33,3% fue bajo; y, en un 28,3%
este apoyo social, fue alto. De la misma manera, nuestro estudio también toma la
variable cuidados del embarazo, es asi en la tabla y grafico 2, muestra los cuidados del
embarazo durante el contexto de pandemia en gestantes; alli un 38,3% de las
gestantes, manifiesta que los cuidados de su embarazo durante el contexto de
pandemia, fueron parciales; mientras que, en un 31,7% fueron adecuados; y, en un
30,0% estos cuidados fueron limitados durante el contexto excepcional de pandemia.

Por su parte, al respecto, se toma el estudio desarrollado en Europa por Lazzaro
(2021) en su publicaciéon “Gestar y parir en pandemia: vulneracién de derechos y
marcas subjetivas en la atencidn obstétrica/perinatal en contexto de covid-19 en
Argentina”, nos reporta que, “se advierte la insistencia de emociones negativas y
malestar entre este grupo poblacional, entendidos como ‘marcas subjetivas’. asimismo,
advierte el estado de desinformacién sobre protocolos de atencion como factor clave
para dicho malestar y el recrudecimiento en la vulneracion de derechos perinatales
como parte de los derechos sexuales y (no) reproductivos” (7).

De manera mas detallada, presentamos los resultados en cada una de las
dimensiones del cuidado del embarazo y su relacion con el apoyo social percibido en
las tablas 3 al 7. Es asi que, a través de la tabla y grafico 3, mostramos los resultados
de la Relacion entre el Apoyo social percibido y el control prenatal durante el contexto
de pandemia; alli, un 43,3% de las gestantes usuarias, manifiesta control prenatal
adecuado durante el contexto de pandemia; un 31,7% manifiesta controles parciales; y,
un 25,0% manifiesta controles limitados. Estas se relacionan con un nivel el apoyo
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social medio (38,3%). Con un nivel de significancia a < ,05; y valor p = ,000; existe
relacion significativa entre el apoyo social percibido y el control prenatal en el embarazo
durante el contexto de pandemia, Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021; asimismo, el
coeficiente Tau b de Kendall =,759 revela una relacion directa y de alta intensidad entre
estas variables. Manifestando de esta manera que, mientras el apoyo social percibido
sea alto, el control prenatal durante el contexto de pandemia sera adecuado.

Un estudio similar al que presentamos, es el reportado por Lazzerini et al. (2021)
en el estudio “Calidad de la atencién materna y neonatal en centros de salud en el
momento del parto durante la pandemia de COVID-19: encuesta en linea que investiga
las perspectivas maternas en 12 paises de la Regién Europea de la OMS”, el mismo
muestra que, “el 41,8% expresaron experiencias desagradables para el acceso a la
atencion prenatal, aun 62% no se les permiti6 un compafiero de eleccion, el 34,4%
manifestd que los trabajadores de la salud no siempre usaban EPP, y el 31,8% expresé
que, el numero de profesionales de salud fueron insuficientes". (10)

Al respecto, también nos detalla sobre la influencia de la pandemia en el
embarazo, Ceulemans et al. en Bélgica (2020) en su trabajo “Infecciones por SARS-
CoV-2 e impacto de la pandemia de COVID-19 en el embarazo y la lactancia: resultados
de un estudio observacional en atencion primaria en Bélgica”, nos reporta entre sus
resultados que, “el 53% de las embarazadas sefalaron que la pandemia habia influido
en el seguimiento de su embarazo, de las cuales, el 60% indicé un menor seguimiento
y mas del 40% revel6 que la pandemia influyé negativamente en el acceso al
asesoramiento médico” (9). Los dafios percibidos, se trasladan también a todo contexto,
es asi, en nuestro estudio, Ramirez (2021) en su estudio “Impacto de la pandemia de
covid-19 en la atencion pre y postnatal y la lactancia materna” concluye que, “la
pandemia provoco limitacion en las practicas de atencion de calidad en todos los niveles
de atencién a las embarazadas y puérperas. Esto ha supuesto un impacto sobre la

salud mental materna. asimismo, esta pandemia incrementé las demandas de atencion
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telematica, lo que ha provocado la creacion de nuevos métodos de atencién eficaces”
(8).

Asimismo, en nuestro estudio, mostramos en la tabla y gréafico 4, la relacién entre
el Apoyo social percibido y los cuidados alimenticios durante el contexto de pandemia;
alli, un 45,0% de las gestantes usuarias, manifiesta cuidados alimenticios parciales en
su embarazo durante el contexto de pandemia; un 30,0% manifiesta cuidados
alimenticios adecuados; y, un 25,0% cuidados alimenticios limitados. Estas se
relacionan con un nivel el apoyo social medio (38,3%). Con un nivel de significancia a
<,05; y valor p =,000; existe relacion significativa entre el apoyo social percibido y los
cuidados alimenticios en el embarazo durante el contexto de pandemia, asimismo, el
coeficiente Tau b de Kendall = ,640 revela una relacion directa y de moderada
intensidad entre estas variables. Manifestando de esta manera que, mientras el apoyo
social percibido sea alto, los cuidados alimenticios en el embarazo durante el contexto
de pandemia seran adecuados.

Sanchez (2021) en su estudio “Embarazo fisicamente activo, cuidado de la salud
mental y emocional de la mujer gestante durante y después del COVID-19” en una

muestra de 228 mujeres gestantes, nos muestra entre sus resultados que, “el
porcentaje medio de adherencia al programa de ejercicio de las participantes en el GE
fue de 86,33 + 7,34. Tras el andlisis de las variables principales, se encontraron
diferencias significativas en la sintomatologia depresiva al final del embarazo (9 (9,75)
vs. 10 (9), p = 0,042)” concluyendo que, “un programa de ejercicio supervisado, virtual
y de una intensidad moderada durante el embarazo puede actuar como una
herramienta preventiva de complicaciones y alteraciones mentales y emocionales
durante y después de la gestacién” (14)

Al respecto, en nuestro estudio, efectivamente se muestra el poco apoyo en el
aspecto fisico a la gestante durante el periodo de pandemia, es asi, en la tabla y grafico
5, se muestra la Relacion entre el Apoyo social percibido y los cuidados fisicos durante
el contexto de pandemia; alli, un 38,5% de las gestantes usuarias manifiesta cuidados
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fisicos parciales durante el contexto de pandemia; un 36,7% manifiesta cuidados fisicos
limitados; y, solo un 25,0% manifiesta cuidados fisicos adecuados. Estas se relacionan
con un nivel el apoyo social medio (38,3%). Con un nivel de significancia a <,05; y valor
p = ,000; existe relacion significativa entre el apoyo social percibido y los cuidados
fisicos en el embarazo durante el contexto de pandemia; asimismo, el coeficiente Tau
b de Kendall = ,647 revela una relacién directa y de moderada intensidad entre estas
variables. Manifestando de esta manera que, mientras el apoyo social percibido sea
alto, los cuidados fisicos en el embarazo durante el contexto de pandemia seran
adecuados.

La pandemia afecté muchisimo en todo aspecto y area de los cuidados del
embarazo, entre ellas, la alimentacion. Las practicas de ejercicio fisico, descanso o
reposo; al respecto, Zufiiga (2020) en Huancavelica, en su estudio “Efecto de la
pandemia Covid — 19 en la atencibn materna en el Hospital de Acobamba —
Huancavelica”, reporta entre sus resultados que, “la atencién prenatal durante la
pandemia lleg6 al 86,6%; CPN durante el primer trimestre llegé al 58,3%; el 62,1% tuvo
6 CPN; 44,8% CPN 6 controles con bateria completa; El seguimiento se fortalecid
durante la pandemia, siendo éstas por via telefonica, promedio 1,8 visitas y 3,9
seguimientos; las atenciones por emergencia se incrementaron de 30 a 72 durante la
pandemia; concluyendo que, la pandemia afecto la atencién normal del embarazo” (19)

En la misma linea, mostramos a través de la tabla y grafico 6, los resultados de
la Relacion entre el Apoyo social percibido y el cuidado psicoemocional durante el
contexto de pandemia; alli, un 46,7% de las gestantes manifiesta cuidado
psicoemocional adecuado en su embarazo durante el contexto de pandemia; un 30,0%
manifiesta cuidado psicoemocional limitado; y, solo un 23,3% de ellas, manifiesta
cuidado psicoemocional adecuado. Estas se relacionan con un nivel el apoyo social
medio (38,3%). Con un nivel de significancia a < ,05; y valor p = ,000; existe relacion
significativa entre el apoyo social percibido y los cuidados psicoemocionales en el
embarazo durante el contexto de pandemia; asimismo, el coeficiente Tau b de Kendall
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= ,647 revela una relacion directa y de moderada intensidad entre estas variables.
Manifestando de esta manera que, mientras el apoyo social percibido sea alto, los
cuidados psicoemocionales en el embarazo durante el contexto de pandemia seran
adecuados.

De la misma manera, Brislane et al. (2021) en su estudio “Acceso y calidad de
la atencién médica para mujeres embarazadas y en posparto durante la pandemia de
COVID-19” nos muestra entre sus resultados que, “en la atencion prenatal identificando
la necesidad de reprogramacion de la cita (29%), la cancelaciéon de las citas (29%) o la
atencion virtual (31%), a pesar de que el 74% de la muestra sefalaba la preferencia de
asistir a las citas de forma presencial (11); ello nos evidencia que, la poblacion gestante
prefiere la atencidn presencial, pero por este contexto, estuvo normado la atencién
virtual, lo que alejaba de ese contacto afectivo, de confianza entre obstetra-gestante,
para poder construir un ambiente de confianza. Todo esto, gener6é mucho mas ansiedad
y estrés en las gestantes. Lo confirma en su estudio Ramos (2021) en Huancavelica en
su estudio “Nivel de ansiedad en tiempo de Covid — 19 en gestantes del Centro De
Salud Ascension — Huancavelica 2021” nos reporta entre sus resultados que, “ el 64.4%
de las gestantes present6 ansiedad; de ellas, un 58.5% el nivel de ansiedad estuvo
comprendida entre minima a moderada y, en el 5.9% el nivel de ansiedad fue de
marcada a severa”, el estudio concluye mencionando que, “las gestantes que fueron
afectadas por el COVID — 19, presentaron mas ansiedad,; siendo éste grupo, el que
demanda mayor atencion en la salud mental” (17).

Por otra parte, la tabla y grafico 7, muestra la Relacion entre el Apoyo social
percibido y la Estimulacion prenatal durante el contexto de pandemia; alli, un 36,7% de
las gestantes, manifiesta estimulacion prenatal adecuado en su embarazo durante el
contexto de pandemia; un 33,3% manifiesta estimulacion prenatal limitada; y, un 30,0%
de ellas, manifiesta estimulacion prenatal parcial. Estas se relacionan con un nivel el
apoyo social medio (38,3%). Con un nivel de significancia a < ,05; y valor p = ,000;
existe relacion significativa entre el apoyo social percibido y la estimulacion prenatal en
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el embarazo durante el contexto de pandemia; asimismo, el coeficiente Tau b de Kendall
= ,738 revela una relacion directa y de alta intensidad entre estas variables.
Manifestando de esta manera que, mientras el apoyo social percibido sea alto, la
estimulacion prenatal en el embarazo durante el contexto de pandemia, seran
adecuados.

En su estudio, Granados y Ramos (2021) en Huancayo “Nivel de apoyo social
percibido y factores de riesgo del embarazo en adolescentes atendidas en el centro de
salud de Paucara Huancavelica 2021” reporta de sus resultados “el nivel de apoyo
social percibido en el embarazo en las encuestadas en su mayoria fue bajo; identifico
entre los factores de riesgo del embarazo, predominaron lo factores individual,
educativo, econdmico, social y cultural”; concluyendo con la no existe de relacién entre
el apoyo social percibido y factores de riesgo en esta muestra de estudio (16). Este
estudio confirma que, la pandemia afecté a todos sin distinciébn alguna de nivel
educativo, socio economico, credo u otro.

Finalmente, la tabla y grafico 8, muestra los resultados de la Relacion entre el
Apoyo social percibido y los cuidados del embarazo durante el contexto de pandemia
en gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021; alli, un 38,3% de las
gestantes, manifiesta cuidados adecuados en su embarazo durante el contexto de
pandemia; mientras que, un 31,7% manifiesta cuidados parciales; y, un 30,0% de ellas,
manifiesta cuidados limitados de su embarazo en este contexto de pandemia. De la
misma manera, respecto al apoyo social percibido durante el embarazo dentro del
contexto de pandemia; el 38,3% de las gestantes consultadas, refieren haber recibido
apoyo social de nivel medio; un 33,3% refiere que fue bajo; y, un 28,3% refiere el apoyo
social, fue alto. Podemos percibir que, una ligera mayoria de las gestantes tuvieron
cuidados parciales de su embarazo, asociandose éstas, al mediano apoyo social
percibido durante el contexto excepcional de pandemia.

Habiéndonos planteado la hipétesis, Ha: Existe significativa relacion entre el
apoyo social percibido y los cuidados del embarazo durante el contexto de pandemia
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en gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021. Es asi que, Al
finalizar nuestra investigacion, con un nivel de significancia a < ,05; y valor p = ,000; los
resultados manifiestan existencia de relacién significativa entre el apoyo social percibido
y los cuidados en el embarazo durante el contexto de pandemia, Centro de Salud
Huariaca, Pasco 2021. Por otra parte, el coeficiente Tau b de Kendall = ,677 revela una
relaciéon directa y de moderada intensidad entre estas variables.

Por lo tanto, se percibe de esta manera que, mientras el apoyo social percibido
sea alto, los cuidados en el embarazo durante el contexto de pandemia seran
adecuados. Pero esta relacion podria ser influida por otros factores que circundan el

contexto. Por lo que, rechazamos Ho y nos quedamos con Ha.
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CONCLUSIONES

Primera

El apoyo social percibido durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias
del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021, en un 38,3% fue medio; mientras que, en
un 33,3% fue bajo; y, en un 28,3% de las gestantes, este apoyo fue alto.
Segunda

El nivel de cuidados del embarazo durante el contexto de pandemia en
gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021, en un 38,3% los
cuidados fueron parciales; mientras que, para un 31,7% fueron adecuadas; y, para un
30,0%, fueron limitadas.
Tercera

El control prenatal durante el contexto de pandemia, se presenta como
adecuado (43,3%) vy, el apoyo social percibido en gestantes usuarias del Centro de
Salud Huariaca, Pasco 2021 se presenta como medio (38,3%); con un margen de error
< 0,05 estas variables se relacionan de forma significativa, directa y alta fuerza de
correlacion (p-valor = ,000; Tau b de Kendall = ,759).
Cuarta

Los cuidados alimenticios durante el contexto de pandemia, se presentan como
parcial (45,0%) vy, el apoyo social percibido en gestantes usuarias del Centro de Salud
Huariaca, Pasco 2021 se presenta como medio (38,3%); con un margen de error < 0,05
estas variables se relacionan de forma significativa, directa y fuerza moderada (p-valor
=,000; Tau b de Kendall = ,640).
Quinta

Los cuidados fisicos durante el contexto de pandemia, se presentan como
parcial (38,3%) vy, el apoyo social percibido en gestantes usuarias del Centro de Salud
Huariaca, Pasco 2021 se presenta como medio (38,3%); con un margen de error < 0,05
estas variables se relacionan de forma significativa, directa y fuerza moderada (p-valor

=,000; Tau b de Kendall = ,647).



Sexta

Los cuidados psicoemocionales durante el contexto de pandemia, se presentan
como parciales (46,7%) y, el apoyo social percibido en gestantes usuarias del Centro
de Salud Huariaca, Pasco 2021 se presenta como medio (38,3%); con un margen de
error < 0,05 estas variables se relacionan de forma significativa, directa y fuerza
moderada (p-valor = ,000; Tau b de Kendall = ,647).
Séptima

La estimulacién prenatal durante el contexto de pandemia se presenta como
adecuado (36,7%) vy, el apoyo social percibido en gestantes usuarias del Centro de
Salud Huariaca, Pasco 2021 se presenta como medio (38,3%); con un margen de error
< 0,05 estas variables se relacionan de forma significativa, directa y alta fuerza de
correlacion (p-valor = ,000; Tau b de Kendall =,738).
Octava

Los cuidados del embarazo durante el contexto de pandemia, se presentan
como parciales (38,3%) vy, el apoyo social percibido en gestantes usuarias del Centro
de Salud Huariaca, Pasco 2021 se presenta como medio (38,3%); con un margen de
error < 0,05 estas variables se relacionan de forma significativa, directa y fuerza

moderada (p-valor = ,000; Tau b de Kendall = ,677).



RECOMENDACIONES

Primera

Al establecimiento de salud y profesionales obstetras, fortalecer las estrategias
de intervencion a la gestante intra y extramural, fisica o virtual para brindarle seguridad
en esta experiencia materna.
Segunda

Al Ministerio de Salud y DIRESA, gestionar politicas enmarcadas a efectivizar el
seguimiento y monitoreo permanente a toda gestante y cumplir con la atencion prenatal
precoz e integral.
Tercera

Al establecimiento de salud, fortalecer la intervencién de la gestante con el
apoyo conjunto de la sociedad civil, autoridades locales, vecinales, y agentes
comunitarios, a fin de generar precocidad de la atencién y el acercamiento institucional
a la familia.
Cuarta

Al MINSA, DIRESA, gestionar recurso profesional y/o programas de
capacitacion continua en salud nutricional a la gestante y fortalecer el seguimiento
nutricional de las gestantes.
Quinta

A la DIRESA vy establecimientos de salud, favorecer espacios de integraciéon
fisica y/o virtual con las gestantes y familias; a fin de fortalecer la actividad fisica,
esparcimiento y otros para controlar y disminuir la ansiedad y estrés durante el periodo
de embarazo.
Sexta

A la DIRESA y establecimientos de salud, gestionar politicas preventivas
orientadas a la salud mental durante el embarazo durante estados de emergencia y

otros, implementadas por especialistas del area.



Séptima

Al establecimiento de salud, fortalecer vinculos de apoyo social dentro dela
comunidad para ayudar a enfrentar los cambios propios del embarazo y las
adversidades en entornos de excepcion como el de la pandemia y otros.
Octava

A la Universidad y entidades de investigacion, continuar las investigaciones en
torno al embarazo y sus aspectos psicoemocionales en contextos normales y contextos

excepcionales, como el caso de la pandemia u otros similares.
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ANEXO 01

CUESTIONARIO

NIVEL DE APOYO SOCIAL PERCIBIDO DURANTE EL CONTEXTO DE PANDEMIA
EN GESTANTES USUARIAS DEL CENTRO DE SALUD HUARIACA, PASCO 2021

INSTRUCCIONES: Estimada Sra. Usuaria del Centro de Salud

El presente cuestionario forma parte de un estudio orientado a identificar el nivel
de Apoyo social percibido durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias
del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021, por lo que, a continuacién, se le
presenta un conjunto de enunciados para que usted primeramente lo lea
detenidamente y luego marque con un aspa (x) dentro de los casilleros segun crea
conveniente; por favor sirvase considerar la siguiente valoracion en el marcado de

los casilleros.

CODIGO: ..o,

. ASPECTOS GENERALES

1. Edad:
a. 18-23afos( )
b. 24-30afos( )

c. Mayores de 30 afios ( )

2. Estado civil:
a. Soltera ( )
b. Conviviente ( )
c. Casada( )

3. Instruccién:
a. Primaria ()
b. Secundaria ( )
c. Superior técnica ( )

d. Superior universitaria ()

4. Religion:
a. Catdlica( )
b. Evangélica ( )
c. Otra( )

5. Ocupacion:
a) Amadecasa ()

b) Empleada(o) estable ( )

¢) Independiente ( )

6. Paridad:
a) Primigesta ()
b) Multigesta ( )



N CN AV CSs S
Nunca Casi nhunca A veces Casi Siempre
siempre
1 2 3 4 5
N° ITEM N CN |AV [CS |S
1 Hay una persona especial que esti cerca en
estos momentos de pandemia durante mi| 1 2 3 4 5
embarazo
2 Hay una persona especial con la cual yo puedo
compartir sentimientos durante esta pandemia 172 ]3| 4 3
3 Mi familia realmente intenta ayudarme 1 2 3 4 5
4 Obten_go de mi familia el apoyo emocional que 1 5 3 4 5
necesito
5 Hay una persona especial que realmente es una
fuente de bienestar para mi durante mi| 1 2 3 4 5
embarazo
6 Mis amigas realmente tratan de ayudarme en 1 2 3 4 5
estos momentos de pandemia
7 Puedo contar con mis amigas cuando las cosas
van mal en estos momentos dificiles 11213 4 S
8 Yo puedo hablar de mis necesidades vy 1 5 3 4 5
sentimientos con mi familia
9 Tengo amigas con las que puedo compartir las 1 2 3 4 5
penas y tristezas durante esta pandemia
10 | Mi pareja se preocupa por mis sentimientos en
este embarazo en este dificl momento de | 1 2 3 4 5
pandemia
11 | Mifamilia se muestra dispuesta a ayudarme para
tomar decisiones y cuidados de mi salud 112 3|4 |5
12 | Puedo hablar de mis problemas con mis amigas | 1 2 3 4 5
13 | Puedo contar con las obstetras cuando las cosas
van mal en estos momentos dificiles 112 3|4 |5
14 | Las obstetras se preocupan por mis sentimientos
durante este embarazo en este dificil momento | 1 2 3 4 5
de pandemia
15 | Las obstetras se muestran dispuestas a
ayudarme para tomar decisiones y cuidados de | 1 2 3 4 5
mi salud
16 | Puedo hablar de mis problemas con las 1 5 3 4 5
obstetras

Gracias por su participacion




UNIVERSIDAD NACIONALDANIELALCIDES CARRION
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE OBSTETRICIA

ANEXO 02

CUIDADOS DEL EMBARAZO DURANTE EL CONTEXTO DE PANDEMIA EN
GESTANTES USUARIAS DEL CENTRO DE SALUD HUARIACA, PASCO 2021

INSTRUCCIONES: Estimada Sra. Usuaria del Centro de Salud

El presente cuestionario forma parte de un estudio orientado a identificar el nivel
de Cuidados del embarazo durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias
del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021, por lo que, a continuacién, se le
presenta un conjunto de enunciados para que usted primeramente lo lea
detenidamente y luego marque con un aspa (x) dentro de los casilleros segun crea
conveniente; por favor sirvase considerar la siguiente valoracion en el marcado de
los casilleros.

Nunca A veces Siempre

1 2 3

Codigo: oo

NO

ITEM Nunca A Siempre
veces

¢Durante su embarazo en pandemia, tuvo los controles
antes de las 14 semanas”?

¢cDurante su embarazo le atendieron todos los
profesionales del Centro de salud (Obstetra, odontélogo,
nutricionista, enfermera, médico, etc.)?

¢Durante su embarazo en pandemia, tuvo los 6 controles
de su embarazo?

¢, Durante su embarazo en pandemia, tuvo la visita por los
profesionales de obstetricia?

¢Durante la pandemia, los profesionales de obstetricia, le
hicieron seguimiento de su embarazo en su casa 0 por
teléfono?

¢ Los alimentos que consume durante el embarazo dentro
de pandemia, son variados (frutas, verduras, carnes,
pescado, agua, etc.)?

¢Los alimentos que consume en su embarazo en
pandemia, son adecuados en cantidad como
recomendaron en el Centro de salud?

¢Los alimentos que consume en su embarazo en
pandemia, lo repartes en porciones al dia como
recomendaron en el Centro de salud?

10

¢La cantidad de agua que toma en su embarazo en
pandemia, son en cantidad y veces al dia recomendados
en el Centro de salud?

11

¢Durante su embarazo en pandemia, el consumo de
comidas chatarra ha disminuido?

12

¢Durante su embarazo en pandemia, la higiene corporal
es permanente?




¢,Durante su embarazo en pandemia, ha tenido problemas

13 digestivos?

14 ;,Dgrante su embarazo en pandemia, los ejerpicios que
indicaron lo realizan de manera frecuente o diario?

15 ¢Durante su gmbarazo en pandemia, usted practica alguin
deporte o0 actividades que requieren esfuerzo?

16 ¢,Durante su embarazo en pa}ndemia, usted sale a pasear
por lugares que no generen riesgo?

17 _(;Durante su embarazo en pandemia, usted se distrae con
juegos en familia?

18 ¢Durante su empgrazo en pandemia, Usted comparte
anécdotas en familia o con amistades?
¢Durante su embarazo en pandemia, Usted se ha podido

19 | comunicar con sus familiares o amistades presencial o por
teléfono?

20 ¢Durante su embarazp en pander_nia, Usted ha tenido
mucho temor al contagio con el Covid-197?

21 ¢Qu_rante su er_nbarazo en pandgmia, Usted escuché
musica para el bienestar de su bebé?

22 ¢Durante su embarazo en pandemia, Usted habl6 con su
bebé en cada momento?

23 ¢Durante su embarazo en pandemia, Usted pasoé
momentos agradables con su bebé?

o ¢Durante su embarazo en pandemia, su pareja habl6é o
pasaron momentos con su bebé?
¢Durante su embarazo en pandemia, Usted y su pareja

25 | realizaron algunas caricias al bebé mediante masajes u

otros?

Gracias por su participacion
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HISTORIA CLINICA PERINATAL
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CONSENTIMIENTO INFORMADO
Y O e s , identificado
conDNI:............. yydomicilioen: ... , €n pleno uso
de mis facultades, doy consentimiento para participar en la ejecucion de la investigacion
y responder instrumento de recoleccién de datos, con el Unico fin de apoyar el desarrollo
y ejecucién del proyecto de investigacion titulado: “Apoyo social percibido y los cuidados
del embarazo durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias del Centro de

Salud Huariaca, Pasco 2021”, sabiendo que la investigacion tiene fines académicos y

gue no pondra en riesgo mi integridad ni la de mi familia

Huariaca, ... de ................ de 2021

Firma del encuestado / participante

Firma del Investigador
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ANEXO 05

VALIDACION DE CUESTIONARIO - ESTILOS DE VIDA EN HABITANTES DE CERRO DE PASCO

DATOS INFORMATIVOS:

Apellidos y nombres del
Informante

Grado
Académico/Titulo

Cargo o Institucién
donde labora

Instrumento
de Evaluacion

Autor (a) del Instrumento

Apoyo social

Diomila Isidora BALTAZAR
VARGAS Gaby Sally
VILLANUEVA TRUJILLO

Titulo de la tesis: “Apoyo social percibido y los cuidados del embarazo durante el contexto de pandemia en
gestantes usuarias del Centro de Salud Huariaca, Pasco 2021”

adecuado

Il. ASPECTOS DE VALIDACION:
- Muy
Deficiente | Regular Buena Excelente
INDICADORES CRITERIOS 0- 20% 21-40% | 41-60% Buen% 81-100%
61-80%

1. CLARIDAD Esta .formulado con lenguaje X
apropiado.

2. OBJETIVIDAD Estd expresado en conductas X
observables.

3. ACTUALIDAD Adecuado/al avance de la ciencia X
y tecnologia.

4. ORGANIZACION Existe una organizacion légica. X

5. SUFICIENCIA Com‘prende ? los aspectos de X
cantidad y calidad.
Estd adecuado para valorar

6.INTENCIONALIDAD aspectos  del  sistema  de X
evaluacion y el desarrollo de
capacidades cognitivas.
Basado en aspectos teodrico

7. CONSISTENCIA cientificos de la tecnologia X
educativa.

8. COHERENCIA Eptre Iqs indices, indicadores y las X
dimensiones.

9. METODOLOGIA La Ie.strategla_ res_pon.c?e al X
propésito de la investigacion.
El instrumento ha sido aplicado

10. OPORTUNIDAD en el momento oportuno y mas X

ll. OPINION DE APLICACION:
Instrumento adecuado para ser aplicado en la investigacion por los puntajes alcanzados al ser evaluado en estricta
relacion con las variables y sus respectivas dimensiones.

IV. PROMEDIO DE VALIDACION: %

Huariaca, junio de 2021

Lugar y Fecha

N° DNI

Firma del experto

Ne Celular




ANEXO 06

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Salud Huariaca, Pasco 2021

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DIMENSIONES METODOS
Problema general Objetivo General Hipotesis General ENFOQUE: Cuantitativo
A.CPN . -

¢(Cudl es la relacion | Determinar la relacién | Existe significativa e Precocidad TIPO: Basica

entre el apoyo social y | entre el apoyo social y reIapién entre.el apoyo . Integralidgd METODO:

los  cuidados  del | los  cuidados  del |social y los cuidados del e N° atenciones Correlacional-prospectivo
embarazo durante el | embarazo durante el |embarazo durante el « Cumplimiento B

contexto de pandemia, | contexto de pandemia, | contexto de pandemia, en B. Alimentacién DISENO:

en gestantes usuarias | en gestantes usuarias | gestantes usuarias del ¢ Composici6n No experimental de corte
del Centro de Salud | del Centro de Salud | Centro de Salud e Cantidad transversal

. > . .
Huariaca, Pasco 2021? | Huariaca, Pasco 2021 Huariaca, Pasco 2021 e Dosificacion o1
e Hidratacion

Problemas Especificos | Objetivos Especificos Hipotesis Especificas V1 . Varied,ac_i
e ;Cudl es el nivel del | e Identificar el nivel del C. Cuidado fisico

apoyo social percibido apoyo social percibido Cuidados e Piel M= r

durante el contexto de durante el contexto de durante ol o Digestion

pandemia, en gestantes pandemia, en h ) - 02

usuarias del Centro de gestantes usuarias del embarazo * M_USC_UI_O esquelético

Salud Huariaca, Pasco | Centro de  Salud * Ejercicios

2021? Huariaca, Pasco 2021 * RUt'”aS_ _ Poblacion
e ;Cual es el nivel de |e Identificar el nivel de D. Cuidado psicoemocional La poblacién para el presente estudio lo
cuidados del embarazo | cuidados del embarazo ¢ Control de emociones conforman todas las gestantes

durante el contexto de
pandemia, en gestantes
usuarias del Centro de
Salud Huariaca, Pasco
20217

e ;Cual es la relacion
entre el apoyo social y
los controles prenatales
durante el contexto de
pandemia, en gestantes
usuarias del Centro de

durante el contexto de

pandemia, en
gestantes usuarias del
Centro de Salud

Huariaca, Pasco 2021

Establecer la relacion
entre el apoyo social y
los controles prenatales
durante el contexto de
pandemia, en
gestantes usuarias del

e Existe relacion
significativa entre el
apoyo social y los
controles prenatales

durante el contexto de
pandemia, en gestantes
usuarias del Centro de

Temor a dafios
Terapia de pareja
Temor a contagios
Actividad distractora

E. Estimulacion prenatal

Musica

Comunicacion verbal y
gestual

Estimulos sensoriales
Masajes

usuarias del Centro de Salud Huariaca,
durante el 2021.

Muestra:

En la investigaciéon que se presenta, la
muestra estara constituida por 60
gestantes usuarias del Centro de Salud
Huariaca, seleccionadas entre junio y
octubre del 2021.




Salud Huariaca, Pasco
2021?

¢;Cual es la relacién
entre el apoyo social y
los cuidados
alimenticios durante el
contexto de pandemia,
en gestantes usuarias
del Centro de Salud
Huariaca, Pasco 20217?

¢Cudl es la relacién
entre el apoyo social y
los cuidados fisicos
durante el contexto de
pandemia, en gestantes
usuarias del Centro de
Salud Huariaca, Pasco
2021?

;Cual es la relacién
entre los entre el apoyo
social y el cuidado
psicoemocional durante
el contexto de
pandemia, en gestantes
usuarias del Centro de
Salud Huariaca, Pasco
20217?

¢Cual es la relacion
entre los entre el apoyo
social y los cuidados en
estimulacion  prenatal
durante el contexto de
pandemia, en gestantes
usuarias del Centro de
Salud Huariaca, Pasco
20217?

Centro de Salud
Huariaca, Pasco 2021

Establecer la relacion
entre el apoyo social y
los cuidados
alimenticios durante el
contexto de pandemia,
en gestantes usuarias
del Centro de Salud
Huariaca, Pasco 2021

Establecer la relacion
entre el apoyo social y
los cuidados fisicos
durante el contexto de

pandemia, en
gestantes usuarias del
Centro de Salud

Huariaca, Pasco 2021

Establecer la relacion
entre los conocimientos
entre los entre el apoyo
social y el cuidado
psicoemocional

durante el contexto de

pandemia, en
gestantes usuarias del
Centro de Salud

Huariaca, Pasco 2021

Establecer la relacion
entre los entre el apoyo
social y los cuidados en

estimulacion  prenatal
durante el contexto de
pandemia, en

gestantes usuarias del
Centro de Salud
Huariaca, Pasco 2021

Salud Huariaca, Pasco
2021

Existe relacién
significativa entre el
apoyo social y los
cuidados alimenticios
durante el contexto de
pandemia, en gestantes
usuarias del Centro de
Salud Huariaca, Pasco
2021

Existe relacion
significativa entre el
apoyo social y los

cuidados fisicos durante
el contexto de pandemia,
en gestantes usuarias del
Centro de Salud
Huariaca, Pasco 2021

Existe relacion
significativa  entre el
apoyo social y el cuidado
psicoemocional durante
el contexto de pandemia,
en gestantes usuarias del
Centro de Salud
Huariaca, Pasco 2021

Existe relacion
significativa entre los
entre el apoyo social y los
cuidados en estimulacion
prenatal  durante el
contexto de pandemia,
en gestantes usuarias del
Centro de Salud
Huariaca, Pasco 2021

V2:

Apoyo social

Pareja
Familia
Amigos

Profesional obstetra

CRITERIOS INCLUSION

« Gestantes usuarias con historia
clinica en el Centro de Salud.
« Gestantes que no tengan

impedimento alguno para desarrollar
la encuesta

» Gestantes quienes
consentimiento informado

dieron

CRITERIOS EXCLUSION
» Gestantes con atencién eventual en
el Centro de Salud
» Gestantes que tengan impedimento
alguno para desarrollar la encuesta
» Gestantes quienes no dieron
consentimiento informado
Técnicas:
e Encuesta
Instrumentos:
e Cuestionario
[ ]
Tratamiento y Analisis de datos:
Estadistica descriptiva y Estadistica
inferencial para probar la hipotesis de
estudio a través de X?, Tau b de Kendall
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CONSTANCIA DE INTERNADO - CENTRO DE SALUD HUARIACA
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ANEXO 08

CONTRASTACION DE HIPOTESIS

Relacion entre el apoyo social percibido y el control prenatal en el
embarazo durante el contexto de pandemia, Centro de Salud Huariaca,

Pasco 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintdtica

alaor f (hilateral)
Chi-cuadrado de 49 8002 4 000
Fearson
Razdn de verosimilitud 58,186 4 0o
Asociacidn lineal por 358,332 1 000
lineal
M de casos validos 60

a.1 casillas {(11.1%) han esperado un recuento menor gque 5.
El recuento minimo esperado es 4.25.

Resumen de procesamiento de casos

Casos
Valido Perdido Total
N % N % N %
Control prenatal en el embarazo*
) o 60 100,0% 0 0,0% 60 100,0%
apoyo social percibido
Correlaciones
Control
Apoyo social Prenatal en el
percibido embarazo
Tau_h Apoyo social Coeficiente de 1,000 759"
de percibido correlacion
b0 Sig. (bilateral) . ,000
N 60 60
Control Prenatal Coeficiente de 759" 1,000
en el embarazo correlacion
Sig. (bilateral) ,000 .
N 60 60

** La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).



2. Relacion entre el apoyo social percibido y los cuidados alimenticios en el

embarazo durante el contexto de pandemia, Centro de Salud Huariaca,

Pasco 2021
Pruebas de chi-cuadrado
Significacidn
asintotica
Walor df (hilateral)
Chi-cuadrado de 34 4107 4 000
Fearson
Razdn de verosimilitud 349 7A5 4 000
Asociacidn lineal par 28,426 1 ,0on
lineal
M de casos validos G|

a. 1 casillas (11.1%) han esperado un recuento menor que 4.
El recuento minimo esperado es 4.25.

Resumen de procesamiento de casos
Casos
Vélido Perdido Total
N % N % N %

Cuidados  alimenticios en el
) - 60 100,0% 0 0,0% 60 100,0%
embarazo* apoyo social percibido

Correlaciones

Cuidado
Apoyo social Alimenticio en
percibido el embarazo
Tau_b Apoyo social Coeficiente de 1,000 6407
de percibido correlacion
L0l Sig. (bilateral) . ,000
N 60 60
Cuidado Coeficiente de 6407 1,000
Alimenticio en correlacion
el embarazo g, wjateral) ,000 .
N 60 60

** La correlacidn es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).



3. Relacion entre el apoyo social percibido y los cuidados fisicos en el

embarazo durante el contexto de pandemia, Centro de Salud Huariaca,

Pasco 2021
Pruebas de chi-cuadrado
Significacion
asintotica
Walaor clf (hilateral)
Chi-cuadrado de 32,9947 4 000
Fearson
Razdn de verosimilitud 39,791 4 ,aan
Asociacidn lineal por 29113 1 .oon
lineal
M de casos validos G0

a. 1 casillas (11.1%) han esperado un recuento menar que 5.
El recuento minimo esperado es 4.25.

Resumen de procesamiento de casos
Casos
Valido Perdido Total
N % N % N %

Cuidados fisicos en el embarazo*
) - 60 100,0% 0 0,0% 60 100,0%
apoyo social percibido

Correlaciones

Apoyo social Cuidado Fisico en
percibido el embarazo

Tau_b Apoyo social Coeficiente de 1,000 ,64?“
de percibido correlacion

Lzl Sig. (bilateral) ; ,000

N 60 60

Cuidado Fisico Coeficiente de 647" 1,000
en el correlacion

S Sig. (bilateral) ,000 .

N 60 60

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (hilateral).



4. Relacion entre el apoyo social percibido y los cuidados psicoemocionales

en el embarazo durante el contexto de pandemia, Centro de Salud

Huariaca, Pasco 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion

asintdtica
Valor df (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 35,5912 ,000
Razo6n de verosimilitud 40,464 ,000
Asociacion lineal por lineal 28,579 1 ,000
N de casos validos 60

a. 1 casillas (11.1%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es 3.97.

Resumen de procesamiento de casos

Casos
Vélido Perdido Total
N % N % N %
Cuidados psicoemocionales en el
60 100,0% 0 0,0% 60 100,0%

embarazo* apoyo social percibido

Correlaciones

Apoyo social

Cuidado
Psicoemocional

percibido en el embarazo

Tau_b Apoyo social Coeficiente de 1,000 647
de percibido correlacion

Renel Sig. (bilateral) 000

N 60 60

Cuidado Coeficiente de ,64?“ 1,000
Psicoemocional en el correlacion

Emi=nEsy Sig. (bilateral) 000
N 60 60

** La correlacidn es significativa en el nivel 0,01 (hilateral).



Relacion entre el apoyo social percibido y la estimulacion prenatal en el
embarazo durante el contexto de pandemia, Centro de Salud Huariaca,

Pasco 2021del Centro de Salud Santa Ana de Tusi, Pasco 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Significacion
asintdtica

Walor af (hilateral)
Chi-cuadrado de 47 6917 4 000
Fearson
Razdn de verosimilitud 53,948 4 Jaon
Asociacion lineal por 36,930 1 ,ooo
lineal
M de casos validos G0

a. 0 casillas (.0%) han esperado un recuento menar gque 5. El
recuento minimo esperado es 5.10.

Resumen de procesamiento de casos
Casos
Vélido Perdido Total
N % N % N %

Estimulacion  prenatal en el
. . 60 100,0% 0 0,0% 60 100,0%
embarazo* apoyo social percibido

Correlaciones

Estimulacion

Apoyo social Prenatal en el
percibido embarazo

Tau b Apoyo social Coeficiente de 1,000 738"
de percibido correlacion

LWL Sig. (bllateral) . 000

N 60 60

Estimulaciéon  Coeficiente de 738" 1,000
Prenatal en correlacion

EUEERR Sig. (bilateral) ,000 )

N 60 60

** |a correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).



6. Relacion entre el apoyo social percibido y los cuidados del embarazo
durante el contexto de pandemia en gestantes usuarias del Centro de

Salud Huariaca, Pasco 2021

Pruebas de chi-cuadrado

Significacidn

asintdtica

Walar f (hilateral)
Chi-cuadrado de 38,547% 4 ,000
Fearson
Razdn de verosimilitud 44 346 4 ,o0o
Asociacion lineal paor 31,677 1 000
lineal
M de casos validos G0

a. 0 casillas ((0%) han esperado un recuento menor que 5. El
recuento minimo esperado es 5.10.

Resumen de procesamiento de casos
Casos
Valido Perdido Total
N % N % N %

Cuidados en el embarazo* apoyo
) o 60 100,0% 0 0,0% 60 100,0%
social percibido

Correlaciones

Cuidados del

Apoyo social Embarazo en
percibido Pandemia
Tau_b Apoyo social Coeficiente de 1,000 STT
de percibido correlacidon
bozousi=l Sig. (bilateral) . 000
N 60 60
Cuidados del Coeficiente de B&TT 1.000
Embarazo en correlacidn
[Fooci=mmis Sig. (bilateral) .000 }
N 60 60

*~ La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).



