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RESUMEN

El ausentismo y la incomodidad de las madres de los neonatos del Area de
UCIN Unidad de Cuidado Intensivo Neonatal del Hospital Pediatrico Dr.
Francisco de Icaza Bustamante, en la ciudad de Guayaquil, se observa un
problema que afecta al crecimiento y desarrollo fisico, emocional, intelectual
y social del neonato. Las madres de los neonatos son asistidas en el
hospital, pertenecen en su gran mayoria a grupos vulnerables, de alto riesgo
social, provienen de &reas urbanas, marginales y rurales, sin apoyo de
amigos y familiares. Es obligacion de los establecimientos de salud publicos
y privados estimular la lactancia materna, dando cumplimiento a lo
establecido: La salud es un derecho que garantiza el Estado, asi como a las
mujeres embarazadas y en periodo de lactancia. Es necesario implementar
estrategias y mecanismos para la atencion eficiente, debido al ndmero
reducido de usuarios internos que procura la atencion de calidad y calidez al
usuario externo, de alli que, adecuar un espacio especifico para la atencién
a las madres en estado puerperal, identificando los factores de riesgo en los
neonatos y determinar las necesidades sociales del Area de Neonatologia,
como zona de descanso a los usuarios y fijando normas de utilizacion y
compromisos; el efecto positivo cuando el bebé toma el pecho de su madre,
no sélo recibe el alimento ideal para su crecimiento sino que recibe calor,
estimulacién tactil, visual, olfativa, gustativa y oral. El contacto aporta
beneficios con el sistema sensorial que esta mas maduro en los primeros
meses de vida, ademas, capta el carifio y apoyo de la madre, desarrollando
la confianza y seguridad en si mismo, por ello se aplico encuestas a mujeres
en estado puerperal, a familiares y acompafiantes en niumero de 60, cuyos
resultados permitieron la adecuacién de una sala de alojamiento que
proporcione atencion a las madres de los neonatos, asi mismo se ofrecen
periodicamente charlas educativas, que aseguren la salud integral del
binomio madre-hijo en el Hospital Pediatrico “Dr. Francisco de lcaza
Bustamante”

Palabras Clave:
NEONATOS - RIESGO SOCIAL - CRECIMIENTO - DESARROLLO FisICO
— EMOCIONAL - INTELECTUAL - SOCIAL
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ABSTRACT

Absenteeism and discomfort of mothers of infants in the NICU area
Neonatal Intensive Care Unit at Children's Hospital Dr. Francisco de Icaza
Bustamante, in the city of Guayaquil, a problem that affects the growth
and physical, emotional development is observed, intellectual and social
development of the newborn. Mothers of newborns are assisted in the
hospital, mostly belonging to vulnerable groups at high social risk, from
urban, rural and marginal areas without support from family and friends. It
is the duty of local public and private health encourage breastfeeding, in
compliance with the provisions: Health is a right guaranteed by the State,
as well as pregnant and lactating women. It is necessary to implement
strategies and mechanisms for the efficient care, due to reduced internal
users seeking quality care and warmth to the external user, hence, a
specific space to bring attention to mothers puerperal state number,
identifying Risk factors in infants and determine the social needs of the
Department of Neonatology, as a rest area for users and setting rules for
the use and commitments; the positive effect when the baby takes the
breast of his mother, receives not only the ideal food for growth but
receives heat, tactile stimulation, visual, olfactory, gustatory and oral.
Contact brings benefits to the sensory system is more mature in the first
months of life, and captures the love and support of the mother,
developing confidence and self-assurance, so surveys was applied to
women in puerperal state, family and companions in number 60, whose
results led the adequacy of a living accommodation to provide care for
mothers of newborns, also educational talks, to ensure the overall health
of mother and child at the hospital regularly offer pediatric "Dr. Francisco

de lcaza Bustamante"

Keywords:
INFANTS - SOCIAL RISK - GROWTH - Physical - Emotional - INTELLECTUAL -
SOCIAL
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1. INTRODUCCION

Este estudio tiene la intencidon de reflejar y poner a disposicion de los
lectores, especialmente la situacion de riesgo las madres de los neonatos
ingresado en el area de (UCIN) unidad de cuidados intensivo neonatal el
hospital pediatrico Dr. Francisco de Icaza Bustamante, en la Ciudad de
Guayaquil y para el personal de enfermeria que estan en un mayor
contacto con los recién nacidos, teniendo todas las bases tedricas y
adquiriendo habilidades que permitan facilitar una deteccion temprana

de alteraciones en el neonato.

El ausentismo y la incomodidad de las madres de los neonatos
hospitalizados en esta a&rea un mayor indice de sobrevivencia de estos
pacientes; pero se observa presencia de secuelas diferentes entre los

prematuros y los recién nacidos a término.

Es un problema que cada dia requiere de mayor atencién, porque afecta
al crecimiento y desarrollo fisico, emocional, intelectual y social del
neonato. Las madres de los neonatos son asistidas en el hospital, en el
cuidado de sus hijos pre-términos y enfermos, pertenecen en su gran
mayoria a grupos muy vulnerables, de alto riesgo social. Muchas de las
madres son de areas urbanas marginales y rurales, que no cuentan en
esos momentos con el apoyo de amigos y familiares que le brinden

alimentacion y consejos positivos.

El ausentismo de las madres de los neonatos hospitalizado en nuestro
pais se da los primeros dias por encontrarse hospitalizada cumpliendo su
periodo puerperio inmediato o complicaciones post parto, abandono o

fallecimiento



Los resultados logrados en esta investigacion servirhn como
fundamentos para sugerir a la direccion del hospital la implementacion de
un servicio materno para mejorar la calidad de atencién a las madres de
los neonatos hospitalizados. Es de caracter proyectivo porque facilitara
exponer alternativa “factible de explicar’ tratando de determinar las

causas que producen la incomodidad, la falta de higiene.

Al no existir un servicio materno ni residencias hospitalarias para las
madres de los neonatos hospitalizados, se ven obligadas a descansar en
el suelo, sobre cartones y sin contar con una ducha para su aseo
personal, que es de gran importancia para prevenir los riesgos de
infecciones al neonato pre-término y enfermo. Contribuyendo al
incremento de factores de riesgo para las infecciones intra-hospitalarias y

por ende en la mortalidad.

Es factible el acondicionamiento de un servicio materno temporal y la
adaptacién de un bafio para el aseo integral de las madres y asi evitar las
infecciones intrahospitalaria de las madres y de los neonatos.



2. TEMA DE INVESTIGACION

“Estudio de la necesidad de la adecuacion de servicio materno para
mejorar la calidad de atencibn a las madres de los neonatos
hospitalizados en el Hospital Pediatrico Dr. Francisco de Icaza
Bustamante de Guayaquil, en la Ciudad de Guayaquil, Cantén Guayaquil,

Provincia del Guayas”.

3. MARCO CONTEXTUAL
A nivel mundial.

La Organizacion Mundial de la Salud apoya a las Fundaciones creadas
por MC. DONALD’S., que ayudan a las madres de los neonatos
hospitalizados dando hospedaje y alimentacion asi  puedan estar
tranquilas relajas cerca de sus neonatos poder darles de lactar para

lograr su pronta recuperacion.

A nivel Internacional

En México, Chile, Argentina en estos paises hay fundaciones benéficas
para ayudar a las madres de los neonatos hospitalizados otorgandoles
apoyo, como albergues, alimentacién, para que la madre puedan estar
cerca de sus neonatos, de estas maneras estas reciban el calor y

proteccion que necesita para su recuperacion

A nivel Nacional

En Quito capital del Ecuador en el hospital pediatrico “Baca Ortiz” el
gobierno viendo el sufrimiento de las madres de los neonatos
hospitalizados, se cred un albergue para que las madres estén cerca de
sus neonatos, El pago de este servicio lo hace la mitad el gobierno y la

otra parte los padres de familia.



A nivel local

En Guayaquil el hospital pediatrico “Dr. Roberto Gilbert” tiene un albergue
para las madres de los neonatos hospitalizados. Este albergue es creado,
por las damas del voluntariado (Asvol) al ver la necesidad de las madres
que en su mayoria provienen de las areas urbano — marginales y de otras
provincias; decidieron crear este albergue. Que ofrecen a las madres de
los neonatos hospitalizados bienestar tranquilidad, relajamiento vy
desayuno para asi ellas puedan tener una buena produccion de leche

materna.

A nivel Institucional

En Guayaquil EIl hospital del Nifio “Dr. Francisco de Icaza Bustamante,
ubicado al sur oeste de la ciudad de Guayaquil, regentado por el
Ministerios de Salud, fundado en el afio 1981. Su primer director fue el Dr.

Luis Sarrazin.

El Hospital corresponde al cuarto nivel de complejidad y de atencién de
tercer nivel con médicos graduados dentro y fuera del pais en diferentes
especialidades; clinico y quirdrgico con un indice de egreso hospitalario

de 19.864 pacientes datos estadisticos del afio 2013.

En el area de neonatologia se encuentra ubicado en el cuarto piso con
capacidad para 25 neonatos, distribuidos en cuatro cubiculos y cada uno
para seis neonatos. El flujo de pacientes se inicia en el area de

emergencia y consulta externa.

Los neonatos son valorados por médicos neonatologos o residentes post-
gradistas de guardia y en el lapso maximo de dos horas ingresan al area
de UCIN. La estadia del neonato en el area es de 8, 15 y 21 dias

dependiendo la patologia con la que ingresan.



La atencién de la madre a su neonato hospitalizado entre otras es la
lactancia materna. La organizacion mundial de la salud (OMS) expresa:

“La lactancia materna es la forma ideal de aportar los primeros nutrientes

gue necesitan los neonatos para su crecimiento y desarrollo saludable”,
razon por la cual es de vital importancia que las madres amamanten a sus
hijos las primeras horas de vida. Cuando los neonatos salen de etapa
critica, se inicia la alimentacion forzada a través de una sonda orogastrica
con leche materna (calostro) extraida de sus madres. El Cdodigo de la
Niflez y la Adolescencia Ecuatoriana expresa en su Art. 24.- “Los nifios y
nifias tienen derecho a la lactancia materna para asegurarle el vinculo

afectivo con su madre, adecuada nutricion, crecimiento y desarrollo”.

Es obligacibn de los establecimientos de salud publicos y privados
desarrollar programas de estimulacion de la lactancia materna. Como
resultado de esta investigacion se sugiere la creaciéon de un albergue
materno que ayude a reducir el ausentismo materno, asi también como la

incomodidad.

Calor_materno, es primordial tanto para el neonato como para la madre,

ayuda al desarrollo normal fisica, intelectual y afectivamente, asi evitando
una alteracién en su desarrollo psico-afectivo que repercutirda en la vida
afectiva de los nifias y niflos en las siguientes etapas de su vida,
presentando irritabilidad o inseguridad emocional al sentirse separado de
su madre. La falta de calor materno en un ambiente hospitalario es una
experiencia perturbadora para los neonatos, tal como las manifestaciones
en el momento de su separacion e inmediato es el llanto, esta conducta

llamado hambre de afecto.



4. SITUACION PROBLEMATICA

Para la presente investigacion se toma como referencia el Hospital
Pediatrico “Dr. Francisco de Icaza Bustamante” de la ciudad de
Guayaquil, en el que se observa la ausencia de espacios condicionados
en atencion a las madres en estado puerperal generando situaciones de
riesgo hacia infecciones intrahospitalarias en los neonatos ingresados en
el Hospital Pediatrico Dr. Francisco de Icaza Bustamante. El
desconocimiento de la realidad social en los hospitales a nivel nacional,
ha contribuido a que el desinterés en la atencién a las necesidades
sociales que presentan las entidades hospitalarias en el pais, de esta
manera se evidencia el incumplimiento de las politicas de estado en

materia de salud y atencion al binomio madre/hijo.

La incomodidad y el ausentismo de las madres en el area de
neonatologia; la mayoria de ellas provienen de areas urbanas, rurales,
cantonales y provinciales, adicionalmente no cuentan con el apoyo de
familiares 0 amigos para su estadia en la ciudad, son de bajos recursos
econémicos que no les permiten alojarse en un hotel y alimentarse

adecuadamente.

Conviene destacar que el personal profesional que se encuentra asignado
a esta institucién de salud del estado, debe implementar estrategias y
mecanismos para la atencion eficiente, debido al nimero reducido de
usuarios internos gque procura la atencion de calidad y calidez al usuario
externo, situacién que intensifica la labor de los médicos, de enfermeria,

de los auxiliares y personal de servicios generales.

La desatencion a las madres en estado puerperal, es el reflejo de la
insuficiente gestion de las autoridades de la institucion de salud en
materia de atencion ciudadana, creando a la vez conflictos e
incomodidades que padecen los usuarios de las instituciones de salud

publica ante la falta de espacios fisicos acondicionados que sumados a la



despreocupacion de la autoridad institucional para la adecuacién de un
area especifica de descanso a los usuarios de las instituciones de salud
publica, origina riesgo de infecciones intrahospitalarias a los neonatos

ingresados en el Hospital Pediatrico Dr. Francisco de Icaza Bustamante.

Cabe sefalar que entre la poblacion que acude en demanda de atencion
médica para niflos, se encuentra grupos humanos provenientes de
sectores urbanos, urbano-marginales, rurales, cuya procedencia se sitla
desde &reas cantonales, provinciales y regionales, por lo que es
imprescindible considerar que las necesidades requieren ser auscultados

desde la visidn nacional.

Es menester, que las autoridades evalien permanentemente las
posibilidades de atencion frente a la gran demanda territorial, por cuanto
en las poblaciones cercanas a los cantones y demas provincias existen
entidades publicas para la atencion de salud, sin embargo la poblacion
busca ser atendidos en este centro hospitalario, por considerarlo una
unidad médica de especialidades pediatricas.

Ante la indiferencia de los jefes del area en torno a la deprivacion
materna, la misma que incide en el retraso de la recuperacion del neonato
esta creando el correspondiente ausentismo y abandono de las madres,
aumentando de esta forma el periodo de hospitalizacion de los neonatos y
por ende, reduce la oportunidad de atencion a otros pacientes, lo que a su

vez incrementa a mayores riesgos de infecciones intrahospitalarias.

Con lo antes mencionado, mediante esta investigacion se pretende
proporcionar la iniciativa y demas alternativas de solucion a fin que las
autoridades competentes, asuman como propuesta inicial los resultados
gue se generen al término de estudio planteado, mediante un albergue
gue brinde las facilidades y comodidades que necesitan las madres de los

neonatos hospitalizados.



5. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

5.1.

Problema General

¢De qué manera afecta la ausencia de espacios fisico el

condicionamiento en la atencion a las madres de los neonatos

hospitalizados en el Hospital Pediatrico Dr. Francisco de Icaza

Bustamante?

5.2.

Problemas Derivados

¢Cuéles son los factores que aumentan el periodo de
hospitalizacion de los neonatos ingresados en el Hospital
Pediatrico Dr. Francisco de Icaza Bustamante?

¢ Qué se requiere para la adecuacion de un servicio materno que
mejore las condiciones sanitarias de las madres que asisten a los
neonatos hospitalizados en el Hospital Pediatrico Dr. Francisco de

Icaza Bustamante?

¢Como la adecuacion de una sala de alojamiento para las madres
de los neonatos hospitalizados, mejora la calidad de atencion al
usuario y disminuye el incremento de riesgos de infecciones

intrahospitalarias?



6. DELIMITACION DE LA INVESTIGACION

Campo: Salud publica

Area: Neonatologia y Puerperio

Aspecto: Infecciones intrahospitalarias

Tema: “Estudio de la necesidad de adecuacion del servicio de atencion a
las madres de los neonatos ingresados en el Hospital Pediatrico Dr.
Francisco de Icaza Bustamante de Guayaquil”.

Problema: Ausencia de espacios condicionados en atencion a las madres
en estado puerperal genera situacion de riesgo de infecciones
intrahospitalarias a los neonatos ingresados en el Hospital Pediatrico Dr.
Francisco de Icaza Bustamante durante el primer semestre del 2015.
Espacio: Hospital Pediatrico “Dr. Francisco de Icaza Bustamante”

Tiempo: primer semestre del 2015.

El objeto de este estudio se encuentra delimitado al campo de la Salud
publica, considerando que en el avance de la medicina moderna, cabe
enfatizar la importancia que se debe dedicar al 4rea de Neonatologia y
Puerperio, envista que a nivel mundial se hacen los esfuerzos para que
la calidad del servicio llegue a los elementos conformados por el binomio
MADRE/HIJO, de alli que en el caso de los nifios recién nacidos, se
refiere al “Neonato” y quien lo trae a la vida, la “Madre”, en estas
circunstancias, la atencion parcializada al neonato deja sin opcion el

cuidado que requiere la gestora de la vida, la madre.

Una mujer en estado puerperal, que no dispone de la atencion minima en
una entidad hospitalaria, cuyo hijo se encuentra ingresado, corre el riesgo

de adquirir y transmitir una variedad de infecciones intrahospitalarias,



con consecuencias tragicas para la salud del binomio mencionado, esta
es la razon por la que se tomo la decision de enfocar la investigacion con
el Tema: Estudio de la necesidad de implementaciéon del servicio de
atencion a las madres de los neonatos ingresados en el Hospital
Pediatrico Dr. Francisco de Icaza Bustamantede Guayaquil, debido a la
deteccion del Problema: Ausencia de espacios condicionados en
atencion a las madres en estado puerperal genera situacion de riesgo de
infecciones intrahospitalarias a los neonatos ingresados. Dicha
investigacion se realizé durante el primer semestre del 2015.
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7. JUSTIFICACION

El presente trabajo se justifica en cuanto al requerimiento de un mayor
conocimiento de la realidad social en los hospitales a nivel nacional, cuya
contribucion valida el creciente interés en la atencion a las necesidades
sociales que presentan las entidades hospitalarias en el pais, procurando
la adecuacion de espacios para la atencién a las madres en estado
puerperal, lo que significaria que se cumplen las politicas de estado en
materia de salud y especialmente en la atencion al binomio madre/hijo.

En relacién al riesgo de infecciones intrahospitalarias en los neonatos, es
conveniente agilizar la gestion de las autoridades de la institucion de
salud en materia de atencion ciudadana para que se posibilite que los
usuarios de las instituciones de salud publica se beneficien de las
adecuaciones en espacios fisicos especificos, circunstancia que forma
parte de la preocupacion de la autoridad institucional para la adecuacion
de un area especifica de descanso a los usuarios de las instituciones de

salud publica.

Para evitar que las infecciones intrahospitalarias en los neonatos
ingresados en el Hospital Pediatrico Dr. Francisco de Icaza Bustamante,
se convierta en alarmante, conviene que la diligencia de los jefes del area
ante la deprivacion materna coadyuve a la recuperacion del neonato, asi
mismo, la atencion oportuna de las madres minimizaria el periodo de
hospitalizacion de sus hijos, por lo tanto, se estima que existiria mayor
oportunidad de atencion a otros pacientes y de igual modo, se

evidenciaria la reduccién de riesgos de infecciones intrahospitalarias.

En base a los resultados logrados, se detecto el gran riesgo que afectaba
a los neonatos, se puede indicar que el aporte al conocimiento sobre la
necesidad de un servicio materno para mejorar la calidad de atencién a

las madres de los neonatos hospitalizados en el Hospital Pediatrico “Dr.
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Francisco de lcaza Bustamante” de Guayaquil; con la realizacion de un
programa educativo sobre el autocuidado de la puérpera y cuidado del
neonato, el mismo que permite a las madres adquirir mayor capacitacion

en salvaguarda de su propia salud y la de su hijo.

El problema planteado se justifica, ya que lo que se pretende es
coadyuvar a prevenir las consecuencias del ausentismo de la madre,
ademas de proporcionar informacion oportuna, aplicando estrategias
concretas para solucionar el problema de la incomodidad de las madres

de los neonatos.
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8.

OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

8.1 Objetivos Generales

Adecuar un espacio fisico especifico para la atenciéon a las madres en

estado puerperal mediante la diligencia con los administradores del area

que reduzca el riesgo de infecciones intrahospitalarias en los neonatos

ingresados en el Hospital Pediatrico Dr. Francisco de Icaza Bustamante.

8.2. Objetivos Especificos

1)

2)

3)

Identificar los factores de riesgo que aumentan el periodo de
hospitalizacion de los neonatos ingresados en el Area de Neonatologia
en el Hospital Pediatrico Dr. Francisco de Icaza Bustamante.

Ubicar espacios en desuso con facilidades de adecuacién como zona
de descanso para las madres en estado puerperal del Area de
Neonatologia en el Hospital Pediatrico Dr. Francisco de Icaza

Bustamante.

Establecer normas de utilizacion y compromisos con las madres que
se beneficien del area especifica de descanso para disminuir el riesgo
de infecciones intrahospitalarias en el Area de Neonatologia en el

Hospital Pediatrico Dr. Francisco de Icaza Bustamante.
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9. MARCO TEORICO

Estudio de la necesidad de la adecuacion de servicio materno para
mejorar la calidad de atencion a las madres de los neonatos
hospitalizados en el Hospital Pediatrico Dr. Francisco de Icaza
Bustamante de Guayaquil, en la Ciudad de Guayaquil, Cantén Guayaquil,

Provincia del Guayas

9.1. MARCO CONCEPTUAL

Infecciones Intrahospitalarias
GUIA PRACTICA

PARA EL MANEJO DE

LAS INFECCIONES

INTRAHOSPITALARIAS

Los avances tecnolégicos que han incorporado W
nuevas herramientas diagnosticas y terapéuticas,
muchas de ellas invasivas, y los cambios en las

4

-

caracteristicas demograficas de la poblacién con
tendencia al envejecimiento, mayor prevalencia de
patologias crénicas y de pacientes inmunosuprimidos, han hecho cada
vez mas compleja la atencion hospitalaria y con mayores riesgos
potenciales de infecciones intrahospitalarias (I11H).

Actualmente las IIH son consideradas como uno de los mejores
indicadores de calidad de la atencién debido a su frecuencia, la gravedad
que conllevan, el aumento significativo de los costos que implica su
ocurrencia y porque reflejan el resultado de acciones del equipo de salud,
susceptibles de ser modificadas de acuerdo a los estandares vigentes. Se
estima que un tercio de ellas pueden prevenirse con un programa
adecuado de control de infeccionesl y de los casos médicos que generan
acciones legales, hasta 25% puede corresponder a IIH.
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9.2 MARCO REFERENCIAL
Factores de riesgo de IIH

Los factores de riesgo de IIH estan relacionados al paciente hospitalizado,
al ambiente fisico y a la atencion hospitalaria.

Respecto al paciente hospitalizado, cuyos factores son importantes,
pero dificilmente modificables y tienen que ver con condiciones como la
edad, género, el estado nutricional, el estado inmune, nivel
socioeconémico, peso al nacer, estilo de vida, etc.

Respecto al ambiente fisico, son importantes como fuentes potenciales
de IIH: el aire, el agua, superficies (muros, suelos, cielos), los objetos
(jabones, ropa, juguetes) y los desechos hospitalarios, entre otros. El
ambiente tiene importancia en la medida que se ponga en contacto con la
puerta de entrada de un paciente hospitalizado susceptible y a diferencia
de las condiciones del paciente, el ambiente puede y debe modificarse
segun las recomendaciones vigentes en cada caso.

Es asi, como por ejemplo en el caso del aire, existen recomendaciones
claras de uso de aire filtrado (acondicionadores de aire) en areas de
pabellones quirdrgicos, uso de campana de flujo laminar en preparacion
de soluciones estériles como nutricion parenteral, o drogas de
quimioterapia y uso de presion negativa en caso de aislamientos
respiratorios en el caso de manejar pacientes con tuberculosis pulmonar
bacilifera.

Los IIH son mas frecuentes en los servicios que atienden a pacientes de
mayor riesgo y con patologias complejas como:

e UCI
o Cirugia
e Recién Nacidos Prematuros

Se localizan con mayor frecuencia en:
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o Heridas Operatorias
« Sistema Respiratorio
o Piel y Quemaduras

e Vias Urinarias

« Gastrointestinal

« Sistema Circulatorio
« Endometrio

Las fuentes de origen son:

e Animadas: Personas y animales
o Inanimadas: Equipos, Medicamentos, Elementos de Aseo,
Alimentos y Mamaderas.

Cita:www.miusa.gab.ni/bns/monografias/fuatext/ginecoobstetricia/factores520de
%20riesgos%20asociados%20%a%20asfixiapdf

Recién Nacidos Prematuros

Los neonatos pre-término y enfermos hospitalizados reciben el cuidado
permanente para suplir en parte la atencion, el calor, afecto de la madre;
para asi evitar retraso en su desarrollo fisico y psicolégico que repercutiria
en la etapa estudiantil, convirtiéndolos en nifios retraidos y de un

aprendizaje lento. Asi tenemos por ejemplo:

A nivel mundial se brinda a las Instituciones, capacitaciones de a su
personal para fomentar cuidados directos del neonato hospitalizado. (Pag.
115). “La Organizacion Mundial de la Salud, brinda a las instituciones de
salud capacitacion al personal que estd al cuidado directo del neonato
hospitalizado, que permita fomentar el crecimiento y desarrollo del
neonato en esta situacion critica, dada de carencias de afecto y calor

maternal”. OMS. (2010) Pag. 115 [Version electrénical.

El personal del area de neonatologia da calidad de atencion al neonato

pre-término y enfermo, que reciben cantidad y calidad de estimulos de
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parte del personal del area de Neonatologia. Se involucren a las madres
en las actividades de estimulacion temprana; a través del contacto de la
piel (plan canguro), con caricias, masajes, susurros, cantos entre otros;

asi como cambio de pafial, y lo vital la lactancia materna.

Los neonatos hospitalizados pueden experimentar un desprendimiento
temporal hacia la madre por estar alejada de la presencia y de su
estrecha relacibn que es caracteristica en el recién nacido. GOLDEN
RING John (2010) [Version electronical.

Los neonatos hospitalizados que sufren el ausentismo maternal no suelen
alcanzar un desarrollo normal, fisico, emocional e intelectual. Tendran una
alteracién en su desarrollo personal siendo afectado por la ruptura entre la
madre e hijo, repercute en los sentimientos de los neonatos
hospitalizados. Se deprimen, presentan irritabilidad o inseguridad
emocional al sentir que son separados de sus madres. (John Golden Ring,
MD, MPH, (Actualizado: 11/18/2005) Version en ingles, Department of
Paediatrics, Children’s _Hospital, San Diego, CA. Review provided by VeriMed

Healthcare Network. Traduccion y localizacion realizada por: Drano, Inc).

En el Ecuador, el ausentismo de las madres de los neonatos
hospitalizados en nuestro pais se da en los primeros dias por encontrarse
hospitalizadas cumpliendo su periodo de puerperio inmediato o
complicaciones post-parto, abandono o fallecimiento. En relacion al

ausentismo de las madres de las madres de los neonatos.

Los neonatos hospitalizados sufren el ausentismo la separacion de la
madre, caracterizado por el sufrimiento, y la falta de afecto puede afectar
el desarrollo intelectual, ya que sin el cuidado materno es una
experiencia para el neonato hospitalizado. (Pag. 40). (CENTENO Efrain.
Quito - 2011)
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El ausentismo de las madres de los neonatos es un trastorno
caracterizado por el sufrimiento, no suelen alcanzar un desarrollo

intelectual normal.

Afecta al neonato la pérdida de la figura materna por diferentes razones,
puede alcanzar diferencias en la susceptibilidad a los tipos particulares de

estimulaciones.

Los estudios realizados a nivel (OMS) han demostrado que la conducta
de las madres influye particularmente en la estimulacién y recuperacion

del neonato.

La falta de afecto en un ambiente hospitalario sin el cuidado materno es
una experiencia perturbadora para los neonatos, tal como las
manifestaciones en el momento de su separacion e inmediato es el llanto,
este conducto llamado hambre de afecto se produce por el ausentismo

de la madre.

A nivel nacional el ausentismo de las madres de los neonatos
hospitalizados se da en sus primeros dias de nacido, ya que las madres
estan hospitalizadas cumpliendo su periodo puerperal, abandono o

fallecimiento.

A nivel local. En el hospital pediatrico de la ciudad de Guayaquil existe el
ausentismo y la incomodidad de las madres de los neonatos
hospitalizados, afectando mas su condicion de salud debido a la falta de
afecto y calor materno. Estos se dan por el distanciamiento de la madre
por diversas razones o por haberse presentado complicaciones en el
parto. (PONCE Oscar. Neonatélogo. 2010. Pag. 30)
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Madres de los Neonatos

En la ciudad de Guayaquil, la incomodidad y el ausentismo de las madres
de los neonatos es un problema que cada dia requiere de mayor atencion
ya que afecta al crecimiento y desarrollo del neonato hospitalizado. La
presencia de la madre es de vital importancia para su recuperacion.
Durante la hospitalizacion del neonato, las actividades de las madres
sirven a la vez como una fuente de estimulacibn y como medio de
contacto al ambiente hospitalario amortiguando la incomodidad de las

madres de los neonatos.

En el Hospital Pediatrico Dr. Francisco de Icaza Bustamante ubicado en el
suroeste de la Ciudad de Guayaquil, regentado por el Ministerio de Salud,
fundado en el afio 1981, su primer director fue el Dr. Luis Sarracin. Se da
atencion en salud a la poblacion infantil desde recién nacido hasta los 18
anos.

El hospital corresponde al cuarto nivel de complejidad y de atencion del
tercer nivel, con médicos graduados dentro y fuera del pais en diferentes
especialidades; clinicas y quirargicos, con un indice de egreso

hospitalario de 19.864 datos estadisticos del afio 2013.

El talento humano que labora en esta unidad hospitalaria es de 1.102. La
Consulta Externa a tiende dos jornadas diarias. El area de Neonatologia
se encuentra ubicada en el cuarto piso con la capacidad para 18
pacientes distribuidos en 3 cubiculos; cada uno para 6 neonatos con una
licenciada y una auxiliar de enfermeria, el flujo de pacientes se inicia en el
area de emergencia y consulta externa. Y en el lapso maximo de dos

horas ingresan en el area de UCIN.

El mayor porcentaje de los cuidados integrales, orientacion, prevencion,

curacion, rehabilitacién y educacion de la salud es dado por profesionales,
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asi como la higiene y el confort proporcionado por las auxiliares de

enfermeria.

Las actividades de las madres en el area son: la lactancia y la extraccion
de la leche materna cada tres horas, de modo que mediante este
procedimiento se posibilite alimentar al neonato. Al ingresar al area de
Neonatologia se les facilita: jabdn, toallas, batas, mascarillas y demas
implementos utilizados para la higiene y la proteccion. La estadia del
neonato es de 8, 15 y 21 dias dependiendo de la patologia con la que

ingresan.

Los neonatos hospitalizados sufren las consecuencia del distanciamiento
de las madres, al no poder recibir el calor materno, alimentacion y el
afecto materno, que es la condicién vital del neonato, ante la carencia de
estos factores, se limita principalmente su crecimiento y desarrollo, por lo
tanto es susceptible a contraer infecciones intrahospitalaria que afectan
su salud y ponen en riesgo su vida.

El alto riesgo que corren las madres de contraer infecciones y
enfermedades por las condiciones antihigiénicas del lugar de espera (el
pasillo y descansan en el suelo, sobre cartones, mas no cuentan con un

bafio para su aseo personal).

El ausentismo de las madres, es otra de los factores limitantes de la
recuperacion del neonato, asi como una de las causas que se genera por
la incomodidad. Por otra parte, considerando que provienen de areas
urbanas, rurales, cantonales, provinciales, hace que estas madres
carezcan de ayuda de sus familiares, pues precisamente se encuentran

muy distantes de su lugar de origen y residencia.
En paises, como México existen albergues para las madres de los

neonatos hospitalizados son de gran ayuda para que las madres puedan

darle cuidado y calor materno, y a la vez sirve como una fuente de
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estimulacién y contacto para su pronta recuperacién. Asi la estancia
hospitalaria del neonato se acorta y se realice la integracion familiar en el

hogar con sus padres. (GARCIA Pablo, (2009) [Version electrénica))

Estos albergues estan auspiciados por fundaciones benéficas. (Pag. 15).
A nivel Internacional: México, Chile, Argentina en estos paises hay
fundaciones benéficas para ayudar a las madres de los neonatos
hospitalizados otorgandoles apoyo, como albergues, alimentacion, para
que las madres puedan estar cerca de sus neonatos, de esta manera

reciban el calor y proteccidn que necesitan para su recuperacion.

En los paises donde existe albergues para las madres de los neonatos
hospitalizados, es evidente la recuperacion de ellos al estar las madres
constantemente junto a sus neonatos brindandoles el cuidado directo. La
estancia hospitalaria se hace mas corta y los neonatos no sufren de falta
de afecto ni calor materno y por lo tanto no se pierde la integracién con

los padres.

A nivel Nacional: Quito capital del Ecuador, en el hospital pediatrico “Baca
Ortiz” el gobierno viendo la necesidad de las madres de los neonatos
hospitalizados, se cred un albergue para que las madres estén cerca de
sus neonatos, en la que paga la mitad el gobierno y la otra parte los
padres de familia. Segun manifiesta: (CENTENO Efrain y Noboa Eduardo.
Ecuador — Quito 2009 — Libro, Pag. 46).

En el Ecuador -Quito, el gobierno nacional contribuye con las madres de
los neonatos hospitalizados, brindandoles la estadia y la oportunidad de
gue estén cerca de los neonatos y puedan recibir el calor materno, la
estimulacion y afecto las 24 horas del dia. La creacion de albergues para
las madres de los neonatos hospitalizados sirve de gran ayuda para que
ellas puedan relajarse, descansar, alimentarse, facilitar ropa limpia; y asi

pueden permanecer mas tiempo cerca de sus neonatos.
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En la ciudad de Guayaquil, en el Hospital Pediatrico Dr. Roberto Gilbert,
regentado por la Junta de Beneficencia, brinda a las madres de los
neonatos hospitalizados un albergue y desayuno, en las cuales ellas
contribuyen con una cuota minima. (Dr. Valenzuela Alfredo Ecuador
Guayaquil 2009 - libro - Pagina 25).

En Guayaquil el Hospital Pediatrico “Dr. Roberto Gilbert” tiene un albergue
para las madres de los neonatos hospitalizados. Este albergue es creado,
por las damas del voluntariado (Asvol) al ver la necesidad de las madres
gue en su mayoria provienen de las areas urbano — marginales y de otras
provincias; decidieron crear este albergue. Las damas voluntarias ofrecen
a las madres de los neonatos hospitalizados bienestar tranquilidad y
relajamiento para asi ellas puedan tener una buena produccion de leche

materna.

9.3 Postura Tedrica

En el Ecuador, se mantienen costumbres y creencias transmitidas por
generaciones, llegando hasta la actualidad, a convertirse en referentes de
las condiciones en las que las mujeres procrean a sus hijos; en las areas
rurales, es comun escuchar que las mujeres estan estructuradas para ser
madres y alumbrar en forma natural, ideas que a la postre se convierte en
la despreocupacién por asistir a la atencion médica, una vez que conocen
estar embarazadas. De igual manera, la atencion que pueden darle a sus
nifios es muy elemental y carente de las medidas sanitarias
correspondientes; por ello es que se generan eventualidades en torno a la

salud de sus recién nacidos.
Las madres de los neonatos pre-términos y enfermos presentan gran

problema al momento de ingresar a su neonato, se encuentran solas,

angustiadas sin contar en esos momentos con el apoyo de un amigo o
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familiar que les brinde alimentos y consejos positivos. (SIMON ROSA
LINDA, Sociologa. (2009) [Version electronica] (Pag. 156).

La soci6loga, Simon Rosa Linda, manifiesta que las madres de los
neonatos pre-términos y enfermos presentan un déficit de vida al
momento de hospitalizar a sus neonatos, por la precaria situacion
econdémica que atraviesan, no encuentra un amigo que les brinde apoyo,

ante la posibilidad de que sus neonatos queden con secuelas.

La organizacion mundial de la salud apoya a las fundaciones creada por
MC. DONALD’S., que ayuda a las madres de los neonatos hospitalizados
dando hospedaje y alimentacion para que las madres puedan estar cerca
de sus neonatos para su pronta recuperacion; asi ellas puedan estar
tranquilas y relajadas para poder dar de lactar. (La OMS. (22/08/2010)

[Version electrénica]. (Pag. 50).

La Organizacibn Mundial de la Salud, informa que las fundaciones
creadas por MC. Donald’s ayuda a los paises como USA, Europa, Asia, a
las madres de los neonatos hospitalizados, les dan residencia o albergues
estan dentro o alrededor del hospital asi les facilita el bienestar fisico y
emocional a las madres a permanecer cerca de sus neonatos
hospitalizados y continuar la lactancia materna, darles calor y asi ayudar a

Su recuperacion.

Fundamentacién Psicoldgica

La tranquilidad de la madre depende el bienestar del neonato, estando
cerca podran brindarles afecto y estimulos que es primordial para su
recuperacion. Y se ha comprobado que la participacién activa de la madre
ayuda a la recuperacion del neonato y su estadia hospitalaria es mas
corta. La incomodidad de las madres de los neonatos es un trastorno

caracterizado por la ausencia de la figura materna.
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La naturaleza y extension de los efectos de este sindrome, en lo posterior
lo sufren los neonatos en su crecimiento y desarrollo fisico, emocional,
intelectual y social; varian considerablemente dependiendo en la edad
que se produce, el ausentismo su grado y duracién. Los problemas que
pueden presentar estos neonatos son: Falta de crecimiento fisico, Peso
corporal inferior al percentil, Aislamiento silencioso, Apatia e irritabilidad.
En casos grave el ausentismo prolongada, la lesion puede ser

irreversible.

Beneficios psicoldgicos de la lactancia materna

El pecho es la mejor forma de alimentar a tu hijo recién nacido. La
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) recomienda "la ingesta de la
leche materna al menos durante los primeros seis meses de vida del
bebe". A lo largo de los afios se han ido descubriendo los beneficios

psicolégicos que la lactancia ejerce tanto en €l bebe como en la madre.

1. Efectos positivos de la lactancia en el bebé.

a) El bebé, cuando toma el pecho de su madre, no sélo recibe el
alimento ideal para su crecimiento sino que también, mediante la
unién de los dos cuerpos recibe calor, estimulacion tactil, visual,
olfativa, gustativa y oral. El contacto de la piel del bebé con la de su
madre le va a aportar muchos beneficios ya que el tacto es el
sistema sensorial que esta mas maduro en los primeros meses de
vida. A través de la piel de la madre el bebé capta el carifio y
apoyo de la madre, lo que hace que se vaya desarrollando la

confianza y seguridad en si mismo.

b) La lactancia hace que se mantenga la union entre madre-hijo que
se crea durante el embarazo, contribuyendo al equilibrio emocional
y afectivo del nifio. Es una oportunidad para estrechar el vinculo

afectivo y la comunicacion entre ambos. El contacto corporal entre
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madre e hijo es mucho mas estrecho y esto es muy importante
para los dos, sobre todo porque ayuda a que la separacion que se

ha producido tras el parto no sea tan brusca.

c) Se produce una ayuda mutua en la adaptacion al proceso de
separacion, creandose un entendimiento especial entre madre e

hijo.

d) Favorece el desarrollo cerebral y del sistema nervioso, mejorando

la capacidad intelectual y la agudeza visual.

e) Diversas investigaciones apuntan a que parece ser que estos nifios
tendran menos predisposicion a las adicciones cuando sean

mayores.

2. Efectos positivos de la lactancia en la madre.

a) Se produce una mejora de la autoestima al saber que estad dando
lo mejor a su hijo y que estd cumpliendo correctamente con su
papel de madre.

b) Segun las ultimas investigaciones, parece ser que contribuye a que

la madre esté mas carifiosa con sus otros hijos y su marido.

c) La madre aprende a interpretar mas rapidamente y mejor las

necesidades del bebe en cada momento.

(Dr. Tango, Inc. actualizado: 11/18/2005. Version en ingles revisada por:
John Golden Ring, MD, MPH, Department of pediatrics, Children’s
Hospital, San Diego, CA. Review provided by VeriMed Healthcare
Network.).
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10.HIPOTESIS

10.1 Hipotesis General

Con la adecuacion de una sala de alojamiento para las madres de los
neonatos ingresados en el Hospital Pediatrico Dr. Francisco de Icaza
Bustamante se reducira la incomodidad y el riesgo de infecciones
intrahospitalarias a las puérperas que esperan la recuperacion de sus

usuarios.

10.2 Hipotesis Derivadas

» Qué variedad de riesgos pueden afectar en el aumento de la estadia

de los neonatos hospitalizados, en un ambiente inadecuado.

» Se plantea un espacio en desuso para condicionar una area de
descanso para las madres en estado puerperal del Area de
Neonatologia en el Hospital Pediatrico Dr. Francisco de Icaza

Bustamante.

» Qué clase de manejo se les exigira a las madres de los neonatos en el
uso del area adecuada para evitar el riesgo de infecciones intra-
hospitalarias que puedan adquieren al estar en un ambiente

inadecuado.

26



11.VARIABLES

v Falta de aseo personal de las madres de los neonatos
hospitalizados, causando posible riesgo de infecciones
intrahospitalarias.

v' Adecuar un espacio fisico para las madres de los neonatos
hospitalizados que estan pasando la etapa de puerperio y para las
que provienen de areas Urbanas, Rurales, Cantonales vy
Provinciales.

v Acondicionar un bafio con ducha para las madres de los neonatos

hospitalizados.
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12.METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

12.1. Modalidad de la investigacion

El presente trabajo se realiz6 considerando las categorias cuantitativa y
cualitativa de la investigacion cientifica. El nivel de investigacion fue
documentado, procesado y analizado en todas las categorias de interés

social referente al objeto de estudio.

12.2 Tipo de Investigacion

Descriptivo porque luego de conocer y categorizar el problema objeto de
estudio, determinar los factores causante que afectan la incomodidad de

las madres de los neonatos hospitalizado

Proyectivo porque facilitara exponer una propuesta con alternativas
factibles de aplicar a corto plazo tratando de determinar las causas por la
cual se dan las infecciones intra-hospitalarias en el hospital Pediatrico Dr.

Francisco de Icaza Bustamante, de la ciudad de Guayaquil.

12.3 Métodos y Técnicas

Las técnicas de aplicacion en el proceso de estudio de la incomodidad de

las madres de los neonatos son:
e La Observacion

¢ Recopilacion del material documental y bibliografico
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e Lecturay andlisis del material consultado
e Encuestas (Analisis de las encuestas)
o Estadistica
12.4 Poblacion y Muestra de Investigacion
Poblacion

El universo a considerar sera las madres de los neonatos hospitalizados
en el area de Neonatologia del hospital Pediatrico Dr. Francisco de Icaza
Bustamante de la ciudad de Guayaquil, durante el primer semestre del

2015.

Muestra

Para determinar el tamafio de la muestra, se realiz6 las siguientes

acciones:

e Se selecciona al azar a las madres que se encuentran en el pasillo del
area de neonatologia del hospital Pediatrico “Dr. Francisco de lcaza

Bustamante a las madres.
e Establecimiento de criterios para seleccion de muestra:
o Madres entre las edades 15- 37 afos
o Padres de los neonatos
o Familiares

o Amigos
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12.5 Tamarfio de la muestra

n= N

(E)* (N-1) + 1
En donde,
N = poblacién
n= muestra
E= porcentaje de error (0.05) 2

12.6 Estratificacion de la muestra

Madres 115 25 41.70
Padres 80 19 31.70
Familiares 40 12 20
Amigos 16 4 6.60
Total 251 60 100
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13. ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS

13.1 Pruebas estadisticas
13.2 Andlisis e interpretacion de cada pregunta realizada en la
encuesta.

1.- Distribucion segun edad de las madres de los neonatos
ingresados en el Hospital Pediatrico “Dr. Francisco de Icaza
Bustamante” de la Ciudad de Guayaquil

TABLA No. 1 GRAFICO No. 1
Edad afios Madres 30 1
f % 25 -
15— 18 15 25.0
19 - 22 18 30.0 20 1
23— 26 11 18.3 15 -
27 — 30 8 13.4 10 - !
31-33 5 8.3 c | °
34 — 37 3 5.0
total 60 100.0 EDAD

Fuente: Encuesta a las madres de los neonatos (015-18 @19-22 023-26 027-30 031-33 @34-37]
Elaborado por: Betty Carvache y Jacinta Zoleta

Analisis:

Segun el resultado de la tabla, tenemos que las edades de las madres de
los neonatos fluctian entre 15 a 18 afos con el 25%, entre 19 a 22 afos
con el 30%, entre 23 a 26 afos con el 18.3%, entre 27 a 30 afos con el

13.4%, entre 31 a 33 afios con el 8.3% y finalmente entre 34 a 37 afos

con el 5%.

Interpretacion:
Se deduce que las madres con mayor frecuencia son las de 15 a 22 afos
con el 55%, dandonos a conocer que son madres adolescentes y por

ende son las que sufren la incomodidad de un espacio adecuado.
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2.- Distribucién porcentual del lugar de procedencia de las madres
de los neonatos ingresados en el Hospital Pediatrico “Dr. Francisco

de Icaza Bustamante” de la Ciudad de Guayaquil.

Tabla No. 2
LUGAR DE MADRE
PROCEDENCIA f %
Urbanas 25 41.6
Rurales 20 33.3
Cantonales 8 13.3
Provinciales 7 11.8
Total 60 100.0

Fuente: Encuesta a las madres de los neonatos
Elaborado por: Betty Carvache y Jacinta Zoleta

Grafico No. 2

12%

m Urbanas

13%

M Rurales

Cantonales

M Provinciales

Analisis
Se observa que el 41.6% son madres que viven en areas urbanas, 33.3%
en areas rurales, 13.3% en areas cantonales, 11.8% en arreas

provinciales.

Interpretacion:
Por el resultado planteado se deduce que el porcentaje mayor es de las

madres que residen en la ciudad, pero por estar cerca de sus neonatos,

no les importa la incomodidad existente en el area.
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3.- Distribuciéon porcentual segun el tipo de parto de las madres de
los neonatos ingresados en el Hospital Pediatrico “Dr. Francisco de
ICAZA BUSTAMANTE” de la Ciudad de Guayaquil.

TABLA No. 3
MADRE
TIPOS DE PARTO
f %
Cesaria 21 35.0
Parto normal 39 65.0
Total 60 100.0

Fuente: Encuesta a las madres de los neonatos
Elaborado por: Betty Carvache y Jacinta Zoleta

GRAFICO No. 3

80 -
60 A
40 A
20 ~

Analisis
Se observa que el 35% de las madres son cesareas y 65% son parto

normal.

Interpretacion:
Por el resultado planteado se deduce que el porcentaje de 35% a pesar

de ser menor, son las madres que corren mayor riesgo para adquirir una

infeccién intrahospitalaria.
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4.- Distribucion porcentual segun el tiempo que tienen hospitalizados
los neonatos ingresados en el hospital Pediatrico “Dr. Francisco de

Icaza Bustamante” de la Ciudad de Guayaquil.

TABLA No. 4.
3 MADRE
DIAS HOSPITALIZADO
f %
1-7 Dias 19 31.6
8-14 Dias 25 41.6
15-21 Dias 12 20
Mas de un mes 4 6.8
Total 60 100.0

Fuente: Encuesta a las madres de los neonatos
Elaborado por: Betty Carvache y Jacinta Zoleta

GRAFICO No. 4
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Analisis
Se observa que en relacion al tiempo de hospitalizacién es 31.6% para
nifios de 1 a 7 dias, 41.6% para nifios de 8 a 14 dias, 20% para nifios de

15 a 21 dias, 6.8% para nifios que pasan el mes de nacidos.

Interpretacion:
Por el resultado planteado se deduce que los nifios con mayor dias de

hospitalizacion corresponden a los neonatos de 8 a 14 dias con 42%,

debido a que ellos estan completando su esquema de antibidticos.
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5.- Distribucion porcentual segun los dias de puerperio que tiene las
madres ingresadas en el Hospital Pediatrico “Dr. Francisco de Icaza

Bustamante” de la Ciudad de Guayaquil.

TABLA No. 5
] MADRE
DIAS DE PUERPERIO
f %
1-7 Dias 12 20
8-14 Dias 24 40
15-21 Dias 14 23.3
Més de un mes 10 16.7
Total 60 100.0

Fuente: Encuesta a las madres de los neonatos
Elaborado por: Betty Carvache y Jacinta Zoleta

GRAFICO No. 5
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Analisis

Se observa que en relacién al tiempo de puerperio que tienen las madres
de los neonatos hospitalizacion fluctian entre 1 a 7 dias con 20%, entre 8
a 14 dias con 40%, entre 15 a 21 dias con 23.3%, mas de un mes con

16.7%.

Interpretacion:
Por el resultado planteado se deduce que las madres con mayor tiempo

puerperial son las de 8 a 14 dias con 40%, lo que indica que son las mas

propensas a adquirir una infeccion intrahospitalaria.
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6.- Distribucién porcentual segln las veces que se alimentan las
madres de los neonatos ingresados en el Hospital Pediatrico “Dr.

Francisco de Icaza Bustamante” de la Ciudad de Guayaquil.

TABLA No. 6
LAS VECES MADRE
QUE SE o
ALIMENTA F 4
Una vez 35 58.3
Dos veces 17 28.3
Tres veces 8 13.4
Total 60 100.0

Fuente: Encuesta a las madres de los neonatos
Elaborado por: Betty Carvache y Jacinta Zoleta

GRAFICO No. 6
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Analisis
Se observa que en relacién a las veces gue se alimentan las madres de
los neonatos hospitalizacion varia entre una vez por 58.3%, dos veces por

28.3%, tres veces por 13.4%.

Interpretacion:
Por el resultado planteado se observa que las madres con mayor

porcentaje son las que se alimentan 1 vez al dia. Lo cual afecta porque

disminuye la produccion de la leche materna.
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7.- Distribucion porcentual de las actividades de las madres que
brindan a sus neonatos ingresados en el Hospital Pediatrico “Dr.

Francisco de Icaza Bustamante” de la Ciudad de Guayaquil.

TABLA No. 7
ACTIVIDADES DE LAS Sl NO TOTAL
MADRES f % f % f %
Lactancia materna 25(41.7|10|16.7 | 35| 58.4
Extraccion de la leche materna | 16 | 26.6 | 9 | 15.0 | 25| 41.6
Total 411 68.3 | 19| 31.7 | 60 | 100.0

Fuente: Encuesta a las madres de los neonatos
Elaborado por: Betty Carvache y Jacinta Zoleta

GRAFICO No. 7
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Analisis

Se observa que en relacion a las actividades con relacion a la lactancia
materna de las madres de los neonatos hospitalizados es: 41.7% para las
madres que si dan de lactar y 16.7% las que no dan de lactar. Y 26.6% a

las madres que se extraen la leche y 15% a las no lo realizan.

Interpretacion:
Por el resultado planteado se observa que las madres si realizan el

proceso de la lactancia materna con un porcentaje de 41.7% y las que no
lo realizan es debido a que se encuentran pasando sus primeros dias de

puerperio.
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8.- Distribucion porcentual del lugar donde duermen las madres de
los neonatos ingresados en el Hospital Pediatrico “Dr. Francisco de

Icaza Bustamante” de la Ciudad de Guayaquil.

TABLA No. 8
LUGAR MADRE
DONDE
DUERMEN f %
Silla del area 5 8.3
Sala de 11 18.3
emergencia
En el Piso 44 73.4
Total 60 100.0

Fuente: Encuesta a las madres de los neonatos
Elaborado por: Betty Carvache y Jacinta Zoleta

GRAFICO No. 8
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Analisis
Se observa que en relacién al lugar donde duermen las madres de los
neonatos hospitalizados es: 73.4% en el suelo, 18.3% en la sala de

emergencia, 8.3% en las sillas.

Interpretacion:
Por el resultado planteado se observa que las madres mas

frecuentemente realizan su descanso en el suelo con un porcentaje alto

de 74%. Cabe indicar que esto lo realizan en el piso sobre cartones.
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9.- Distribucién porcentual segun el aseo personal de las madres de
los neonatos ingresados en el Hospital Pediatrico “Dr. Francisco de

Icaza Bustamante” de la Ciudad de Guayaquil.

TABLA No. 9
HIGIENE MADRE
PERSONAL f %
Casa 12 20.0
Hospital 42 70.0
Familiares 6 10.0
Total 60 100.0

Fuente: Encuesta a las madres de los neonatos
Elaborado por: Betty Carvache y Jacinta Zoleta

GRAFICO No. 9
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Andlisis
Se observa que en relacion al lugar donde realizan su aseo personal las
madres de los neonatos hospitalizados es: 70% en el hospital, 20% en la

casay 10% en casa de familiares.

Interpretacion:
Por el resultado planteado se observa que las madres mas

frecuentemente realizan su aseo personal en el bafio sin contar con un

area para ducha, con un porcentaje alto de 70%.
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13.3 CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones:

Este trabajo investigativo, en el &rea de Neonatologia del Hospital

Pediatrico Dr. Francisco de Icaza Bustamante de la ciudad de Guayaquil,

concluye que:

La incomodidad de las madres de los neonatos hospitalizados en el
Hospital Pediatrico. Dr. Francisco de Icaza Bustamante, se debe al
proceso normal del paso por las etapas puerperales: inmediato y
mediato; las incomodidades que atraviesan las madres en el pasillo

del area, son causa de las complicaciones puerperales.

Las madres de los neonatos hospitalizados al provenir de otros
lugares del pais, carecen de hospedaje, ademas, al no tener el
apoyo de familiares o amigos quien les dé una estadia,
alimentacion, consejos, apoyo psicoldgico; son de bajos recursos

econdémicos que no le permiten alojarse en un hotel.

Las madres de los neonatos hospitalizados, no tienen en el hospital
un lugar para descansar; lo realizan en el suelo sobre cartones, no
cuentan con una ducha para su aseo personal, la mayoria de ellas

provienen de areas urbanas, rurales, cantonales y provinciales.

Las madres de los neonatos, carecen de conocimiento basico de la
bioseguridad y de las infecciones intrahospitalarias. No cumplen las
normas del area de neonatologia como el uso de las batas, el
lavado de manos, pasan sin recogerse el cabello adecuadamente.
Facilitando las infecciones intrahospitalarias lo que produce un
trastorno en la recuperacion del neonato, prolongando mas su

estadia hospitalaria.
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RECOMENDACIONES

Fomentar en las madres de los neonatos del Hospital Pediatrico Dr.
Francisco de Icaza Bustamante de la ciudad de Guayaquil, que la
principal accién estd ligada al bienestar del nifio y al beneficio
propio, por ello las autoridades deben considerar y atender a

quienes se encuentran involucrados en el problema.

Acondicionar en el pasillo del area, un ambiente agradable y
acogedor, se evitaria el ausentismo de las madres de los neonatos
y reducirian las complicaciones puerperales. Para fomentar el
vinculo de madre-hijo, recibiendo constantemente calor de la

madre, afecto materno, que necesita para recuperarse.

Adecuar un espacio fisico adecuado para ayudar a las madres de
los neonatos hospitalizados para que puedan descansar, asearse,
relajarse y tengan una buena produccion de leche materna, evitar
las complicaciones puerperales principalmente para las madres
gue provienen de diferentes areas del pais y asi ellas permanezcan
mas tiempo con su neonato y se haria mas corta su estadia

hospitalaria.
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14. PROPUESTA DE APLICACION DE RESULTADOS

ADECUACION DE UNA SALA DE ALOJAMIENTO PARA LAS
MADRES DE LOS NEONATOS INGRESADOS EN EL AREA DE UCIN
DEL HOSPITAL PEDIATRICO “DR FRANCISCO DE ICAZA
BUSTAMANTE”

14.1 ANTECEDENTES

Durante el proceso del trabajo de investigacion sobre la necesidad de la
implementacion de un servicio materno que permita atender en forma
humanitaria y asi mejorar la calidad de atencién a las madres de los
neonatos ingresados en el area de la Unidad de Cuidados Intensivos
Neonatal del Hospital Pediatrico Dr. Francisco de Icaza Bustamante, se
pudo observar el ausentismo y la incomodidad que padece este grupo
vulnerable, sobre todo en circunstancias en las que deben asistir a sus
vastagos en el periodo de recuperacion médica y no poseen en la ciudad
familiares cercanos o conocidos, por pertenecer a zonas rurales y de

diferentes cantones y provincias.

Principalmente en las primeras horas de vida, el neonato hospitalizado
sufre el ausentismo temporal de la madre presentando irritabilidad por la
falta del calor materno, ya que las madres estan pasando su etapa
puerperal inmediato y las que presentan problemas post-parto,
considerando que la mayoria de ellas provienen de éareas urbanas,
rurales, en zonas cantonales y provinciales, asi mismo pertenecen a una
poblacidon de escasos recursos econdémicos y no cuentan con familiares y
amigos en la ciudad que les brinden apoyo psicolégico, econémico y

sobre todo proteccion.
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14.2 JUSTIFICACION

La adecuacion de una Sala de Alojamiento para las madres de los
Neonatos ingresados en el Area de UCIN del Hospital Pediatrico Dr.
Francisco de Icaza Bustamante, es la alternativa de solucion que justifica
las conclusiones y recomendaciones alcanzadas, como muestra una
nueva forma encaminada a resolver con entusiasmo los conflictos y
satisfacer necesidades, aprovechando la capacidad de la propia
comunidad beneficiaria; ademas, se destaca el caracter social y de
solidaridad que coincide con los intereses de las madres y familiares de
los neonatos ingresados en el area de UCIN del Hospital Pediatrico Dr.

Francisco de Icaza Bustamante de la ciudad de Guayaquil.

Como medida complementaria, se realizan en forma permanente charlas
educativas y participativas, fomentando la importancia de la lactancia
materna, mostrando a la madre cémo debe amamantar a su nifio y como
mantener la lactancia exclusiva, en el caso de ser separadas de sus hijos,
para garantizar el crecimiento y desarrollo adecuado del neonato. Luego
de su nacimiento, es necesario precautelar el cumplimiento al derecho de

ser amamantado por su madre.

Se educa y se orienta a las madres sobre la higiene personal para
prevenir infecciones intra-hospitalarias, precautelar la integridad del
neonato, enfatizando que el bienestar fisico y emocional de las madres es
prioritario para una buena produccion de leche materna, por ello, fue
conveniente adecuar un espacio fisico, que se encuentra ubicado
contiguo al area de la Unidad de Cuidados Intensivos Neonatal, que
consiste en un sala disponible, a la que se le adapté un bafio con ducha,
gue servira para el aseo integral de las madres y asi mismo, se establecio
el compromiso con ellas de permanecer mas tiempo con su neonato en el

area y puedan brindarle estimulos, afecto y calor materno.
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Brindar soluciones a las incomodidades y complicaciones, evitar y
remediar las causas del ausentismo de las madres que provienen de
areas urbanas, rurales, cantonales y provinciales, incorporandolas al
equipo de salud, a la recuperacion del neonato, es la finalidad primordial
de este trabajo de investigacidn y propuesta, destinada a aplicar el
meétodo y conocimiento cientifico a la probleméatica de la incomodidad de
las madres de los neonatos de la casa de salud, objeto de este estudio,
beneficiando de esta forma a toda la comunidad que acude a este centro

hospitalario.

14.3 OBJETIVO GENERAL

Proporcionar atencion a las madres de los neonatos ingresados mediante
la habilitacién de una sala de alojamiento materno de UCIN que asegure
la salud integral del binomio madre-hijo en el Hospital Pediatrico “Dr.

Francisco de Icaza Bustamante”

14.4 IMPORTANCIA

La propuesta educativa esta orientada para proveer de conocimiento a las
madres de los neonatos hospitalizados, involucrandolas a las actividades
como: la lactancia materna, extraccion de leche materna, y asi evitamos
el uso de biberones y de esta forma prevenir las infecciones intra-
hospitalarias lograr un plan de ejecucion basado en los contenidos
técnicas sobre la lactancia materna, que es un derecho natural del
neonato, mostrar a las madres como deben amamantar al neonato y

como mantener la lactancia incluso si son separadas de sus hijos.
Establecer limites confiables en el area de trabajo y ubicar dentro de ellas

elementos basicos y otras caracteristicas con el fin de programar,

ejecutar, evaluar y realizar charlas grupales para prevenir infecciones
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intrahospitalarias, evitar complicaciones post-parto y el retraso de la

recuperacion del neonato.

Aplicando los conocimientos tedéricos y practicos en la gerencia de salud,
se plantea la propuesta con el fin de contrarrestar el ausentismo y la
incomodidad de las madres en el area de Neonatologia del hospital “Dr.
Francisco de Icaza Bustamante” reestructurando un servicio materno para
mejorar la calidad de atencion a las madres de los neonatos
hospitalizados para que ellas se sientan cdmodas y relajadas para que
tengan una buena produccion de leche materna y desarrollar sus
actividades, asi evitaremos las complicaciones puerperales y el

ausentismo.

14.5 UBICACION

La propuesta se realizard en el hospital Dr. Francisco de Icaza
Bustamante de la ciudad de Guayaquil, perteneciente a la provincia del
Guayas en la parroquia Ximena. El &rea de Neonatologia esta ubicada en
el 4° piso con una extensién de 465 m? con una capacidad para 18
pacientes. Nuestro universo en el segundo semestre de julio — diciembre
2014,es de 251 madres de los neonatos hospitalizados, tomandose una
muestra para estudio de 60 madres, a quienes se les impartié charlas
educativas para el bienestar de su salud y del neonato.

14.6 FACTIBILIDAD

Esta propuesta es factible porque contamos con la aceptacion de las
autoridades del hospital Dr. Francisco de Icaza Bustamante de la ciudad
de Guayaquil, ubicada en el sector sur-oeste de la parroquia Ximena. El
departamento de docencia (investigacion) de la institucion, quienes estan

prestos a colaborar debido a que es un problema que se presenta dentro
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del hospital, en cuanto a la propuesta, es factible porque se contribuye a
través de la gestion ante los coordinadores de diferentes areas en procura
de mejorar la calidad de atencion a los madres de los neonatos

hospitalizados.

14.7 PROCESO

Procedimiento para la adecuacion de la Sala de Alojamiento

Ubicacién fisica del espacio a adecuar:

Hacia el interior de la casa asistencial, los espacios fisicos se encuentran
distribuidos en relacién con los requerimientos del servicio de atencion de
salud pediatrica, al detenerse en el pasillo del area de Neonatologia se
observa que este no cuenta con un ambiente adecuado y propicio para
que este grupo de madres encuentren un lugar tranquilo que les aligere
las angustias que la naturaleza del proceso les acarrea, pero que deben
ser atenuadas para que a través de ellas, sus hijos puedan recibir la

lactancia y el calor materno que asegure una recuperacion mas rapida.

Gestion presupuestaria para la ejecuciéon de la propuesta:

Mediante dialogo con la Directora y Administradora del Hospital Pediatrico
Dr. Francisco de Icaza Bustamante, se hace conocer la propuesta para
adecuar un espacio en el area de Neonatologia, cuya finalidad es
proporcionar atencion a las madres y familiares de los neonatos, ante el
ausentismo generado muchas veces por las complicaciones puerperales
como: dolor, sangrado y careciendo de una ducha para su higiene integral
y hasta en el momento de descansar, se encuentran obligadas a realizarlo

en el piso, sobre cartones, sin considerar las precauciones que deben
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tener en cuenta para evitar infecciones y deméas complicaciones que este

ambiente produce.

Los directivos de la institucion hospitalaria proceden a realizar el
correspondiente ajuste presupuestario para dar inicio a la adecuacion de
la Sala de Alojamiento adjunto a Area de Neonatologia del Hospital
Pediatrico Dr. Francisco de Icaza Bustamante. Se considera para ello la
revision, presupuesto y puesta en marcha los arreglos en materia de
albafiileria, gasfiteria y demas acciones tendientes a regenerar el espacio

fisico destinado para la obra.

Actividades complementarias a la adecuacién de la Sala de
Alojamiento:

e Se tomaron fotos a las madres dentro del &rea de Neonatologia en

las horas de la lactancia materna.

e En el bafio que usan para su aseo se verificé la falta de una ducha
para el aseo integral de las madres.

e En las noches captamos a las madres descansando en el suelo

sobre cartones.

e Durante las mafanas y las tardes se realizan charlas educativas

sobre la lactancia materna y el aseo personal y el ausentismo.

e En base a la informacion visual se recolectd a través de fotografias
de los lugares donde se asean y duermen las madres de los
neonatos y tomamos como antecedentes los resultados de la

encuesta.

e Se bhusco la presentacion de propuestas para la adquisicion de los

materiales de albafileria y gasfiteria que se emplearia en las
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adecuaciones, asi como a los trabajadores que cumplirian tal

cometido.

14.8 PRESUPUESTO - FINANCIAMIENTO

Para la adecuacion de la Sala de Alojamiento se requiri6 de material

especifico para proporcionar la correspondiente ambientacion que brinde

comodidades a las madres en estado puerperal, para tal efecto se

considerd que las adecuaciones debian ser desde los servicios higiénicos,

los bafios y los lavamanos: por lo que se muestra el costo de los

materiales para cada una de estas dependencias.

Los servicios higiénicos fueron adecentados y convertidos en funcionales

en relacion a las comodidades que pudieran brindar a las madres en

estado puerperal que estan a la espera de la recuperaciéon de sus

vastagos.
SERVICIOS HIGIENICOS

MATERIAL CANTIDAD COSTO MANO DE OBRA
Ceramica pared 8m. $ 80,00 $ 140,00
Ceramica piso 11/2m. $ 15,00 $ 30,00
Sanitario 1 $90,00 $30,00
Porta papel 1 $ 25,00 $ 15,00
Tacho para basura 1 $10,00
Cemento 4 sacos $30,00
Arena 1m3 $ 15,00
Super Bonder 3 sacos $24,00
Puerta de aluminio 1 $ 60,00 $ 40,00
Griferia 1 juego $120,00 $ 150,00
Bloques 80 $ 24,00
TOTAL $ 493,00 $ 405,00
TOTAL DE COSTO 493 x 3 = 1479,00 $ 1.479,00
TOTAL MANO DE OBRA 405 x 3=1.215,00 $1.215,00
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Precisamente, una de las normas que va junto a la salud, es el aseo
permanente, pues la falta de asepsia incrementara las infecciones
intrahospitalarias, por ello se acondicionaron los Bafios con sus
respectivos aditamentos que son indispensables en la higiene diario de

las madres de los neonatos.

BANOS

MATERIAL CANTIDAD COSTO MANO DE OBRA
Ceramica pared 7m. $70,00 $ 140,00
Cerdmica piso 11/2m. $ 15,00 $30,00
Griferia 1 juego $ 60,00 $ 30,00
Bloques 80 $ 24,00
Llave de ducha 1 $40,00
Cemento 4 sacos $30,00
Arena 1m3 $ 15,00
Super Bonder 3 sacos $ 24,00
Puerta de aluminio 1 $90,00 S 40,00
Griferia 1 juego $120,00 $ 150,00
TOTAL $ 488,00 $ 390,00
TOTAL DE COSTO 488 x 3 = 1464,00 S 1.464,00
TOTAL MANO DE OBRA 390x3=1.170,00 $1.170,00

Asi mismo, la ubicacién y disposicion adecuada del lavamanos fue
elemento detonante en el proceso de adecuacion de la Sala de
Alojamiento para las madres de los neonatos ingresados en la Sala de

Neonatologia del Hospital Pediatrico Dr. Francisco de Icaza Bustamante.

De igual manera en forma permanente se hace énfasis de la importancia
y procedimiento del lavado de las manos, de cuyo resultados se advierte
en las circunstancias que el neonato se recupera, por la precaucion en la

limpieza y sepsis adecuada.
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LAVAMANOS

MATERIAL CANTIDAD COSTO MANO DE OBRA
Lavamanos 1 $90,00 $50,00
Marmol 2 planchas $ 160,00 $120,00
Espejo 1 $70,00 $40,00
Llaves 3 $120,00 $ 80,00
Trampas 3 $ 45,00 $ 40,00
Reservorio de jabon 1 $30,00 $20,00
Secadora de manos 1
Super Bonder 2 sacos $ 16,00
Griferia 1 juego $120,00 $ 150,00
TOTAL $ 651,00 $ 500,00
TOTAL DE COSTO 651 x 3 =1953,00 $ 1.464,00
TOTAL MANO DE OBRA 500 x 3 =1.500,00 $ 1.500,00
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ARBOL DEL PROBLEMA

Efectos

Incumplimiento de las
politicas de estado en
materia de salud y
atencion al binomio
madre/hiio.

A

Despreocupacion de la autoridad
institucional para la adecuacion de
un érea especifica de descanso a
los usuarios de las instituciones de
salud publica

Reduce la oportunidad de atencién a
otros pacientes incrementando
mayores riesgos de infecciones

intrahospitalarias.

Problema

AUSENCIA DE ESPACIOS CONDICIONADOS EN ATENCION A LAS MADRES EN ESTADO PUERPERIAL
GENERA SITUACION DE RIESGO DE INFECCIONES INTRAHOSPITALARIAS A LOS NEONATOS
INGRESADOS EN EL HOSPITAL PEDIATRICO DR. FRANCISCO DE ICAZA BUSTAMANTE.

T

Causas

Desinterés en la atencion a
las necesidades sociales
que presentan las entidades
hospitalarias en el pais.
A

Desconocimiento de la
realidad social en los
hospitales a nivel
nacional.

Conflictos e incomodidad
que padecen los usuarios de
las instituciones de salud
publica ante la falta de
espacios fisicos

1

Ausentismo y abandono de
las madres aumenta el
periodo de hospitalizacion de

Insuficiente gestion de las
autoridades de la
institucion de salud en
materia de atencion

ciudadana.
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los neonatos.

Indiferencia de los jefes del
area ante la deprivacion
materna incide en el retraso
de la recuperacion del
neonato.




ARBOL DE OBJETIVOS

Indicadores

Efectos

Objetivo

Se cumplen politicas de estado
en materia de salud y atencién
al binomio madre/hijo.

Preocupaci6n de la autoridad
institucional para la adecuacion de
un érea especifica de descanso a los
usuarios de las instituciones de

Mayor oportunidad de
atencion a otros pacientes
y reduccion de riesgos de
infecciones
intrahospitalarias.

T

salud publica.

T

ADECUACION DE ESPACIOS PARA LA ATENCION A LAS MADRES EN ESTADO
PUERPERIAL REDUCE EL RIESGO DE INFECCIONES INTRAHOSPITALARIAS EN LOS
NEONATOS INGRESADOS EN EL HOSPITAL PEDIATRICO DR. FRANCISCO DE ICAZA

BUSTAMANTE.

T

Estrategias

Creciente interés en la atencion a las
necesidades sociales que presentan
las entidades hospitalarias en el pais.

T

Los usuarios de las instituciones de
salud puablica se benefician de las
adecuaciones en espacios fisicos
especificos.

Atencidn oportuna de las
madres minimiza el periodo
de hospitalizacion de los
neonatos.

Mayor conocimiento de
la realidad social en los
hospitales a nivel

Gestion de las autoridades de
la institucion de salud en
materia de atencion

ciudadana.

Diligencia de los jefes del
area ante la deprivacion
materna coadyuva a la
recuperacion del neonato.
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/4

CENTRO DE ESTUDIO DE POSGRADO Vicerrectorado

de Investigacion y Postgrado

~ ENCUESTA DIRIGIDA A LOS USUARIOS EXTERNOS
DEL AREA DE NEONATOLOGIA DEL HOSPITAL PEDIATRICO DR.
FRANCISCO DE ICAZA BUSTAMANTE.

OBJETIVO: Recopilar informacion relacionada con las condiciones en las que se
encuentran las madres de los neonatos ingresados en el Hospital Pediatrico Dr.
Francisco de Icaza Bustamante.

1. ¢, Cuéantos afios tiene?

e 15-18
o 19-22
o 23-26
e 27-30
e 31-33
e 34-37

2. .De donde viene usted?
e Urbanas |:|

e Rurales [ ]

e Cantonales |:|

e Provinciales |:|

3. ¢, Qué tipo de parto tuvo usted?
e Cesarea |:|

e Parto |:|

4. ¢, Qué tiempo tiene hospitalizado su neonato?
e 1-7 dias
e 8-14 dias
e 15-21 dias

e MAas de un mes
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5. ¢, Cuantos dias de puerperio tiene?

e 1-7 dias
e 8-14 dias
e 15-21 dias

e Mas de un mes

6. . Cuantas veces usted se alimenta en el dia?

e 1 vez |:|
e 2 Vveces |:|
e 3 veces |:|

7. ¢ Qué tipos de cuidado brinda usted a su neonato?

e Lactancia mat |:|

e Extracciéon de leche materna I:I

[]

e Cambio de paiial

8. ¢En qué parte del hospital descansa usted?
e Silla del area I:I

e Sala de emergencia |:|

e En el piso |:|

e Otros I:I

9. ¢,Donde usted realiza su aseo personal?

e Casa I:I
e Hospital |:|
e Otros |:|

Gracias por su colaboracidn
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ENCUESTA DEL AREA DE
NEONATOLOGIA

1. ¢Cuantos afios tiene?

15 - 22 afios de edad

23 —30afios de edad

31 —37afios de edad
total

2. ¢De dbonde viene usted?

Urbanas
Rurales
Cantonales
Provinciales
total

3. ¢Quétipo de parto tuvo usted?

Cesarea
Parto
total

4. ¢ Qué tiempo tiene hospitalizado su neonato?

1- 7 dias

8 — 14 dias

15 - 21 dias

Mas de un mes
total

5. ¢Cuantos dias de puerperio tiene?

1-7 dias

8 — 14 dias

15 - 21 dias

Mas de un mes
total
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25
20

60

21
39
60

19
25
12

60

12
24
14
10
60

Madres Padres Familiares Amigos

A O DNMNNDN

total

23
22
15
60



6. ¢ Cuantas veces usted se alimenta en el dia?

1vez
2 veces
3 veces
total

7. ¢Qué tipos de cuidado brinda usted a su neonato?

Lactancia materna
Extraccion de leche materna
total

8. ¢ En qué parte del hospital descansa usted?

Silla del area
Sala de emergencia
En el piso

total

9. ¢Dbénde usted realiza su aseo personal?
Casa
Hospital

Familiares
total
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35
17

60

Si
25
16
41

11
44
60

12
42

60

No
10
09
19 =60






EVIDENCIAS -ANTES DE LA PROPUESTA

Madres y padres de los neonatos en estudio

Esta foto fue tomada a las 23 horas, captamos a los padres de los
neonatos descansando en el suelo sobre cartones donde se evidencia el
ausentismo de las madres

Se evidencia a las madres y familiares descansando en el suelo por este
motivo es importante readecuar un espacio fisico adecuado para las
madres de los neonatos hospitalizados

Fuente: Autoras.
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Madres y padres de los neonatos en estudio

donde se evidencia el ausentismo de las madres.

Fuente: Autoras.
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EVIDENCIAS -ANTES DE LASCHARLAS

En estas fotos, se puede observar a las madres cuando estan dando de
lactar a su bebé y constatamos la forma en la que tiene colocada la bata,
esto indica que existen riesgos de infeccién al neonato.

Fuente: Autoras.
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EVIDENCIAS -DESPUES DE LAS CHARLAS

Con las charlas y talleres educativos que se les dio a las madres de los
neonatos, observamos que si fue captada como tiene que ponerse las
batas, el cabello recogido, el lavado de mano, para la proteccion del
neonato.

Fuente: Autoras.
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EVIDENCIAS -ACTIVIDADES DE LAS MADRES DE LOS NEONATOS

En esta foto observamos a la madre en una de las actividades que
realizan como la extraccién de leche maternal

Otra de las actividades que realizan las madres de los neonatos, como
posicién correcta para sacarle los gases después de la lactancia materna
y a la otra madre la forma correcta de la lactancia materna

Fuente: Autoras.

64



EVIDENCIAS -ACTIVIDADES DE LAS MADRES DE LOS NEONATOS

Se observa a la madre dandole biberén al neonato después de la
lactancia ya que tiene poca produccion de leche materna.

En el area de Neonatologia se les facilita a las madres y familiares batas
descartables para pasar a cada cubiculo

Fuente: Autoras.
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EVIDENCIAS -AREAS CON PROBLEMAS DE ATENCION PARA LAS
MADRESDE LOS NEONATOS QUE DEBIERON SER RE-ADECUADAS

Se aprecia el bafio que posee un serviciohigiénico y un lavamanos, por lo
que carece de una ducha para lahigiene integral de las madres de los
neonatos.

Fuente: Autoras.
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EVIDENCIAS —POST ADECUACION DE LA SALA
SERVICIOS HIGIENICOS INDIVIDUALES

En la gréfica se aprecia servicios higiénicos individuales, que en nimero
de 3, proporcionan asistencia eficiente a las usuarias.
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BANO CON DUCHA

Bafio con ducha individual, con su respectivo marco de limpieza, que

permite a las usuarias su higiene integral.
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BANO CON DUCHA

Desde otro angulo, se aprecia la comodidad del bafio que permite a las
madres de los neonatos atender su aseo personal y conservar la higiene y
la salud.
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DISPOSICION DEL SERVICIO HIGIENICO

La disposicion del servicio higiénico deja en evidencia en cambio
favorecedor para las usuarias que deben permanecer en esta casa de
salud, hasta el restablecimiento de la salud de sus vastagos.
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LAVAMANOS IMPECABLES

La limpieza, el orden y el aseo se transparentan en este ambiente, los

lavamanos impecables demuestran que la higiene es parte de la salud.
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HIGIENE Y EL ORDEN

La higiene y el orden como parte de la salud integral que reciben las
madres de los neonatos, a partir de la mejora de las instalaciones e
infraestructura bésica.
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IMPLEMENTOS A DISPOSICION

Implementos completos a disposicion de las usuarias del Hospital del
Nifio Francisco de Icaza Bustamante.
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CASILLEROS Y LITERAS

Casillleros, literas y demas enseres que dotan de comodidad y elevan la

autoestima de las madres que esperan la recuperacién de los neonatos.
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CASILLEROS NUMERADOS

Orden y limpieza en el espacio destinado a las madres de neonatos, para
que la espera se torne mas humana.
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LITERAS COMODAS Y ORDENADAS

Literas dispuestas y ordenadas en un ambiente acogedor, que permita la
permanencia de las madres que han ingresado a sus recién nacidos en el
Hospital del Nifio Francisco de Icaza Bustamante.
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