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RESUMEN

Objetivo: Determinar la relacion del programa de psicoprofilaxis obstétrica y los niveles
de ansiedad durante el puerperio en el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco
Marca”, Huanuco, 2024. Metodologia: estudio de disefio no experimental, de nivel
correlacional de corte transversal y prospectivo, muestra conformada por 76 pacientes,
cuestionario "Escala de autoevaluacion de ansiedad del Dr. William Zung" y entrevista
“Psicoprofilaxis obstétrica y caracteristicas generales” como instrumentos de recoleccion.
Resultados: la mayoria de las puérperas se encuentran en el rango de edad de 18 a 29
afos, lo que representa el 79.7% del total, el 71.6% de las puérperas tienen educacion
secundaria, el 97,3% de las puérperas no trabajaban, el 94.6% convivian con su actual
pareja, 55.4% de las puérperas menciona que su embarazo si fue planificado, 85.1%
negaba algtin antecedente de aborto, el 75.7% no registraban ninguna complicacién,
mayor incidencia de inicio del programa entre la semana 31 a 35 representando un 37.8%,
el 78.4% participo de 1 a 4 sesiones de psicoprofilaxis, el 82.4% presentaron un nivel alto
en beneficio del programa, el 100% de las puérperas no presentaban ansiedad.
Conclusion: Existe relacién entre el programa de psicoprofilaxis obstétrica y los niveles
de ansiedad durante el puerperio en el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco
Marca”, Huanuco, 2024.

Palabras clave: Ansiedad, Nivel, Obstetricia, Psicoprofilaxis.



ABSTRACT

Objective: Determine the relationship of the obstetric psychoprophylaxis program and
anxiety levels during the puerperium at the Potracancha Health Center “ACLAS Pillco
Marca”, Huanuco, 2024. Methodology: non-experimental design study, with a cross-
sectional and prospective correlational level. . , sample made up of 76 patients,
questionnaire "Dr. William Zung's anxiety self-assessment scale" and interview
"Obstetric psychoprophylaxis and general characteristics" as collection instruments.
Results: the majority of puerperal women are in the age range of 18 to 29 years, which
represents 79.7% of the total, 71.6% of puerperal women have secondary education,
97.3% of puerperal women do not work, 94.6% lived with their current partner, 55.4% of
the postpartum women mentioned that their pregnancy was planned, 85.1% denied any
history of abortion, 75.7% did not register any complications, a higher incidence of
starting the program between week 31 35 representing 37.8%, 78.4% participated in 1 to
4 sessions of psychoprophylaxis, 82.4% presented a high level of benefit from the
program, 100% of the postpartum women did not present anxiety. Conclusion: There is
a relationship between the obstetric psychoprophylaxis program and anxiety levels during
the puerperium at the Potracancha Health Center “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco,
2024.
Keywords: Anxiety, Level, Obstetrics, Psychoprophylaxis.
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INTRODUCCION

El puerperio es un periodo de cambios fisicos, emocionales y sociales para la mujer tras
el parto. La adaptacion a la maternidad implica afrontar factores estresantes como
cambios hormonales, el cuidado del bebé y otros (D).
Los sintomas de la ansiedad postparto incluyen inquietud, dificultad para concentrarse,
problemas para dormir, temor por el bebé, irritabilidad y problemas para cuidarlo (2).
Afecta negativamente la salud fisica y mental de la madre, y su relacion con el bebé. Las
causas no estan del todo claras, pero se asocian a cambios hormonales, falta de apoyo
social, problemas de pareja, experiencias traumaticas, estrés laboral, antecedentes de
ansiedad o depresién, y falta de informacién sobre el embarazo, parto y puerperio (1,2).
La ansiedad postparto es un problema de salud publica mundial que afecta entre el 10%
y el 20% de las mujeres (2). Su prevalencia varia segun la regién, siendo mayor en
Ameérica Latina (15%) y Pert (17%) (3).

La psicoprofilaxis obstétrica es un programa de educacién prenatal que prepara a las
mujeres para el parto y el posparto (4). Las gestantes que no asisten a este programa tienen
mayor riesgo de complicaciones durante el parto y el posparto, incluyendo la ansiedad
postparto (4).

En Huanuco, solo el 50% de las mujeres embarazadas asistieron a psicoprofilaxis
obstétrica en 2022. Esta baja cobertura aumenta el riesgo de ansiedad postparto debido a
la menor comprension de los procesos del parto y puerperio, y la falta de preparacién para
afrontar sus desafios. Hudnuco se presenta como un escenario ideal para investigar la
relacion entre la psicoprofilaxis obstétrica y los niveles de ansiedad en puérperas (5).
Este trabajo de investigacion se compone de las siguientes secciones:

Marco teorico: Se realiza un andlisis exhaustivo de la literatura cientifica existente sobre
la relacion entre el profesional de la salud y el paciente, la satisfaccién del paciente, la
salud sexual y reproductiva, y el programa de psicoprofilaxis obstétrica.

Metodologia: Se describe en detalle la metodologia empleada, incluyendo el tipo de
investigacion, la poblacion de estudio, las variables a analizar, los instrumentos utilizados
para la recoleccion de datos y el método de analisis de datos.

Resultados: Se presentan los hallazgos obtenidos de la investigacion, incluyendo la
relacion entre el programa de psicoprofilaxis obstétrica y los niveles de ansiedad durante

el puerperio.
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Discusion: Se analizan los resultados obtenidos en el contexto de la literatura cientifica
revisada, destacando las coincidencias, discrepancias y posibles explicaciones.
Conclusiones: Se presentan las conclusiones generales de la investigacion, resaltando las

principales contribuciones del estudio al conocimiento sobre la tematica aborda.
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CAPITULO I. ASPECTOS DEL PROBLEMA DE INVESTIGACION
1.1. Fundamentacion del problema de investigacion

El puerperio es un periodo de cambios fisicos, emocionales y sociales importantes
para la mujer. Durante este tiempo, la mujer se adapta a su nueva condicion de madre,
y debe lidiar con una serie de factores estresantes, como los cambios hormonales, el
cuidado del bebé, y la falta de suefio (1).

Segln la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la ansiedad postparto es un
problema de salud publica mundial (1). La prevalencia de la ansiedad postparto varia
segtin el pais, pero se estima que afecta a entre el 10 y el 20% de las mujeres en todo
el mundo. La ansiedad es una respuesta normal al estrés, pero cuando es excesiva o
prolongada puede convertirse en un trastorno (2).

En Europa, la prevalencia de la ansiedad postparto es del 12%. En Espafia, un estudio
realizado en 2021 encontr6 que la prevalencia de la ansiedad postparto era del 14%
).

En América Latina, la prevalencia de la ansiedad postparto es del 15% (3). En Peru,
un estudio realizado en 2022 encontr6 que la prevalencia de la ansiedad postparto era
del 17% (3).

Los sintomas de la ansiedad postparto pueden variar de una mujer a otra, pero suelen
incluir inquietud, dificultad para concentrarse, problemas para dormir, temor a que
algo le pase al recién nacido, sensacion de estar fuera de control, irritabilidad, ira y
problemas para cuidar del bebé (2).

La ansiedad postparto puede tener un impacto negativo en la salud fisica y mental de
la madre, asi como en su relacion con el bebé (1). Las mujeres con ansiedad postparto
tienen un mayor riesgo de desarrollar depresion postparto, problemas de salud fisica,
y problemas de relacién (1,2).

Las causas de la ansiedad postparto no estan del todo claras, pero se cree que estan
relacionadas con una combinacién de factores que pueden alterar el equilibrio
quimico del cerebro y aumentar la vulnerabilidad a la ansiedad (1). Estos factores
incluyen los cambios hormonales, la falta de apoyo social, los problemas de pareja,
las experiencias de parto traumaticas, la falta de recursos econémicos, el estrés
laboral, los antecedentes de ansiedad o depresion, las expectativas sociales sobre la
maternidad y la falta de informacion y educacién sobre el embarazo, el parto, el

puerperio y la lactancia. (1).
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Este ultimo posible factor relacionado es la psicoprofilaxis obstétrica, un programa
de educacion prenatal que prepara a las mujeres para el parto y el posparto (4). Este
programa incluye informacién sobre todo el proceso, y las gestantes que no asisten a
psicoprofilaxis obstétrica tienen un mayor riesgo de sufrir complicaciones durante el
parto y el posparto.

En Huanuco, se ha observado una baja tasa de cobertura del programa de
psicoprofilaxis obstétrica (5). Segtin datos del Ministerio de Salud, en el afio 2022,
solo el 50% de las mujeres embarazadas asistieron a al menos una sesion de
psicoprofilaxis obstétrica, lo que significa que la mitad de las mujeres embarazadas
no reciben esta preparacion (5).

Ante una alta tasa de inasistencia y abandono del programa de psicoprofilaxis
obstétrica, las mujeres de Huanuco corren un mayor riesgo de experimentar ansiedad
postparto. Esto se debe a que tienen una menor comprension de los procesos del parto
y el puerperio, y pueden sentirse menos preparadas para afrontar los desafios de este
periodo. Por ello, Hudnuco fue un ambito ideal para desarrollar una investigacién
cuyo objetivo principal fue describir la relacion entre la psicoprofilaxis obstétrica y

los niveles de ansiedad en puérperas.

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema general
e Como se relaciona el programa de psicoprofilaxis obstétrica con los
niveles de ansiedad durante el puerperio en el Centro de Salud Potracancha
“ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024?
1.2.2. Problemas especificos
e ;Como se relaciona la dimension "inicio" del programa de psicoprofilaxis
obstétrica con los niveles de ansiedad durante el puerperio en el Centro de
Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 20247
e ;Como se relaciona la dimensién "asistencia" del programa de
psicoprofilaxis obstétrica con los niveles de ansiedad durante el puerperio
en el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco,
2024?
e ;Como se relaciona la dimension "beneficios" del programa de

psicoprofilaxis obstétrica con los niveles de ansiedad durante el puerperio



15

en el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco,
2024?

¢Cuales son las caracteristicas sociodemograficas segtin los niveles de
ansiedad durante el puerperio en el Centro de Salud Potracancha “ACLAS
Pillco Marca”, Huanuco, 2024?

¢Cuales son las caracteristicas obstétricas segun los niveles de ansiedad
durante el puerperio en el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco

Marca”, Huanuco, 2024?

1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general

Determinar la relacion del programa de psicoprofilaxis obstétrica y los
niveles de ansiedad durante el puerperio en el Centro de Salud Potracancha

“ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

1.3.2. Objetivos especificos

Describir la relacion de la dimensién "inicio" del programa de
psicoprofilaxis obstétrica frente a los niveles de ansiedad durante el
puerperio en el Centro de Salud Potracancha, Huanuco, 2024.

Identificar la relacion de la dimension "asistencia" del programa de
psicoprofilaxis obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio en
el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.
Determinar la relaciona de la dimensién "beneficios" del programa de
psicoprofilaxis obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio en
el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.
Detallar las caracteristicas sociodemograficas segun los niveles de
ansiedad durante el puerperio en el Centro de Salud Potracancha “ACLAS
Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Detallar las caracteristicas obstétricas segtin los niveles de ansiedad
durante el puerperio en el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco

Marca”, Huanuco, 2024.
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1.4. Justificacion

Aporte tedrico

La justificacién del estudio se bas6 en su aporte tedrico sobre la relacién entre el
programa de psicoprofilaxis obstétrica y los niveles de ansiedad, una de las lineas
mas cruciales de la salud materna. El estudio de esta relacion y su descripcion
aportd nuevos conocimientos sobre el impacto de la psicoprofilaxis obstétrica en
la salud mental de las gestantes.

Aporte practico

Los resultados de este estudio proporcionaron un valioso aporte practico para la
implementacién de estrategias que fomenten la asistencia al programa de
psicoprofilaxis obstétrica de las gestantes, con el objetivo de reducir sus niveles
de ansiedad.

Aporte metodologico

Para el desarrollo de la presente investigacion, se aplico el Cuestionario "Escala
de autoevaluacién de ansiedad del Dr. William Zung", que ya estaba previamente
validado, y la Entrevista “Psicoprofilaxis obstétrica y caracteristicas generales”,
el cual fue previamente validado. Los datos se procesaron mediante estadistica
descriptiva e inferencial, lo que permitié cumplir con la finalidad del estudio y
brindar un importante aporte metodologico al campo de la investigacion en el area

de Salud.
1.5. Viabilidad

La viabilidad del desarrollo de la presente investigacién se justificé en diversos
aspectos. En primer lugar, result6 crucial seleccionar un tema relevante dentro del
campo de estudio que pudiera ser abordado de manera efectiva gracias a los recursos
disponibles. Ademas, se cont6 con acceso adecuado a recursos y datos relevantes para
llevar a cabo la investigacién, incluyendo bibliografia especializada y otros recursos
necesarios para recopilar y analizar informacién. Asimismo, se llevo a cabo una
planificacion cuidadosa para realizar la recopilacion de datos, el analisis, la redaccion

y la revision de la tesis.
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CAPITULO II. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes del problema:

2.1.1. Antecedentes Internacionales

Jimenez Ortega AL. (Ecuador, 2020) (6). “Eficacia del programa de
Psicoprofilaxis del parto en niveles de ansiedad de mujeres embarazadas”.
Objetivo: Analizar el impacto del programa de psicoprofilaxis del parto en los
niveles de ansiedad de las mujeres embarazadas que acudieron al Hospital Gineco
Obstétrico Nueva Aurora Luz Elena Arismendi. Metodologia: utilizé un enfoque
cuantitativo y un disefio preexperimental de preprueba/posprueba para evaluar el
impacto de un programa de psicoprofilaxis del parto en los niveles de ansiedad de
30 mujeres embarazadas. Resultados: Antes de iniciar el programa, el nivel de
ansiedad medio fue el mas prevalente, con un 66,7%. El nivel de ansiedad alto
represent6 el 25,7%, y el nivel de ansiedad bajo, el 6,7%. Después de participar
en el programa, el nivel de ansiedad bajo fue el mas prevalente, con un 53,3%. El
nivel de ansiedad medio represento6 el 46,7%, y el nivel de ansiedad alto, cero.
Conclusiones: No se encontraron diferencias significativas en la disminucién de
los niveles de ansiedad segtin la paridad y la gestacién, antes y después de la
psicoprofilaxis.

Tamayo Jiménez E. (Ecuador, 2020) (7). “Efectos de la psicoprofilaxis obstétrica
como programa para reducir la ansiedad en gestantes que acuden al Centro De
Salud Conocoto”. Objetivo: describir la eficacia del programa de psicoprofilaxis
obstétrica la ansiedad. Metodologia: estudio de disefio observacional, de nivel
descriptiva y de tipo prospectiva y longitudinal, con una muestra de 20 gestantes
y la aplicacion del Cuestionario de Beck. Resultados: el grupo de intervencion
present6 una reduccion significativa en los niveles de ansiedad después de recibir
el programa de PPO. El promedio de ansiedad antes de la intervencién fue de 17,6,
mientras que el promedio después de la intervencién fue de 10,4. Esta reduccién
fue estadisticamente significativa (p<0,05). Conclusiones: el programa de
psicoprofilaxis obstétrica es una intervencion eficaz para reducir la ansiedad en
mujeres embarazadas. El programa ayuda a las mujeres a prepararse para el parto

y a desarrollar estrategias de afrontamiento para manejar el estrés y la ansiedad.
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2.1.2. Antecedentes Nacionales

Quecara Condori D. y Titi Calcina Y. (Huancayo, 2024) (8). “Psicoprofilaxis
Obstétrica asociada a los niveles de ansiedad durante el parto en pacientes del
Hospital Carlos Monge Medrano”. Objetivo: Evaluar el impacto de la
psicoprofilaxis en la ansiedad durante el parto. Metodologia: La investigacion fue
de tipo basico, cuantitativo, observacional, retrospectivo y correlacional, con
disefio no experimental. La poblacion estuvo conformada por 310 gestantes de las
cuales se seleccion6 una muestra de 172. Resultados: la psicoprofilaxis obstétrica
en el periodo de dilatacion se asocia con una débil relacion positiva con los niveles
de ansiedad durante el parto (rho = 0,178, p = 0,019), también mostraron que la
psicoprofilaxis obstétrica en el periodo expulsivo se asocia con una moderada
relacion positiva con los niveles de ansiedad durante el parto (rho = 0,393, p =
0,000). Conclusiones: los resultados de esta investigacion indican que la
psicoprofilaxis obstétrica se asocia con una relacion positiva con los niveles de
ansiedad durante el parto, siendo esta relacion mas fuerte en el periodo expulsivo.
Marti Rodriguez RC. (Tryjillo, 2022) (9). ““Relacion entre la ansiedad y la
duracién del trabajo de parto en gestantes del Programa de Psicoprofilaxis
Obstétrica de Emergencia”. Objetivo: Analizar la influencia de la ansiedad en la
duracion del trabajo de parto en gestantes. Metodologia: estudio de nivel
correlacional, muestra constituida por 99 gestantes, el instrumento aplicado fue el
Cuestionario de Zung. Resultados: edad 40% entre 18 a 20 afios, educacion 53%
secundaria, ocupacion 90% amas de casa, estado civil 78% convivientes.
Duracion del trabajo de parto: 30% entre 2 a 6 horas y 59 minutos, 71% de 7 horas
a 11 horas y 59 minutos, 2% entre 12 horas a 16 horas y 59 minutos, 1% de 17
horas — 21horas y 59 minutos. Duracion del periodo expulsivo: 38% entre 1 a 10
minutos, 35% fue de 11 a 20 minutos,17% entre 21 a 30 minutos, 3% entre 31 a
40 minutos y 6% fue entre 41 a 52 min. Conclusion: los resultados del estudio
muestran que las gestantes participantes de la psicoprofilaxis obstétrica de
emergencia tuvieron un parto de corta duracién, tanto en el trabajo de parto como
en el periodo expulsivo.

Borda Berrocal F y Loaiza Villafuerte M. (Cusco, 2022) (10). “Psicoprofilaxis
obstétrica virtual como factor protector de la depresion, ansiedad y estrés en
gestantes atendidas durante la pandemia por COVID-19 en Cusco 2021”.

Objetivo: Describir la psicoprofilaxis obstétrica virtual como factor protector de
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la depresion, ansiedad y estrés en gestantes. Metodologia: estudio de nivel
correlacional, de disefio analitico, de tipo transversal, con una muestra de 54
gestante de casos y 54 gestante de control, el instrumento utilizado fue el
cuestionario DASS-21. Resultados: Las participantes tenian entre 19 y 34 afios,
eran convivientes o casadas, tenian un grado de instruccién secundaria, habian
recibido al menos 4 atenciones prenatales y tenian una edad gestacional de entre
32 y 37 semanas. Conclusiones: encontré que las gestantes que recibieron PPO
presentaron una reduccion significativa en los niveles de estas tres condiciones y
las caracteristicas sociodemograficas sugieren que el programa puede ser una
intervencién eficaz para gestantes de cualquier grupo socioeconémico.

Ypanaqué Acajima J. y Narva Roncal I. (Tumbes, 2021) (11). “Psicoprofilaxis
obstétrica en la adolescencia y reduccion de los niveles de ansiedad”. Objetivo:
comparar los niveles de ansiedad de gestantes adolescentes del segundo trimestre
del embarazo, antes y después de participar en el programa de Psicoprofilaxis
Obstétrica. Metodologia: Estudio cuantitativo preexperimental realizado con una
muestra de 30 gestantes. Resultados: Al inicio del programa, el 47 % de las
gestantes presentaban ansiedad leve, el 43 % se encontraban dentro de los limites
normales y el 10 %, ansiedad moderada. Tras finalizar el programa de
psicoprofilaxis, el 90 % de las gestantes presentaban ansiedad dentro de los limites
normales y solo el 10 %, ansiedad leve. Conclusiones: Los resultados de esta
investigacion demuestran que el cumplimiento de mas de cinco sesiones de
aprendizaje en el programa de psicoprofilaxis es efectivo para disminuir los
niveles de ansiedad en las gestantes, tal como lo demuestra la prueba de los rangos
con signo de Wilcoxon (p = 0,000311490976767; p < 0,05; IC 95 %).

Pocomucha Poma GY. (Huancavelica, 2019) (12). “Nivel de ansiedad en el
trabajo de parto en gestantes con y sin psicoprofilaxis obstétrica atendidas en el
Hospital De Apoyo San Miguel”. Objetivo: Evaluacién de la efectividad de la
psicoprofilaxis obstétrica en la reduccion de la ansiedad en el trabajo de parto.
Metodologia: Estudio de disefio cuasi experimental, de tipo prospectivo, y
correlacional, muestra conformada por 20 gestantes con sesiones y 20 gestantes
sin sesiones, el instrumento utilizado fue el cuestionario de Zung. Resultados: en
el grupo de gestantes con psicoprofilaxis, el 35% tuvo niveles de ansiedad dentro
de limites normales, el 45% tuvo niveles de ansiedad minima y el 20% tuvo

niveles de ansiedad marcada o severa. En el grupo de gestantes sin psicoprofilaxis,
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el 15% tuvo niveles de ansiedad minima, el 70% tuvo niveles de ansiedad marcada
o severa y el 15% tuvo niveles de ansiedad en grado maximo. Conclusiones: la
psicoprofilaxis obstétrica es una intervencion efectiva para reducir la ansiedad en
el trabajo de parto.

2.1.3. Antecedentes locales

Antonio Yalle CE. (Huanuco, 2019) (13). “Psicoprofilaxis obstétrica en el
desarrollo del trabajo de parto, en gestantes nuliparas del Hospital II Essalud.
Huanuco”. Objetivo: describir los efectos de la psicoprofilaxis en el desarrollo del
trabajo de parto. Metodologia: estudio de nivel correlacional, de tipo retrospectivo
y transversal y de disefio observacional. Muestra conformada por 117 gestantes
donde como técnica de recoleccion de datos una ficha de recoleccién de datos.
Resultados: en el periodo expulsivo, el 62% de las mujeres que recibieron
psicoprofilaxis obstétrica tuvieron un parto vaginal espontaneo en menos de 50
minutos, en comparacion con el 38% de las mujeres que no recibieron
psicoprofilaxis obstétrica. En el periodo de alumbramiento, el 76% de las mujeres
que recibieron PPO tuvieron un alumbramiento espontaneo en menos de 15
minutos, en comparacion con el 54% de las mujeres que no recibieron
psicoprofilaxis obstétrica. Conclusiones: las gestantes que recibieron
psicoprofilaxis obstétrica presentaron una disminucién significativa en la
duracion del periodo expulsivo y del periodo de alumbramiento, la psicoprofilaxis
obstétrica puede ser una intervencion eficaz para reducir la duracion del trabajo

de parto en gestantes nuliparas.
2.2. Bases Tedricas.

Psicoprofilaxis obstétrica

Las investigaciones sobre la fisiologia del parto han buscado identificar la fuente
principal del dolor. Se han identificado tres factores principales: las terminaciones
nerviosas, los estimulos y el umbral del dolor. Para evitar el dolor, se han
desarrollado diferentes técnicas que acttian desde el canal del parto hasta el titero,
que es el motor del parto (14).

Segun la 26? edicion de Obstetricia de Williams, el ttero y el cuello uterino se
preparan para el parto mucho antes de que comiencen las contracciones regulares.

En la ultima etapa del embarazo, el utero se contrae violentamente y
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dolorosamente, lo que hace que el cuello uterino se modifique y el feto descienda
por el canal del parto (15).

A lo largo de un embarazo normal, el Utero se prepara para el parto, pero todavia
no es sensible. Al mismo tiempo, el cuello uterino comienza a moldearse, pero
mantiene su estructura. E1 miometrio, la capa muscular del utero, pasa por una
fase de transicion después de que el ttero ha estado inactivo. En esta fase, el titero
comienza a ser sensible y el cuello uterino madura y cambia su estructura (15).
La investigacion actual apoya un modelo basado en tres teorias que explican el
inicio del trabajo de parto y el parto. Segtin este modelo, el trabajo de parto se
inicia cuando una red de cambios bioldgicos y quimicos en el utero, el cuello
uterino y el feto alcanza un punto critico. Estos cambios son influenciados por
hormonas producidas tanto por la madre como por el feto (15).

La psicoprofilaxis obstétrica es un método de preparacion para el parto que se basa
en la educacion y el entrenamiento de la mujer gestante y su pareja. El objetivo de
la psicoprofilaxis es ayudar a la mujer a afrontar el parto de forma natural y segura,
reduciendo el dolor y el sufrimiento (14). Los programas de psicoprofilaxis
obstétrica ofrecen a las mujeres embarazadas y a sus parejas actividades de
preparacion para el parto y el nacimiento del bebé. Estas actividades incluyen
técnicas de relajacién, métodos de respiracién, musicoterapia, aromaterapia y
gimnasia adecuada. Para los hombres, se realizan dinamicas para que participen
del embarazo y se preparen para la paternidad (14).

En las ultimas dos décadas, los avances en ciencia y tecnologia han permitido el
desarrollo de nuevas técnicas para intervenir en los procesos fisiol6gicos del parto,

con el objetivo de mejorar la salud de la madre y el bebé (14).

La psicoprofilaxis obstétrica es una preparacién integral para el parto y el
nacimiento del bebé, que incluye aspectos fisicos, psicol6gicos y emocionales. Se
recomienda comenzar entre las 20 y 24 semanas de gestacion (14).

La psicoprofilaxis obstétrica es un proceso de educacién y entrenamiento que
ayuda a las mujeres embarazadas a prepararse fisica, mental y emocionalmente
para el parto y el posparto. El objetivo es que las mujeres puedan afrontar estos

procesos de forma natural y segura, disminuyendo la ansiedad y el estrés (14).
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Beneficios:

» Efectos psicologicos positivos: La mujer experimenta menos ansiedad, estrés
y dolor, y tiene una actitud mas positiva ante el parto (14).

» Efectos fisicos positivos: El trabajo de parto suele ser mas corto y la mujer se
recupera mas rapido (14).

» Efectos sobre la salud de la madre y el bebé: El parto humanizado reduce el
riesgo de complicaciones maternas y fetales, y favorece la lactancia materna
(14).

Psicoprofilaxis Obstétrica de Emergencia

La preparacion parcial para el parto es un programa educativo breve que se ofrece

a las mujeres embarazadas que se encuentran a pocos dias de la fecha probable del

parto y que no han tenido la oportunidad de asistir a un programa de preparacion

al parto regular (14).

El objetivo de la preparacion parcial para el parto es proporcionar a las mujeres

embarazadas la informacion y las herramientas necesarias para que puedan

afrontar el parto de forma informada y segura (16). Las sesiones se centran en los
siguientes temas:

* Informacién sobre el parto: Las mujeres embarazadas aprenden sobre el
proceso del parto, los diferentes tipos de parto y las opciones disponibles (16).

e Técnicas de relajacion y respiracién: Las mujeres embarazadas aprenden
técnicas de relajaciéon y respiraciéon que pueden utilizar para aliviar el dolor y
el estrés durante el parto (16).

* Participacion de la pareja: Se anima a las parejas a participar en las sesiones,
lo que les ayuda a comprender mejor el proceso del parto y a apoyar a su pareja
durante el mismo (16).

Componentes de la Psicoprofilaxis Obstétrica:

La Psicoprofilaxis obstétrica basa su desarrollo en atender a la gestante de forma

integral, quiere decir, cuida de la salud fisica, tedrica y emocional, asi mismo,

visualiza al parto como un proceso fisiol6gico mas no como una enfermedad, de

esta forma fomenta la participacién activa en el parto y puerperio de la paciente y

acompafante (16).
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Preparacion Fisica: Corresponde a un entrenamiento que se le da a la gestante
en base a sus condiciones médicas y obstétricas a fin de obtener los mejores
beneficios corporales y mentales. De manera general se realiza mediante las
técnicas de respiracion, posiciones, masajes localizados, relacion
neuromuscular (16).

Este componente tiene como objetivos mejorar el estado fisico de forma
general, fortalecer los musculos del suelo pélvico disminuir el dolor durante
las contracciones uterinas (16).

Preparacion Psicoafectiva: Este componente de la Psicoprofilaxis permite a la
mujer gestante a afrontar el embarazo, el parto y el puerperio de forma positiva
y constructiva, desde el punto de vista emocional (16).

Este componente en enfoca en disminuir el miedo y la ansiedad ante el proceso
del parto, mejorando la autoestima y la confianza en sus capacidades
anatémicas y fisiologicas, de forma que se logra fomentar la participacion
activa y ordenada del acompafiante y familiares (16).

Preparacion Tedrica: Es la informacién precisa y oportuna que se le brinda a
la gestante sobre el embarazo, el parto y el puerperio para que conozca sobre
los aspectos relacionados al embarazo y el parto; lo cual, la ayuda a tener
conocimientos especificos sobre el proceso y pueda identificar las sefiales de
alarma (16). Es una herramienta muy util para que los profesionales de la
salud, en especial los Obstetras, promuevan la adopcion de una actitud
cooperativa (14).

En este componente se brinda informacion sobre la anatomia, fisiologia, los
cambios fisicos, los signos y sintomas de alarma, salud sexual y nutricion
durante el embarazo, parto y puerperio, asi mismo se empodera a la gestante
y familia para una lactancia materna exclusiva exitosa (15).

Método Y Técnicas

Técnicas de relajacion:

Se trata de diversas técnicas utilizadas con el objetivo de relajar fisico y
mentalmente a las madres gestantes con el fin de conservar energia, liberarse
del estrés o la incomodidad, para mejorar la concentracion (Técnica de

Jacobson y Schultz), que se utilizan como técnicas basicas para mejorar el
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malestar y aliviar el dolor, facilitando el proceso del trabajo de parto y parto
(15).

Técnicas de respiracion: Conjunto de procedimiento que involucra todos los
musculos, especialmente el diafragma asegurando el desarrollo de una
respiracion adecuada. Actua sobre todo el cuerpo, saturandolo de oxigeno,
neutralizando los nervios, reduciendo el dolor y la ansiedad, ademas de reducir
la tensién muscular y la fatiga. (16).

Técnicas de estimulacidon prenatal: Actividades disefiadas para la estimulacién
de los sentidos fetales para asi potenciar el desarrollo cognitivo y sensorial
después del nacimiento. Aqui podemos mencionar las estimulaciones tactiles,
auditivas, visuales y motrices. A la vez se promueve la conexion emocional
de la familia con el bebe (16,17).

Calistenia: Llamado también “calentamiento” que permite a la mujer gestante
hacer actividad fisica en base de su propio peso corporal con el objetivo de
fortalecer los musculos (16,17). Se utilizan movimientos suaves, ritmicos y
progresivos, para lograr mayor flexibilidad corporal (9).

Aromaterapia: Es un método que utiliza los aromas de aceites esenciales como
las que se concentran en las diferentes partes de la vegetacién, para aportar
tranquilidad y armonia a la mujer embarazada, haciendo de beneficio al bebé
(16,17).

Esferodinamia: Es una forma de ejercicio fisico que utiliza una pelota de
plastico grande, suave y ligera para fomentar movimientos y posiciones que
ayudan en la postura y flexibilidad de la gestante (14,15).

Cromoterapia: es un método alternativo que mediante las frecuencias del color
ayudan a las gestantes a responder positivamente a las adecuaciones fisicas y
psicologicas del embarazo. Este método expone los colores de forma directa o
mediante la luz de forma indirecta (16,17).

Masoterapia: Esta es una técnica utilizada para estimular y manipular los
musculos y tejidos asociados del cuerpo. tiene el objetivo principal de aliviar
el dolor o tensién muscular, mejorando la circulaciéon sanguinea y la
oxigenacion, y reduciendo la fatiga fisica y psiquica en mujeres embarazadas

o puérperas (16).
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e Matronatacion Prenatal: Es el método que traslada la actividad fisica al agua
como medio para facilitar la preparacion prenatal, esto es de beneficio gracias
a reduccion de los efectos de la gravedad, promoviendo el movimiento, la
flexibilidad. y reduciendo la tension en la columna vertebral y piso pélvico, y
asi reducir las molestias (3).

* Musicoterapia: Es un método alternativo que hace uso de melodias, musica y
notas ritmicas para inspirar la relajacion y meditacién durante presencia en las
sesiones, para obtener un estado psicofisico 6ptimo de la mujer embarazada y
su acompafiante durante su preparacion y replicando su uso durante el trabajo
de parto y el nacimiento (16).

Sesiones de Psicoprofilaxis obstétrica

El profesional Obstetra debe estar correctamente vestido e identificado. Debe de

contar con el equipamiento necesario para el desarrollo de las sesiones. Las

captaciones se deben impartir desde la atencién prenatal con un minimo de 20

semanas de gestacion (14).

Las sesiones pueden ser individuales o grupales, deben de ser brindadas de forma

consecutiva. De forma que la gestante pueda acudir a minimo 6 sesiones, pudiendo

acceder a la reprogramacion de alguna sesién faltante (14).

Sesion 1

Tema: Cambios durante el embarazo y signo de alarma

Duracion: 60 minutos

Objetivos de las sesiones de preparacion para el parto: concientizar a las mujeres

sobre la importancia de las sesiones de preparacion para el parto, brindar

conceptos basicos sobre la anatomia y fisiologia del embarazo, explicar los
cambios que se producen en el cuerpo de la mujer durante el embarazo, identificar
los signos y sintomas de alarma durante el embarazo y realizar ejercicios de

ablandamiento muscular (14).

Contenido:

» Presentacion del Obstetra quien desarrollara las sesiones (14).

Presentacion general del programa (14).
* Presentacion de las gestantes asistentes (14).

* Anatomia y fisiologia del aparato reproductor femenino (14).

Cambios psicolégicos y fisiolégicos durante el embarazo (14).
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Beneficios de las sesiones (14).
Identificacién oportuna de signos y sintomas de alarma (14).
Ejercicios de introduccion de calentamiento, estiramiento, flexibilidad

muscular (14).

Sesion 2

Tema: Atencién prenatal y autocuidado.

Duracion: 60 minutos

Objetivos: Educar a la familia y la comunidad sobre la importancia de la atencion

prenatal, ensefiar a identificar y manejar los signos de alarma durante el embarazo

mediante técnicas y desmentir mitos y costumbres no beneficiosas para la salud

de la madre y el bebé (14).

Contenido:

Reforzamiento de la sesién anterior (14).

Conceptos generales sobre la atencién prenatal, plan de parto, nutricion y
cuidados durante el embarazo (14).

Sensibilizacion del cumplimiento de los examenes auxiliares (14).

Gimnasia enfocada en la columna vertebral y suelo pélvico (14).

Técnicas de relajacion (14).

Sesion 3:

Tema: Fisiologia del parto

Duracion: 60 minutos

Objetivos: Brindar conceptos basicos sobre las contracciones uterinas,

reconocimiento del trabajo de parto, parto humanizado y técnicas que disminuyan

el dolor de parto (14).

Contenido:

Reforzamiento de las dos primeras sesiones
Contracciones uterinas

Trabajo de parto

Participacion proactiva de la pareja y familia
Técnicas de relajacion

Ejercicios de calentamiento corporal

Técnica de respiracion segun las contracciones (9).

Sesion 4:
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Tema: Atencién del parto y contacto precoz.

Duracion: 60 minutos

Objetivos: Brindar informaciéon sobre el desarrollo de los periodos del parto,
atencion humanizada mediante posturas adecuadas y técnicas de respiracion (14).
Contenido:

* Retroalimentacién de las sesiones anteriores.

e Parto natural, sea horizontal o vertical

» Parto por cesarea

* Posturas de parto

* Técnicas de pujo

* Técnicas de respiracion

* Técnicas de relajacion

* Gimnasia

Sesion 5:

Tema: Puerperio y recién nacido.

Duracién: 60 minutos

Objetivos: Brindar conocimientos a la paciente y su pareja sobre las sefiales y
sintomas de alerta de una emergencia durante el embarazo, atencion del recién
nacido, lactancia materna exclusiva, planificaciéon familiar y salud sexual y
reproductiva. (14).

Contenido:

* Retroalimentacién de todos los conceptos brindados.

* Cuidados especificos después del parto normal o por cesarea.

» Signos de alarma durante el puerperio inmediato o mediato.

* Cuidados inmediatos del recién nacido.

* Salud sexual y reproductiva.

* Lactancia materna exclusiva.

* Planificacién familiar y métodos anticonceptivos

Sesion 6:

Tema: Reconocimiento de los ambientes

Duracién: 30 minutos.

Objetivos: Familiarizar a la gestante y acompafiante con los ambientes del centro

obstétrico, guia de preparacion mochila de parto y pafialera del bebe (9).
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Conceptos:

* Repaso de todas las sesiones anteriores

* Visita para el reconocimiento de la todas las instalaciones en acompafiamiento
del Obstetra a cargo.

Ansiedad

La ansiedad es una emocion humana universal que ha sido reconocida desde la

antigliedad. Es una respuesta natural a situaciones de estrés o peligro, pero

también puede ser un sintoma de un trastorno mental. Todos la experimentamos

en algin momento de nuestras vidas, y es importante saber como manejarla de

manera saludable (17)

La ansiedad se define como la reaccion de miedo, pero no siempre es racional

(18). El miedo es una emocion natural y adaptativa que nos ayuda a protegernos

de los peligros. Sin embargo, la ansiedad puede convertirse en un problema

cuando no hay una razén racional para sentirla (18).

Cuando nuestros antepasados veian un tigre, su reaccion natural era huir. Esto era

una reaccion perfectamente l6gica, ya que el tigre representaba un peligro real. Sin

embargo, si no hay ningun tigre, pero la persona siente que lo hay, su reaccion de

miedo es excesiva y perjudicial (18).

La ansiedad se puede presentar con una variedad de sintomas, fisicos, emocionales

y conductuales.

Los sintomas fisicos pueden incluir:

» Palpitaciones en el pecho: sensacion de que el corazon late con fuerza o rapido
17).

* Mareos y nauseas: sensacion de mareo o de que se va a desmayar, junto con
nauseas o vomitos (17).

» Sofocos o escalofrios: sensacién de calor o frio repentino (17).

e Temor a morir: miedo intenso a morir o a perder el control (17).

» Transpiracion excesiva: sudoracion excesiva, especialmente en las manos, las
axilas o la frente (17).

* Sensacién de falta de control: sensaciéon de que no se puede controlar la
situacion o los propios pensamientos (17).

* Los sintomas mentales de la ansiedad también pueden ser muy debilitantes.
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Preocupacién excesiva: pensamientos persistentes y negativos sobre el futuro,
que pueden ser dificiles de controlar (17).

Pensamientos catastroficos: anticipacion de lo peor, como que algo terrible va
a pasa (17).

Dificultad para concentrarse: dificultad para concentrarse en las tareas o para
seguir las instrucciones (17).

Irritabilidad: irritabilidad o irritabilidad excesiva (17).

Problemas para dormir: dificultad para conciliar el suefio o para dormir toda
la noche (17).

Los sintomas conductuales de la ansiedad pueden incluir:

Evitar situaciones o personas: evitar situaciones o personas que provocan
ansiedad (17).

Comportamientos de seguridad: comportamientos que se realizan para reducir
la ansiedad, como morderse las ufias o taparse la boca (17).
Comportamientos de escape: comportamientos que se realizan para escapar de

una situacion que provoca ansiedad, como salir corriendo o gritar (17).

Ansiedad durante la gestacion

El primer trimestre de embarazo es un momento de grandes cambios fisicos y

emocionales para la mujer. Los cambios hormonales, el cansancio y las molestias

fisicas pueden provocar una gran fluctuacién emocional, con sentimientos de

ansiedad, ambivalencia o cambios de humor bruscos (18).

Ansiedad: La ansiedad es una emocion normal durante el embarazo, pero
puede ser mas intensa en el primer trimestre. Las mujeres embarazadas pueden
sentir ansiedad por una variedad de razones (19), incluyendo:

La incertidumbre sobre el futuro

La preocupacion por la salud del bebé

Los cambios fisicos y emocionales que estan experimentando

Si la ansiedad es intensa o interfiere con la vida diaria, es importante buscar

ayuda profesional.

Ambivalencia: Es normal que las mujeres embarazadas sientan emociones

ambivalentes, como la alegria y el miedo, al mismo tiempo. La alegria por la

llegada de un nuevo bebé puede coexistir con el miedo al cambio, a la

responsabilidad o a la incertidumbre del futuro (19).
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Cambios de humor: Los cambios de humor bruscos son comunes durante el primer
trimestre de embarazo. Las mujeres pueden pasar de la euforia a la tristeza o al
mal humor en cuestion de minutos. Estos cambios son causados por los cambios
hormonales, que pueden alterar los niveles de neurotransmisores, como la
serotonina y la dopamina (19).

Sintomas fisicos: Los sintomas fisicos del embarazo, como las nauseas, los
vomitos y el cansancio, también pueden contribuir a los cambios de humor. Las
mujeres que experimentan sintomas fisicos intensos pueden sentirse mas tristes o
irritables (19).

Apetito sexual: El apetito sexual suele disminuir durante el primer trimestre de
embarazo. Esto puede deberse al cansancio, a las molestias fisicas y al miedo a
danar al feto (19). Es importante que la pareja sea comprensiva y tenga paciencia
durante este periodo.

Cambios emocionales en el segundo trimestre de embarazo

El segundo trimestre de embarazo es un periodo de mayor estabilidad emocional
para la mujer. Los cambios hormonales se han estabilizado y los sintomas fisicos,
como las nauseas y los vomitos, suelen remitir. Esto permite a la mujer sentirse
mas serena y con un caracter mas positivo.

Serenidad y positividad: Las mujeres embarazadas suelen sentirse mas serenas y
positivas durante el segundo trimestre. Esto se debe a que los cambios hormonales
se han estabilizado y los sintomas fisicos han remitido. La mujer tiene mas energia
y se siente mas capaz de afrontar los retos del embarazo (20).

Cambios fisicos: Los cambios fisicos del embarazo contintian durante el segundo
trimestre, pero suelen ser menos molestos que en el primer trimestre. La barriga
empieza a crecer y la mujer puede notar cambios en su equilibrio y su postura.
Estos cambios pueden dificultar la actividad habitual, pero la mujer suele
aceptarlos bien ya que su orden de prioridades es diferente (20).

Apetito sexual: El apetito sexual suele volver a aparecer durante el segundo
trimestre. Esto se debe a que los niveles de hormonas sexuales, como la
testosterona, aumentan. La mujer se siente mas atractiva y tiene mas ganas de tener
relaciones sexuales (20).

Cambios emocionales en el tercer trimestre de embarazo

El tercer trimestre de embarazo es un periodo de gran expectativa y emocién para

la mujer. El bebé esta creciendo rapidamente y la mujer esta cada vez mas cerca
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del parto. Sin embargo, este periodo también puede ser un momento de ansiedad

y nerviosismo (20).

Ansiedad y miedo: Es normal que las mujeres embarazadas sientan ansiedad y

miedo durante el tercer trimestre. Estas emociones pueden ser provocadas por una

variedad de factores (20), incluyendo:

* La proximidad del parto

* La preocupacion por la salud del bebé

* Laincertidumbre sobre el futuro

* Si la ansiedad es intensa o interfiere con la vida diaria, es importante buscar
ayuda profesional.

Sensacion de tiempo lento: Las mujeres embarazadas suelen sentir que el tiempo

pasa lento durante el tercer trimestre. Esto se debe a que la mujer esta cada vez

mas cansada y a que los cambios fisicos pueden dificultar sus actividades

cotidianas (20).

Sindrome del nido: El sindrome del nido es una necesidad repentina de limpiar,

organizar y preparar la casa para la llegada del bebé. Este sindrome es comun

durante el tercer trimestre y puede ayudar a la mujer a sentirse mas preparada para

el parto y la llegada del bebé (20).

Ansiedad en el trabajo de parto y en el parto

La ansiedad es una emocion normal durante el embarazo, pero puede ser mas

intensa durante el trabajo de parto y el parto. La ansiedad puede ser causada por

una variedad de factores (20), incluyendo:

* La proximidad del parto

* La preocupacion por la salud del bebé

* Eldolor

* La incertidumbre sobre lo que va a pasar

La ansiedad durante el trabajo de parto puede tener un impacto negativo en el

parto, tanto para la madre como para el bebé. Los altos niveles de la hormona del

estrés, la epinefrina (adrenalina), pueden ocasionar patrones anormales de la

frecuencia cardiaca fetal, una disminucion de la contractilidad uterina, una fase de

trabajo de parto mas prolongada y bajas puntuaciones de Apgar (20).

El apoyo puede ayudar a reducir la ansiedad durante el trabajo de parto. El apoyo

puede provenir de la pareja, de la familia, de amigos o de un profesional de la
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salud. El apoyo puede ayudar a la mujer a sentirse mas relajada y segura, lo que
puede facilitar el parto (20).
Clasificacion de la ansiedad por niveles de intensidad
El Dr. Williams Zung, psiquiatra estadounidense, desarroll6 en 1971 la Escala de
Autoevaluacion de la Ansiedad (EAA), una herramienta que se utiliza para medir
el estado de ansiedad de una persona. La EAA consta de 20 items que evaliian una
variedad de sintomas de ansiedad, como la inquietud, la preocupacion, la
dificultad para concentrarse y los problemas para dormir (20).
Zung dividio6 la ansiedad en tres niveles de intensidad:
* Ansiedad moderada: se caracteriza por sintomas leves o moderados que no
interfieren con la vida diaria (20).
* Ansiedad severa: se caracteriza por sintomas graves que interfieren con la vida
diaria (20).
* Ansiedad méxima: se caracteriza por sintomas muy graves que pueden
incapacitar a la persona (20).
Manifestaciones de la ansiedad por niveles de intensidad
Los sintomas de ansiedad pueden variar en intensidad y frecuencia segtn el nivel
de intensidad de la ansiedad (20). A continuaciéon, se describen las
manifestaciones tipicas de la ansiedad por niveles de intensidad:
Ansiedad moderada
La ansiedad moderada se caracteriza por un estado de alerta en el que la persona
estd mas sensible a su entorno y a sus pensamientos. Esto puede dificultar la
concentracion y el suefio, pero no impide que la persona pueda afrontar
situaciones problematicas. A nivel fisiologico, la ansiedad moderada puede
provocar sintomas como palpitaciones, sudoracion, temblores y malestar fisico
(20).
Diagnostico segtn valoracion del Test Dr. Zung: 45 — 59 puntos.
Ansiedad severa
La ansiedad severa se caracteriza por una dificultad extrema para concentrarse y
por una percepcion distorsionada de la realidad. A nivel fisiologico, la persona
puede presentar sintomas como taquicardia, dolor de cabeza y nauseas (20).
Todos los sintomas de la ansiedad moderada, pero mas intensos y frecuentes.

Ademas, pueden aparecer otros sintomas, como:
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* Ataque de panico

* Miedo a morir

* Miedo a perder el control

* Aislamiento social

* Problemas en el trabajo o la escuela

* Problemas en las relaciones personales

Diagnostico segun valoracion del Test Dr. Zung: 60 — 74 puntos.

Ansiedad mdxima

La ansiedad maxima se caracteriza por una percepcion alterada de la realidad, que
puede provocar confusion, desorientacién y dificultad para comunicarse o actuar.
En este nivel de ansiedad, la persona también experimenta dificultades para
concentrarse, aprender y controlar sus emociones. Los sintomas fisicos pueden ser
muy intensos y pueden provocar alteraciones en el equilibrio organico. La
ansiedad maxima es un trastorno grave que requiere atencion profesional (20).
Diagnostico: Valoracion test del Dr. Zung 75 a mas puntos.

Todos los sintomas de la ansiedad severa, pero mas intensos y frecuentes.
Ademas, pueden aparecer otros sintomas, como:

* Despersonalizacién

* Desrealizacion

* Alucinaciones

* Delirios

* Comportamientos autolesivos

* Incidencia de la ansiedad sobre las respuestas de la persona

La ansiedad puede tener un impacto significativo en las respuestas de la persona
en sus diferentes dimensiones. A continuacion, se describen algunas de las
consecuencias de la ansiedad:

En el plano fisico: la ansiedad puede provocar una serie de sintomas fisicos, como
los mencionados anteriormente. Estos sintomas pueden ser muy molestos e
incluso incapacitantes (20).

En el plano cognitivo: 1a ansiedad puede dificultar la concentracion, la memoria y
el pensamiento claro. Esto puede afectar al rendimiento en el trabajo, la escuela o

las actividades cotidianas (20).
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En el plano emocional: la ansiedad puede provocar una variedad de emociones
negativas, como el miedo, la tristeza, la irritabilidad y la ira. Estas emociones
pueden dificultar las relaciones personales y la vida social (20).

En el plano conductual: la ansiedad puede provocar comportamientos de
evitacién, como evitar situaciones o personas que provocan ansiedad. Estos
comportamientos pueden limitar la vida de la persona y dificultar su
funcionamiento (20).

Repercusion de las emociones maternales en el recién nacido.

La expresion genética de un bebé puede verse alterada por las emociones de la
madre, como el temor, la ansiedad, la rabia o el amor. Esta hipotesis se basa en la
idea de que las emociones provocan respuestas fisiolégicas en el cuerpo, que
liberan moléculas “sefial” en la sangre. Estas sefiales sanguineas, relacionadas con
la emocién, activan receptores proteicos especificos en la superficie de las células,
tejidos y organos. Los receptores activados sirven como interruptores moleculares
que ajustan el sistema metabolico y la conducta del organismo para acomodarlo a
los cambios ambientales (21).

Segun esta hipotesis, durante el embarazo, la percepcion de los padres sobre el
ambiente se transmite al bebé intrauterino a través de la placenta. Estas emociones,
que se han vuelto quimicas, de la madre afectan al feto de manera que este
evocaria las mismas respuestas emocionales que la madre, junto con sus
respectivas consecuencias y sensaciones fisiologicas. Se le otorgaria informacién
previa respecto al ambiente, esta informacion estaria definida por la conducta (21).
De esta forma, la quimica emocional de la madre podria determinar la quimica
emocional de la descendencia. Si una madre se ve enfrentada a diferentes
tensiones durante el embarazo, es muy probable que el nifio nazca con una actitud
defensiva ante su medio. De cierto modo, la conducta de los padres
preprogramaria la conducta futura de sus hijos (21).

Sin embargo, es importante considerar que los pensamientos de la madre no son
transmitidos al feto, ya que no hay conexion neuronal directa entre ellos. Por esto,
para que el funcionamiento psicol6gico maternal tenga impacto sobre el feto, debe
traducirse a efectos fisioldgicos (22). Los mecanismos mas considerados a través
de los cuales esto ocurre son:

Alteraciones en la conducta maternal: el consumo de alcohol, drogas o tabaco

durante el embarazo puede afectar el desarrollo del feto.
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Reduccion del fluido sanguineo: si la madre tiene una condicion médica que
reduce el flujo sanguineo a la placenta, el feto puede verse privado de oxigeno y
nutrientes (22).

Transporte de neuro-hormonas de estrés a través de la placenta: las neuro-
hormonas de estrés, como el cortisol, pueden pasar de la madre al feto a través de
la placenta. Estas hormonas pueden afectar el desarrollo del cerebro y el

comportamiento del feto (22).

2.3. Bases conceptuales

Ansiedad:

“Los sentimientos de miedo, pavor e incomodidad a veces surgen de un estado de
tension o estrés” (23)

Puérperas:

“Periodo de tiempo que comienza en la finalizacién del parto y se extiende hasta
las seis semanas después del nacimiento del bebé” (24)

Psicoprofilaxis Obstétrica:

“Procesos de ensefianza y preparacion para la mujer gestante, su pareja y familia
son fundamentales para garantizar una experiencia de embarazo, parto y posparto

positiva y saludable” (25)
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CAPITULO IIL SISTEMA DE HIPOTESIS
3.1. Formulacion de hipdtesis general

3.1.1. Hipeotesis general
Ha: Existe relacion entre el programa de psicoprofilaxis obstétrica y los
niveles de ansiedad durante el puerperio en el Centro de Salud Potracancha
“ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.
Ho: No existe relacion entre el programa de psicoprofilaxis obstétrica y
los niveles de ansiedad durante el puerperio en el Centro de Salud
Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

3.1.2. Hipétesis especificas
1He: Existe relacién entre la dimension "inicio" del programa de
psicoprofilaxis obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio en
el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.
1Ho: No existe relacion entre la dimension "inicio" del programa de
psicoprofilaxis obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio en

el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

2He: Existe relacion entre la dimension "asistencia" del programa de
psicoprofilaxis obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio en
el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.
2Ho: No existe relacién entre la dimension "asistencia" del programa de
psicoprofilaxis obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio en

el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

3He: Existe relacion entre la dimensién "beneficio" del programa de
psicoprofilaxis obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio en
el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

3Ho: No existe relacion entre la dimension "beneficio” del programa de
psicoprofilaxis obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio en

el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.



3.2. Variables y operacionalizacion de variables

3.2.1. Variables
Variable independiente:
Psicoprofilaxis Obstétrica
Dimension
Programa de psicoprofilaxis Obstétrica
Indicadores
Inicio en el programa
Asistencia al programa

Beneficios del programa

Variable dependiente:
Niveles de ansiedad
Dimension
Baremo del test de Zung
Indicadores

Escala de ansiedad
Variable interviniente
Caracteristicas generales
Dimension
Caracteristicas sociodemograficas
Caracteristicas obstétricas

3.2.2. Operacionalizacion De Variables
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Variables Definicion conceptual Definicion operacional Dimensiones Indicadores Valor final Escala
Inicio en el . o .
i Edad gestacional de inicio | Discreta
Proceso educativo que se . . . programa
brinda  a las  muieres Se medié mediante el nimero
) de asistencia a las sesiones y el 4 a 6 sesiones
. ., . |embarazadas para prepararlas | . . Programa de : ia al
Psicoprofilaxis trimestre de gestacién que Asistencia a :
o para el parto y el nacimiento |, . . . . psicoprofilaxis 1 a 3 sesiones Intervalo
Obstétrica . inicio la asistencia al programa ‘. programa : =
de su bebé. Se enfoca en la . S s Obstétrica Ninguna sesion
i6n fisi ional de psicoprofilaxis obstétrica —
preparacion fisica, emocional | - puérpera - Muy beneficioso Nominal
y psicoldgica de la mujer. Beneficios del —
Poco beneficioso Nominal
programa — -
Nada beneficioso Nominal
Escala que se utiliza para Sin ansiedad Nominal
interpretar los resultados de
Nivel de Intensidad de los sintomas de | este test, que es una Baremo del test de | Escala de Ansiedad moderada Nominal
ansiedad ansiedad que una persona | herramienta de autoevaluaciéon Zun ansiedad omina
experimenta. que se utiliza para medir la & Ansiedad severa '
ansiedad. El test de Zung Nominal
consta de 20 preguntas Ansiedad maxima Nominal
Edad Afios cumplidos Discreta
Sin estudios
Las caracteristicas Grado de Primaria
Sociodemogréﬁcas y las instrucciéon Secundaria
{sti atri - Superior Nominal
importante para comprender | S¢_ #PlicO un _cuestonario|  Caractersticas Trabais
P par P mediante el cual se podrdn| sociodemograficas |Estado laboral Je .
- la salud y el bienestar de las . o No trabaja Nominal
Caracteristicas . L analizar las caracteristicas
mujeres. Estas caracteristicas . - Soltera
generales weden  influir en  los sociodemograficas y Casad
p caracteristicas obstétricas de Estado civil asacd
resultados del embarazo, el , . . Conviviente
L . | 1as puérperas participantes. - - _
parto y el nacimiento, asi Divorciada Nominal
como en la salud de la madre Embarazo si
y el bebé a largo plazo Caracteristicas planificado no
obstétricas Si
Aborto .
No Nominal
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Atenciones Numero de atenciones .
Discreta

prenatales
Complicaciones |Si .

P Nominal
durante el parto | No
Complicaciones |Si
durante el Nominal
embarazo No

39



40

3.3. Definicion teorica de variables.

3.3.1. Psicoprofilaxis Obstétrica

Proceso educativo que se brinda a las mujeres embarazadas para prepararlas para
el parto y el nacimiento de su bebé. Se enfoca en la preparacion fisica, emocional
y psicologica de la mujer.

3.3.2. Nivel de ansiedad

Intensidad de los sintomas de ansiedad que una persona experimenta.
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CAPITULO IV. METODOLOGIA
4.1. Ambito

El presente estudio se desarroll6é en el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco
Marca”, durante los meses de febrero y marzo del 2024.

Es un centro de salud de nivel I-4, esto significa que es un centro de salud de primer
nivel que ofrece atenciéon bdasica de salud, como atencién médica ambulatoria,
atencion de enfermeria, atencién obstétrica, atencién odontologica, atencién
psicologica, atencion nutricional, atencion farmacéutica y atencion de laboratorio.
También ofrece servicios de planificacion familiar, inmunizaciones, atencion
prenatal, parto y puerperio. Este centro esta ubicado en el distrito de Pillco Marca, de

la provincia y departamento de Huanuco
4.2. Tipo y nivel de estudio

4.2.1. Nivel de Investigacion

Hernandez Sampieri et al. (26): “Los estudios correlacionales buscan determinar
si existe una relacion entre dos o mas variables™.

Asi mismo, el presente estudio es de nivel correlacional, ya que determiné la
relacion entre la variable "programa de psicoprofilaxis obstétrica" y la variable
"niveles de ansiedad".

4.2.2. Tipo de investigacion

Hernandez Sampieri et al. (26) definen el tipo de investigacion como: “La
clasificacion de las investigaciones segtin el tiempo de ocurrencia de los hechos,
segun el periodo y secuencia del estudio y segun el analisis y alcance de los
resultados”.

Por lo tanto, el presente estudio es de tipo bdasico, ya que se centrd en la
descripcion de la relacion entre las variables sin manipulacion. Es transversal, ya
que se realizé en un momento determinado, y prospectivo, ya que se recopilo

informacion para la obtencién de datos necesarios segtin los objetivos planteados.
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4.3. Poblacién y muestra

4.3.1. Descripcion de la poblacion
Todas las puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”,
Huanuco, durante los meses de febrero y marzo del 2024. El nimero total de
mujeres en esta poblacion fue de 94.
4.3.2. Muestra
El tamafio de la muestra del estudio se determiné mediante el programa de datos
Epidat 4.2, considerando un nivel de confianza del 95%, un error muestral del 5%
y una probabilidad de ocurrencia del 50%. El tamafio de la muestra resultante fue
de 74 usuarias.
A la vez, en el presente estudio se utiliz6 un muestreo no probabilistico por
conveniencia.
Criterio de inclusion
* Puérpera inmediata de parto vaginal en el Centro de Salud Potracancha en
el periodo comprendido entre febrero y marzo del 2024.
* Puérpera que cuente con un minimo de 4 asistencias al programa de
Psicoprofilaxis Obstétrica.
* Puérpera inmediata que se encuentre en alojamiento conjunto con su recién
nacido.
* Puérpera con edad mayor de 18 afios.
e Puérpera con voluntad para participar en el estudio y que haya firmado el
consentimiento informado escrito.
Criterio de exclusion
e Puérpera mediata o tardia.
* Puérpera que no haya dado parto vaginal en el Centro de Salud
Potracancha en el periodo comprendido entre febrero y marzo del 2024.
e Puérpera que cuente con menos de 4 asistencias al programa de
Psicoprofilaxis Obstétrica.
* Puérpera inmediata que no se encuentre en alojamiento conjunto con su
recién nacido.
* Puérpera con edad menor de 18 afios.

* Puérpera que no haya deseado participar en el estudio.
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Diseno de estudio

El presente estudio tuvo un disefio no experimental, correlacional, transversal y
prospectivo ya que no se manipularon las variables, solo se analiz6 la relacion

entre ellas.

Esquema:
Vi
M R
vd
Leyenda:

M= Puérperas

Vi: Psicoprofilaxis obstétrica
Vd: Niveles de ansiedad

R: relacion entre variables

Métodos,
Técnicas
e
instrumentos
4.5.1. Método

En la presente investigacion, se obtuvo datos de forma directa, a través de la
encuesta. Esto se debe a que el método inductivo-deductivo de recoleccion de
datos es el mas adecuado para obtener informacion detallada y precisa sobre
psicoprofilaxis obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio en el
Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

4.5.2. Técnica

Para el presente estudio se utilizaron las siguientes técnicas para la recoleccion de
los datos:

* La encuesta.

e La entrevista.

4.5.3. Instrumento

Para recopilar datos, se utilizaron:

* Cuestionario denominado "Escala de autoevaluacion de ansiedad del Dr.

William Zung".
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* Entrevista “Psicoprofilaxis obstétrica y caracteristicas generales”

4.5.3.1 Validacion y confiabilidad del instrumento

* El cuestionario "Escala de autoevaluacion de ansiedad del Dr. William
Zung" vya contaba con validez y confiabilidad comprobada por
investigaciones anteriores, a diferencia del instrumento Entrevista
“Psicoprofilaxis obstétrica y caracteristicas generales” el cual fue validado
mediante juicio de expertos, asegurando la confiabilidad mediante el “alfa
de Cronbach”, obteniendo el puntaje de 0.81, lo que lo califica como apto

y asegura la validez del mismo.
4.6. Técnicas de procesamiento y analisis de datos

* Se presentd la documentacion necesaria al director del Centro de Salud
Potracancha “ACLAS Pillco Marca” para solicitar la autorizacién de
aplicacion de la investigacion.

e Se aplicaron los instrumentos de recoleccién de datos a las puérperas del
Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca” durante el mes de
noviembre y diciembre del 2024.

* El andlisis de los datos de la Entrevista "Psicoprofilaxis Obstétrica Y
Caracteristicas Generales” se realiz6 en base de una escala de Likert. Asi
que, con la suma de estos puntajes se pudo categorizar el nivel de

Beneficio del programa de la siguiente manera:

Nada beneficioso 12 — 23 puntos
Poco beneficioso 24 — 35 puntos
Muy beneficioso 36 — 48 puntos

* Una vez obtenido los datos del Cuestionario "Escala De Autoevaluacion De
Ansiedad Del Dr. William Zung”, se obtuvo un puntaje de la variable “Nivel
de ansiedad” resultado del puntaje de las opciones de respuesta, donde 1, 2,
3y 4, de acuerdo con la siguiente escala: nunca, a veces, muy frecuente y

siempre.

* Donde el diagnéstico del nivel de ansiedad fue en base a la suma total.

Menos de 45 puntos | Sin ansiedad
45 - 59 Puntos. Ansiedad Moderada.




60 - 74 Puntos

Ansiedad Severa

75 a mas Puntos

Ansiedad Méaxima

4.6.1. Plan de tabulacion y analisis de datos estadisticos
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* Los datos recopilados fueron plasmados en el software Microsoft Excel, el cual

fue usado como base de datos para su posterior tratamiento estadistico.

e Para el tratamiento estadistico de los datos recolectados se utiliz6 el software

SPSS version 26.

* Seutiliz6 el andlisis estadistico descriptivo e inferencial para la descripcion de

los indicadores y la contrastacion de las hipétesis, respectivamente.

e Para la presentacién de los resultados se utilizaron tablas y figuras que

permiten visualizar mejor los resultados hallados

4.7. Consideraciones éticas

Para participar en la investigacion, las usuarias firmaron un documento de

consentimiento informado que les expuso los riesgos y beneficios del estudio. Los

informes de investigacion no incluyen informaciéon que pueda identificar a las

usuarias, y los datos recopilados se almacenaron de forma confidencial. La

investigacion se realizé de acuerdo con los principios de ética y beneficencia, y se

espera que sus resultados sean beneficiosos para las usuarias y la sociedad en general.
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CAPITULO V. RESULTADO Y DISCUSION
5.1. Presentacion de resultados

Caracteristicas sociodemograficas

Tabla 1. Edades de las puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco
Marca”, Huanuco, 2024.

Frecuencia Frecuencia
EDAD Absoluta Porcentual
(ni) (fi=ni/N en %)
18-22 30 40.5%
23-28 29 39.2%
29-34 15 20.3%
Total=(f) 74 100%
45.0%
40.0%

35.0%
30.0%
25.0%
20.0%
15.0%
10.0%

5.0%

0.0%

18-22
Figura 1. Edades de las puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco
Marca”, Hudanuco, 2024.

PPN P

Interpretacion: En la Tabla y Figura 1 se observa que las edades de las puérperas
oscilaron de 18 a 34 afios de edad, donde la mayor cantidad se encuentran en el rango de
18 a 22 afios de edad, con una frecuencia de 30 casos que representa en 40.5% del total.
El grupo de 23 a 29 afios presenta 29 casos que constituye el 39.2% del total. Finalmente,
el grupo de 29 a 34 afios de edad presento 15 casos el cual represento un 20.3% del total
de las puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco,

2024.
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Tabla 2. Grado de instruccion de las puérperas del Centro de Salud Potracancha
“ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Grado de Frecuencia Frecuencia
instruccién Absoluta Porcentual
(ni) (fi=ni/N en %)
Sin estudios 0 0.0%
Primaria 5 6.8%
Secundaria 53 71.6%
Superior 16 21.6%
Total=(f) 74 100%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0%
10.0%
0.0% 6.8%
GRADODE  SINESDUDIOS  PRIMARIA  SECUNDARIA  SUPERIOR
INSTRUCCION

Figura 2. Grado de instruccion de las puérperas del Centro de Salud Potracancha
“ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.
Interpretacion:

En la tabla 2 y Figura 2 observamos en el analisis que la mayoria cuenta con
educacion secundaria con una frecuencia de 53 casos el cual representa un 71.6%
del total. Las que cuentan con educacién primaria representan el 6.8% con 5 casos,
por otro lado, las puérperas que cuentan con estudios superiores representan el
21.6 % con 16 casos. Por ultimo, del total de las puérperas del Centro de Salud
Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024, no se encontrd ningun caso

que no contara con estudios.
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Tabla 3. Estado laboral de las puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS
Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Frecuencia Frecuencia
Estado Laboral Absoluta Porcentual
(ni) (fi=ni/N en %)
Trabaja 2 2.7%
No trabaja 72 97.3%
Total=(f) 74 100%
120.0%
100.0%
80.0%
60.0%
40.0%
20.0%
0.0%

TRABRIA NO TRABAJA
Figura 3. Estado laboral de las puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS
Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Interpretacion:
En la figura 3 y tabla 3 podemos observar el andlisis de las puérperas del Centro

de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024, que el 2.7% del
total trabajan las cuales son representadas por 2 casos, por otro lado, las puérperas

que no trabajan tienen 72 casos los cuales representan el 97.3%.
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Tabla 4. Estado civil de las puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco

Marca”, Huanuco, 2024.

Frecuencia Frecuencia Porcentual
Estado Civil Absoluta ..
(ni) (fi=ni/N en %)

Soltera 0 0.0%

Casada 4 5.4%
Conviviente 70 94.6%
Divorciada 0 0.0%

Total=(f) 74 100%
100.0%
90.0%
80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0%
10.0%
0.0% 5.4%
SALOERA CASADA CONVIVIENTE DIVORIFADA

Figura 4. Estado civil de las puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco

Marca”, Huanuco, 2024.

Interpretacion:

En la tabla 4 y figura 4 se observa el analisis del estado civil de las puérperas del

Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024, donde

revela que la mayoria de ellas se encuentra en la categoria de conviviente, con un

porcentaje de 94.6%. En comparacion, a las casadas representadas con un

porcentaje de 5.4%] del total.
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Caracteristicas obstétricas

Tabla 5. Embarazo planificado segin puérperas del Centro de Salud Potracancha
“ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Frecuencia

Planificacion del Absoluta Frecuencia Porcentual
embarazo
(ni) (fi=ni/N en %)
Si 41 55.4%
No 33 44.6%
Total=(f) 74 100%

60.0%

50.0%

40.0%

30.0%

20.0%

10.0%

0.0%

Sl NO
Figura 5. Embarazo planificado segtin puérperas del Centro de Salud Potracancha
“ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Interpretacion:
En la tabla 5 y figura 5 se observa el analisis de la planificaciéon del embazo segun las

puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024, de
las cuales el 55.4% menciona que su embarazo si fue planificado el cual representa 41
casos, por otro lado, el 44.6% menciona que su embarazo no fue planificado el cual

representa 33 casos.
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Tabla 6. Antecedentes de aborto segtin puérperas del Centro de Salud Potracancha
“ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Frecuencia

Antecedentes de Absoluta Frecuencia Porcentual
Aborto
(ni) (fi=ni/N en %)
Si 11 14.9%
No 63 85.1%
Total=(f) 74 100%

90.0%

80.0%

70.0%

60.0%

50.0%

40.0%

30.0%

20.0%

10.0%

0.0%

SI NO
Figura 6. Antecedentes de aborto segiin puérperas del Centro de Salud Potracancha
“ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Interpretacion:
En la tabla 6 y figura 6 se observa el analisis de los antecedentes de abortos en puérperas

del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024, donde revela
que la mayoria de ellas no presenté ningtin antecedente de aborto, dando una frecuencia
de 63 casos el cual representa el 85.1% del total. En comparacion de las puérperas que si

tuvieron al menos 1 aborto teniendo una frecuencia de 11 y una representacién del 14.9%.
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Tabla 7. Cantidad de atenciones prenatales de las puérperas del Centro de Salud
Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Cantidad de atenciones F;)c;)el?lf;a Frecuencia Porcentual
prenatales . (fi=ni/N en %)
(ni)
5 6 8.1%
6 7 9.5%
7 7 9.5%
8 24 32.4%
9 22 29.7%
10 8 10.8%
Total=(f) 74 100%
35.0%
g 32.4%

25.0%

20.0%

15.0%

10.0%

5.0%

0.0%

5 6 7 8 9 10

Figura 7. Cantidad de atenciones prenatales de las puérperas del Centro de Salud
Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Interpretacion

En la tabla 7 y figura 7 se observa el analisis de la cantidad de atenciones prenatales que
recibieron las puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”,
Huanuco, 2024, de las cuales el 8.1% recibio 5 atenciones, seguido de las puérperas que
obtuvieron 6 y 7 atenciones las cuales representan el 9.5% y el 10.8% recibieron 10
atenciones prenatales. En comparacion a las que recibieron 8 atenciones prenatales que

fueron el 32.4% y las que tuvieron 9 atenciones prenatales son el 29.7%.
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Tabla 8. Complicaciones durante el embarazo en puérperas del Centro de Salud
Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Frecuencia .
L. Frecuencia Porcentual
Complicaciones Prenatales Absoluta
(ni) (fi=ni/N en %)
SI 18 24.3%
NO 56 75.7%
Total=(f) 74 100%

80.0%

70.0%

60.0%

50.0%

40.0%

30.0%

20.0%

10.0%

0.0%

Sl NO

Figura 8. Complicaciones durante el embarazo en puérperas del Centro de Salud
Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Interpretacion:

En la tabla 8 y figura 8 se observa el andlisis de las Complicaciones durante el embarazo
que presentaron las puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”,
Huanuco, 2024, de las cuales un grupo menor de puérperas presentaron complicaciones
durante su embarazo siendo el 24.3 % del total con 18 casos. La mayoria de puérperas no
presentaron ninguna complicacién durante el embarazo siendo el 75.7% del total con 56

Casos.
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Tabla 9. Complicaciones durante el parto en puérperas del Centro de Salud Potracancha
“ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Frecuencia .
L. Frecuencia Porcentual
Complicaciones parto Absoluta
(ni) (fi=ni/N en %)
SI 53 71.6%
NO 21 28.4%
Total=(f) 74 100%

80.0%

70.0%

60.0%

50.0%

40.0%

30.0%

20.0%

10.0%

0.0%

Sl NO

Figura 9. Complicaciones durante el parto en puérperas del Centro de Salud
Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Interpretacion:

En la tabla 9 y figura 9 se observa el anélisis de las complicaciones durante el parto en
puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024,
teniendo una frecuencia de 53 casos representando el 71.6% del total presento
complicaciones durante el parto. Y con una frecuencia de 21 casos representando el

28,4% del total no present6 ninguna complicacion durante el parto.
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ANALISIS DESCRIPTIVO DE LA VARIABLE “PSICOPROFILAXIS
OBSTETRICA”

Tabla 10. Inicio del programa de psicoprofilaxis en puérperas del Centro de Salud
Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Frecuencia Frecuencia Porcentual
Inicio del programa Absqluta (fi=ni/N en %)
(ni)
de 20 a 25 semanas 3 4.1%
de 26 a 30 semanas 17 23.0%
de 31 a 35 semanas 28 37.8%
de 36 a 41 semanas 26 35.1%
Total=(f) 74 100%

40.0%
35.0%
30.0%
25.0%
20.0%
15.0%
10.0%

5.0%

4.1%
DE 20 A 25 DE 26 A 30 DE31A35 DE 36 A 41

Figura 10. Inicio del programa de psicoprofilaxis en puérperas del Centro de Salud
Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

0.0%

Interpretacion:

En la tabla 10 y figura 10 se observa el andlisis de las semanas en que las puérperas
durante la gestacion iniciaron el programa de psicoprofilaxis del Centro de Salud
Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024, encontrandose que el 4.1% con 3
casos iniciaron en el rango de 20 a 25 semanas, el 23% con 17 casos iniciaron en la
semana 26 a 30, la mayor incidencia se vio en la semana 31 a 35 con 28 casos
representando un 37.8%. Finalmente, el 35.1% inicio el programa en la semana 36 a 41

con 26 casos.
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Tabla 11. Nimero de asistencias al programa de psicoprofilaxis obstétrica de puérperas
del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Frecuencia .
. . Frecuencia Porcentual
Asistencia al programa Absoluta o
(ni) (fi=ni/N en %)
de 1 a 4 sesiones 58 78.4%
6 sesiones 16 21.6%
Ninguna 0 0.0%
Total=(f) 74 100%
90.0%
80.0%

70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0%
10.0%

0.0% e
DE 1 A 4 SESIONES 6 SESIONES NIRGGNA

Figura 11. Numero de asistencias al programa de psicoprofilaxis obstétrica de
puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Hudnuco, 2024.
Interpretacion:

En la tabla 11 y figura 11 se observa el analisis de la cantidad de sesiones de
psicoprofilaxis obstétricas en las que participaron las puérperas del Centro de Salud
Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024, observandose que el 78.4%
participo de 1 a 4 sesiones de psicoprofilaxis obstétricas el cual representa 58 casos del

total y el 21.6% que sefiala una frecuencia de 16 casos asistieron a 6 sesiones.
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Tabla 12. Beneficios del programa de psicoprofilaxis obstétrica en puérperas del
Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

. Frecuencia Frecuencia Porcentual
Nivel Absqluta (fi=ni/N en %)
(ni)

Nada beneficioso 0 0.0%

Poco beneficioso 13 17.6%

Muy beneficioso 61 82.4%

Total=(f) 74 100%
90.0%
80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0%
10.0%

0.0% ——
NADA BEREFICIOSO POCO BENEFICIOSO MUY BENEFICIOSO

Figura 12. Beneficios del programa de psicoprofilaxis obstétrica en puérperas del
Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Interpretacion:

La tabla 12 y figura 12, muestran el nivel del beneficio del programa de psicoprofilaxis
obstétrica en las puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”,
Huénuco, 2024, donde el 82.4% presentaron un nivel “muy beneficioso” del programa el
cual representa 61 casos del total, por otro lado, el 17.6% representa a las puérperas que

obtuvieron nivel “poco beneficioso” del programa de psicoprofilaxis obstétrica.
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ANALISIS DESCRIPTIVO DE LA VARIABLE “NIVEL DE ANSIEDAD”.
Tabla 13. Nivel de ansiedad en puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS
Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Frecuencia Frecuencia Porcentual
Nivel de ansiedad Absoluta
(ni) (fi=ni/N en %)
Sin ansiedad 74 100.0%

Ansiedad Moderada 0 0.0%

Ansiedad Severa 0 0.0%

Ansiedad Maxima 0 0.0%

Total=(f) 74 100%
120.0%
100.0%

100.0%
80.0%
60.0%
40.0%
20.0%
0.0%
SIN ANSIEDAD ANSI@AD ANSIEBNOYSEVERA ANSIEDADHIAXIMA

Figura 13. Nivel de ansiedad en puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS
Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Interpretacion:
La tabla 13 y figura 13 muestran el analisis del nivel de ansiedad de las puérperas del
Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024, donde se observo

que el 100% de las puérperas no presentan ansiedad.
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5.2. Analisis inferencial - contrastacion de hipétesis

Prueba de normalidad de la variable niveles de ansiedad.
Ho: Los niveles de ansiedad se distribuyen en forma normal
H1: Los niveles de ansiedad no se distribuyen en forma normal

Tabla 14. Resultados de la prueba de normalidad de la variable niveles de ansiedad de
las puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Kolmogorov-Smirnov?
Estadistico gl Sig.
Ansiedad ,163 74 ,000

Interpretacion
Con un nivel de significancia de .00 (p.valor < .05) se rechaza la hip6tesis nula y se acepta
la hipétesis de investigacion, por tanto, los niveles de ansiedad no se distribuyen en forma

normal.

Prueba de normalidad de la variable Psicoprofilaxis Obstétrica.
Ho: Los Psicoprofilaxis Obstétricas distribuyen en forma normal

H1: Los Psicoprofilaxis Obstétrica no se distribuyen en forma normal

Tabla 15. Resultados de la prueba de normalidad de la variable niveles de ansiedad de
las puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Kolmogorov-Smirnov®
Estadistico gl Sig.
Psicoprofilaxis , 114 74 ,018
Obstétrica

Interpretacion

Con un nivel de significancia de .00 (p.valor < .05) se rechaza la hipétesis nula y se acepta
la hipotesis de investigacion, por tanto, la variable psicoprofilaxis obstétrica no se
distribuyen en forma normal.

Decision:

Dado que nuestras dos variables de investigacion no se distribuyen en forma normal, se
opto por usar las pruebas de hip6tesis no paramétricas en nuestro caso usamos la Rho de

Spearman.
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Prueba de hipétesis general

Hi: Existe relaciéon entre el programa de psicoprofilaxis obstétrica y los niveles de
ansiedad durante el puerperio en el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”,
Huanuco, 2024.

Ho: No existe relacion entre el programa de psicoprofilaxis obstétrica y los niveles de
ansiedad durante el puerperio en el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”,

Huanuco, 2024.

Tabla 16. Relacion de Programa de Psicoprofilaxis Obstétrica y niveles de ansiedad de
las puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Ansiedad Beneficio
Rho de Spearman Ansiedad Coeficiente de correlacion 1,000 -,500™
Sig. (bilateral) . ,000
N 74 74
Psicoprofilaxis Coeficiente de correlacion -,500™ 1,000
Obstétrica Sig. (bilateral) ,000
N 74 74

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

Interpretacion

En la tabla 16, se observa con un nivel de significancia de 0.00 (p.valor < .05), este valor
rechaza la hipoétesis nula y acepta la hipotesis de investigacion. Por lo tanto: Existe una
relacién indirecta y de intensidad moderada (coeficiente de correlacion de -0.500), es
decir, a mayor participacion en el programa de psicoprofilaxis obstétrica durante la
gestacion, menores seran los niveles de ansiedad durante el puerperio en las mujeres
atendidas en el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, en el afio

2024.

Hipotesis especificas

Primera hipétesis especifica

Hi: Existe relacion entre la dimension "inicio" del programa de psicoprofilaxis obstétrica
y los niveles de ansiedad durante el puerperio en el Centro de Salud Potracancha “ACLAS
Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Ho: No existe relacion entre la dimension "inicio" del programa de psicoprofilaxis
obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio en el Centro de Salud

Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.
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Tabla 17. Relacion entre "inicio" del programa de psicoprofilaxis obstétrica y los
niveles de ansiedad de las puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco
Marca”, Huanuco, 2024.

Correlaciones
Inicio del

Programa  Ansiedad

Rho de Spearman Inicio del Coeficiente de 1,000 ,355™
Programa correlacion

Sig. (bilateral) . ,002

N 74 74

Ansiedad Coeficiente de ,355™ 1,000
correlacion

Sig. (bilateral) ,002 .

N 74 74

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

Analisis:

En la tabla 17, se observa con un nivel de significancia de .00 (p.valor < .05), este valor
rechaza la hipotesis nula y acepta la hipotesis de investigacion. Por lo tanto: Existe una
relacion directa significativa y de baja intensidad con un coeficiente de correlacion de
0.355, es decir, cuanto menor sea la edad gestacional de "inicio" siendo de 20 semanas
seglin la guia del programa de psicoprofilaxis obstétrica, los niveles de ansiedad seran
menores durante el puerperio en el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”,
Huanuco, 2024.

Segunda hipétesis especifica

Hi: Existe relacién entre la dimension "asistencia" del programa de psicoprofilaxis
obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio en el Centro de Salud
Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Ho: No existe relacion entre la dimensién "asistencia" del programa de psicoprofilaxis
obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio en el Centro de Salud

Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.
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Tabla 18. Relacion entre " asistencia " del programa de psicoprofilaxis obstétrica y los
niveles de ansiedad de las puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco
Marca”, Huanuco, 2024.

Correlaciones
Asistencia al

Programa  Ansiedad

Rho de Spearman Asistencia al Coeficiente de 1,000 -,432"*
Programa correlacion

Sig. (bilateral) : ,000

N 74 74

Ansiedad Coeficiente de -,432™ 1,000
correlacion

Sig. (bilateral) ,000 .

N 74 74

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

Analisis:

En la tabla 18, se observa con un nivel de significancia de .00 (p.valor < .05), este valor
rechaza la hipotesis nula y acepta la hipotesis de investigacion. Por lo tanto: Existe una
relacion moderada inversa y de intensidad moderada con un coeficiente de correlacion de
-0.432 entre el "asistencia" y los niveles de ansiedad, es decir, a mayor participacién en
el programa de psicoprofilaxis obstétrica durante el embarazo se asocia a una menor
incidencia de ansiedad en el puerperio en el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco
Marca”, Huanuco, 2024.

Tercera hipétesis especifica

Hi: Existe relacion entre la dimension "beneficio" del programa de psicoprofilaxis
obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio en el Centro de Salud
Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.

Ho: No existe relacién entre la dimensién "beneficio" del programa de psicoprofilaxis
obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio en el Centro de Salud

Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024.
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Tabla 19. Relacion entre " beneficio " del programa de psicoprofilaxis obstétrica y los
niveles de ansiedad de las puérperas del Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco
Marca”, Huanuco, 2024.

Correlaciones
Beneficio Ansiedad
Rho de Spearman Beneficio Coeficiente de 1,000 -,500™
correlacion
Sig. (bilateral) . ,000
N 74 74
Ansiedad Coeficiente de -,500™ 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,000 .
N 74 74

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

Analisis:

En la tabla 19, se observa con un nivel de significancia de .00 (p.valor < .05), este valor
rechaza la hipotesis nula y acepta la hipotesis de investigacion. Por lo tanto: Existe una
relacién moderada inversa y de intensidad moderada con un coeficiente de correlacion de
-0.500 entre el "beneficio” del programa y los niveles de ansiedad, es decir a mayor nivel
de beneficio en el programa se relaciona con un menor nivel de ansiedad posparto en el

Centro de Salud Potracancha "ACLAS Pillco Marca", Huanuco, 2024.

5.3. Discusion de resultados

Las caracteristicas sociodemogréaficas del presente estudio, el grupo mas numeroso de
puérperas del Centro de Salud Potracancha "ACLAS Pillco Marca" en Huanuco durante
el afio 2024 se encuentran entre los 18 y 22 afios de edad, representando el 40,5% del
total. La mayoria de ellas (71,6%) tienen educacion secundaria. E1 97,3% de las puérperas
no tienen trabajo y el 94,6% conviven con su pareja. En concordancia con los hallazgos
de Marti Rodriguez R.C. (9), el estudio actual encontré caracteristicas sociodemograficas
similares en las participantes, el 40% de las puérperas se encontraban entre los 18 y 20
afios de edad, el 53% tenian educacién secundaria, el 90% no tenian un trabajo
remunerado (amas de casa) y el 78% convivian con su pareja.

Respecto a las caracteristicas obstétricas del estudio, el 55,4% de las puérperas
mencionaron que su embarazo fue planificado. La mayoria (85,1%) no tenian

antecedentes de aborto. En cuanto al control prenatal, el 32,4% recibieron 8 atenciones y
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el 29,7% recibieron 9, siendo estas las categorias con mayor porcentaje. L.a mayoria de
las puérperas (75,7%) no presentaron complicaciones durante el embarazo. La incidencia
mas alta de complicaciones fue durante el parto, que represento el 71,6% del total. Otro
estudio con resultados similares es de Borda Berrocal F. y Loaiza Villafuerte M. (10)
encontro caracteristicas obstétricas comparables a las de nuestro estudio, donde revelaron
que la mayoria de las mujeres embarazadas asistieron a cuatro o mas citas prenatales, ya
sea presenciales o virtuales, durante el periodo de gestacién comprendido entre las 32 y
37 semanas.

En el programa de psicoprofilaxis del Centro de Salud Potracancha "ACLAS Pillco
Marca", la mayor cantidad de puérperas iniciaron su participacién entre las semanas 31 y
35, con un total de 28 casos, lo que representa el 37,8% del total. Un segundo grupo
importante iniciaron entre las semanas 36 y 41, con 26 casos (35,1%). En cuanto a la
cantidad de sesiones de psicoprofilaxis obstétricas, el 78,4% de las participantes
asistieron entre 1 y 4 sesiones. Cabe destacar que el 82,4% de las puérperas que
completaron el programa lo consideraron "muy beneficioso". Borda Berrocal F. y Loaiza
Villafuerte M. (10) encontr6é resultados semejantes a las de nuestro estudio, las
participantes habian recibido al menos 4 controles prenatales y presentaban una edad
gestacional al inicio del programa entre 32 y 37 semanas.

En el Centro de Salud Potracancha "ACLAS Pillco Marca" de Huanuco, durante el afio
2024, el resultado principal del estudio fue que ninguna de las participantes presentd
sintomas de ansiedad. Los resultados del presente estudio difieren considerablemente de
los encontrados por Pocomucha Poma GY. (12), quien reportd que el 45% niveles de
ansiedad minima y el 20% niveles de ansiedad marcada o severa. En contraste, un estudio
similar realizado por Ypanaqué Acajima J. y Narva Roncal I. (11) encontr6 que, tras
finalizar el programa de psicoprofilaxis, el 90% de las gestantes presentaban ansiedad
dentro de los limites normales y solo el 10% ansiedad leve.

Finalmente, el presente estudio evidenci6é una relacion entre el programa de
psicoprofilaxis obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio. Se observo que,
a menor edad gestacional, siendo de 20 semanas al iniciar el programa de psicoprofilaxis
obstétrica segun la guia, a mayor participacion en el programa durante el embarazo y a
mayor nivel de beneficio percibido en el programa, menor sera el nivel de ansiedad en el
puerperio. Este resultado concuerda con el estudio de Jiménez Ortega AL. (6), donde se
observé que, tras participar en un programa de psicoprofilaxis obstétrica, el nivel de

ansiedad bajo fue el mds prevalente, alcanzando el 53,3% de la poblacion de estudio.
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presentd una reduccién significativa en los niveles de ansiedad después de recibir el
programa de psicoprofilaxis obstétrica. Estos resultados también coinciden con los
encontrados por Borda Berrocal F y Loaiza Villafuerte M. (10), quienes observaron que
las gestantes que participaron en un programa de psicoprofilaxis obstétrica
experimentaron una reduccion significativa en los niveles de ansiedad. Asimismo, los
hallazgos del presente estudio se encuentran en consonancia con los de Ypanaqué
Acajima J. y Narva Roncal I. (11), quienes demostraron que la asistencia a mas de cinco
sesiones de aprendizaje en un programa de psicoprofilaxis obstétrica es efectiva para

disminuir los niveles de ansiedad en las gestantes.
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CONCLUSIONES

El presente estudio determiné una relacién positiva entre el programa de
psicoprofilaxis obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio; por lo
tanto, se determind que a mayor participaciéon del programa menores seran los
niveles de ansiedad en las puérperas atendidas en el Centro de Salud Potracancha
"ACLAS Pillco Marca" de Huanuco durante el afio 2024.

El presente estudio describi6 una relacion positiva entre la dimension "inicio" del
programa de psicoprofilaxis obstétrica y los niveles de ansiedad; por lo tanto, a
menor edad gestacional, siendo de 20 semanas al iniciar el programa segun la
guia; menores seran los niveles de ansiedad en las puérperas del Centro de Salud
Potracancha "ACLAS Pillco Marca", Huanuco, durante el afio 2024.

Se identificé la existencia de una relacién minima entre la "asistencia" y los
niveles de ansiedad, teniendo poca participacion en el programa; por lo tanto, se
determinaria que a mayor participacién en el programa de psicoprofilaxis
obstétrica durante el embarazo se asocia a una menor incidencia de ansiedad en el
puerperio en el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco,
2024.

El estudio determin6 una relacion moderada entre el "beneficio" del programa y
los niveles de ansiedad, donde el 82.4% presentaron un nivel “muy beneficioso”;
por lo tanto, se determinaria que a mayor nivel de beneficio en el programa se
relaciona con un menor nivel de ansiedad posparto en el Centro de Salud
Potracancha "ACLAS Pillco Marca", Huanuco, 2024.

Las caracteristicas sociodemograficas segtn el nivel de ansiedad del presente
estudio, describe que el grupo mas numeroso de puérperas del Centro de Salud
Potracancha "ACLAS Pillco Marca" en Huanuco durante el afio 2024 se
encuentran entre los 18 y 22 afios de edad, representando el 40,5% del total. El
71,6% de las puérperas tienen solo educacién secundaria. El 97,3% de las
puérperas no tienen trabajo y el 94,6% conviven con su pareja.

Las caracteristicas obstétricas segun los niveles de ansiedad durante el puerperio
en el Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca”, Huanuco, 2024, se
describen como el 55,4% de las puérperas que planificaron el embarazo actual, el
85,1% de las puérperas negaban algin antecedente de aborto. En cuanto a la

asistencia a las atenciones prenatales, el 32,4% recibieron 8 atenciones y el 29,7%
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recibieron 9, siendo estas las categorias con mayor porcentaje. L.a mayoria de las
puérperas (75,7%) no presentaron complicaciones durante el embarazo y el
porcentaje mas alto en complicaciones durante el parto, que represent6 el 71.6%

del total.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda a la DIRESA Huanuco, considerar la evaluacién de la efectividad
del programa de Psicoprofilaxis Obstétrica en la reduccion de la ansiedad durante
el puerperio en todos los establecimientos de la regién de Hudnuco, esto podria
implicar la evaluacion de la duracion e intensidad de las sesiones y la exploracion
de la adaptacion de los programas a las necesidades especificas de las mujeres
embarazadas.

Se recomienda al Centro de Salud Potracancha “ACLAS Pillco Marca” el
fortalecimiento del programa de psicoprofilaxis obstétrica mediante la
continuacion de capacitaciones del personal de salud para la ejecucion del
programa y la continuidad de la asignacion de recursos como la cobertura de
internet, ventilador, equipos de sonido, televisién, entre otros; para su
implementacién efectiva, asi como el confort de la paciente.

Se recomienda a la Jefatura de Obstetricia, maximizar el inicio precoz en las
gestantes al programa de Psicoprofilaxis Obstétrica y gestionar a través de la
extension y flexibilidad de los horarios de atencién siendo mas accesibles para las
gestantes.

Se recomienda a la Jefatura de Obstetricia fomentar la asistencia regular a las
sesiones de Psicoprofilaxis Obstétrica mediante un sistema de recordatorios
personalizados para las pacientes, como llamadas telefénicas, mensajes de texto o
correos electrénicos y reforzar mediante un ambiente grupal calido y acogedor
donde se sientan comodas.

Se recomienda al profesional Obstetra del programa enfatizar los beneficios
proporcionando informacién clara sobre los resultados esperados y compartiendo
testimonios de participantes anteriores mediante videos.

Se recomienda a los profesionales Obstetras prestar especial atenci6n, mayor
apoyo y seguimiento a las mujeres embarazadas jovenes y con menor nivel
educativo, ademas de fomentar la comunicacion efectiva entre las parejas y la
resolucion de conflictos de manera saludable para reducir la ansiedad durante el
puerperio.

Se recomienda a los estudiantes de Obstetricia de los tiltimos afios a continuar con
el desarrollo de investigaciones y/o capacitaciones actualizadas en Psicoprofilaxis

Obstétrica.
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Anexo 01: Matriz de Consistencia
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PROBLEMA OBJETIVO VARIABLE HIPOTESIS TIPO Y DISENO METODOLOGIA
General General V. independiente Hi
¢Coémo se relaciona el | Determinar la relacion del Nivel de investigacion: | popbiacién:
programa de psicoprofilaxis | programa de psicoprofilaxis Existe relacion entre el programa | Correlacional 96 puérperas atendidas en
obstétrica con los niveles de | obstétrica y los niveles de de psicoprofilaxis obstétrica y los el Centro de Salud
ansiedad durante el | ansiedad durante el Psicoprofilaxis |niveles de ansiedad durante el|Tipo de investigacion: Potracancha, Huanuco, en
puerperio en el Centro de | puerperio en el Centro de Obstétrica puerperio en el Centro de Salud | transversal y prospectivo. | 5 periodo de noviembre y
Salud Potracancha “ACLAS | Salud Potracancha “ACLAS Potracancha “ACLAS Pillco diciembre 2024.
Pillco Marca”, Huanuco, | Pillco Marca”, Huanuco, Marca”, Huanuco, 2024. Disefio de investigacion: | yy,estra:
2024? 2024. No experimental | 74 o sineras
Especificos Especificos V. dependiente HO seleccionadas
gcomo., >¢ 'Iel.ag(’)'na la Describir la relacion de la . .
dimensioén inicio del dimensién  "inicio”  del No existe relacion entre el _ Muestreo:
programa de psicoprofilaxis . o programa de psicoprofilaxis Esquema: No probabilistico de tipo
o . programa de psicoprofilaxis s . L

obstétrica con los niveles de . . . obstétrica y los niveles de . por conveniencia

. obstétrica y los niveles de Niveles de . . Vi
ansiedad durante el . . . ansiedad durante el puerperio en

. ansiedad durante el puerperio ansiedad ¥ (. .
puerperio en el Centro de en el Centro de Salud el Centro de Salud Potracancha Técnicas e instrumentos
Salud Potracancha “ACLAS « . “ACLAS Pillco Marca”, M R Encuesta
. N , Potracancha “ACLAS Pillco . A .

Pillco Marca”, Huanuco, Marca”. Huinuco. 2024 Huénuco, 2024. Entrevista
20247 ’ ’ ) vd Instrumento

i . Cuestionario "Escala de
ggomo' _se r.elac1c?na la | [dentificar la relacién de la autoevaluacion de
dimension "asistencia" del|dimensién "asistencia" del Leyenda: ansiedad del Dr. William

programa de psicoprofilaxis
obstétrica con los niveles de
ansiedad durante el
puerperio en el Centro de
Salud Potracancha “ACLAS
Pillco Marca”, Huanuco,
20247

programa de psicoprofilaxis
obstétrica y los niveles de
ansiedad durante el puerperio
en el Centro de Salud
Potracancha “ACLAS Pillco
Marca”, Huanuco, 2024.

V. intervinientes
- Caracteristicas
generales

M= puérperas

Vi: Psicoprofilaxis
obstétrica

Vd: Niveles de ansiedad
R: relacién entre las
variables de estudio.

Zung”

Entrevista
“Psicoprofilaxis obstétrica
y caracteristicas
generales”,
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(Como se relaciona la
dimensiéon "beneficio" del
programa de psicoprofilaxis
obstétrica con los niveles de
ansiedad durante el
puerperio en el Centro de
Salud Potracancha “ACLAS
Pillco Marca”, Huanuco,
2024?

Determinar la relacién de la
dimensién "beneficio" del
programa de psicoprofilaxis
obstétrica y los niveles de
ansiedad durante el puerperio
en el Centro de Salud
Potracancha “ACLAS Pillco
Marca”, Huanuco, 2024

¢Cuadles son las
caracteristicas
sociodemograficas segun los
niveles de ansiedad durante
el puerperio en el Centro de
Salud Potracancha “ACLAS
Pillco Marca”, Huanuco,
20247

Detallar las caracteristicas
sociodemogréficas segun los
niveles de ansiedad durante
el puerperio en el Centro de
Salud Potracancha “ACLAS
Pillco Marca”, Huanuco,
2024,

¢Cudles son las
caracteristicas obstétricas
segun los niveles de ansiedad
durante el puerperio en el
Centro de Salud Potracancha
“ACLAS Pillco Marca”,
Huanuco, 2024?7?

Detallar las caracteristicas
obstétricas segtn los niveles
de ansiedad durante el
puerperio en el Centro de
Salud Potracancha “ACLAS
Pillco Marca”, Huanuco,
2024,
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Anexo 02: Instrumentos de recoleccion de datos.

UNIVERSIDAD NACIONAL “HERMILIO VALDIZAN”
FACULTAD DE OBSTETRICIA

ENTREVISTA "PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y CARACTERISTICAS
GENERALES”

Investigacion: “Psicoprofilaxis Obstétrica y los niveles de ansiedad durante el
puerperio en el Centro De Salud Potracancha - Huanuco 2024”

Encuestadoras: Maricielo Solansh, Cano Almerco y Aelin Susan, Yanag Pantoja

INSTRUCCIONES: A continuacion, se presentan una serie de preguntas. Para cada
pregunta, usted deberd leer detenidamente las opciones de respuesta y marcar con
una (X) segun su criterio.

Gracias por su participacion.
I. CARACTERISTICAS GENERALES
Caracteristicas sociodemograficas

1. Edad:

2. Grado de instruccion:
a) Sin estudios
b) Primaria
¢) Secundaria
d) Superior

3. Estado laboral:
a) Trabajo
b) No trabajo

4. Estado civil
a) soltera
b) casada
) conviviente
d) divorciada
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Caracteristicas obstétricas
5. El embarazo del actual recién nacido fue planificado:

a) si
b) no

6. Antecedente de aborto
a) si
b) no
7. ¢A cuantas atenciones prenatales asistio?

8. ¢ Hubo alguin problema con su salud durante el embarazo del bebé?
a) si
b) no
9. ¢Durante el desarrollo de su parto se presentd alguna complicacion?
a) si
b) no
II. PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA

Inicio del programa

10. ¢ En qué semana gestacional inicio en el programa?

Asistencia al programa

11. ;A cuantas sesiones de psicoprofilaxis obstétrica asisti6?



Beneficios del programa

Nada Poco
de de De Muy de
N° | Preguntas acuerdo | acuerdo | acuerdo | acuerdo

13

El programa de psicoprofilaxis obstétrica es
importante

14

El programa de psicoprofilaxis obstétrica ayuda
a disminuir el miedo en su proceso del trabajo
de parto

15

Las técnicas de respiracion durante su proceso
de trabajo de parto le fueron de ayuda

16

La técnica de respiracion profunda durante el
periodo expulsivo le fue de ayuda

17

A pesar del dolor intenso durante las
contracciones, usted aplic6 las técnicas
aprendidas durante las sesiones

18

El personal de obstetricia en las sesiones de
psicoprofilaxis obstétrica le inform6 sobre el
periodo del puerperio

19

El personal de obstetricia en las sesiones de
psicoprofilaxis obstétrica le inform¢6 sobre los
cuidados durante el puerperio

20

El personal de obstetricia en las sesiones de
psicoprofilaxis obstétrica le inform¢6 sobre la
identificacion de signos de alarma materno en el
puerperio

21

El personal de obstetricia en las sesiones de
psicoprofilaxis obstétrica le informé sobre los
signos de alarma en el recién nacido

22

El personal de obstetricia en las sesiones de
psicoprofilaxis obstétrica le inform6 sobre los
cuidados del recién nacido

23

Recuerda las técnicas de lactancia materna
impartidas en las sesiones del programa de
psicoprofilaxis obstétrica

24

Siente un mayor apego a su recién nacido
gracias a las sesiones del programa de
psicoprofilaxis obstétrica
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UNIVERSIDAD NACIONAL “HERMILIO VALDIZAN”
FACULTAD DE OBSTETRICIA

UNHEUAL

CUESTIONARIO "ESCALA DE AUTOEVALUACION DE
ANSIEDAD DEL DR. WILLIAM ZUNG”

Investigacion: “Psicoprofilaxis Obstétrica y los niveles de ansiedad durante el
puerperio en el Centro De Salud Potracancha - Huanuco 2024”

Encuestadoras: Maricielo Solansh, Cano Almerco y Aelin Susan, Yanag Pantoja

INSTRUCCIONES: A continuacion, se presentan una serie de preguntas. Para cada
pregunta, usted deberd leer detenidamente las opciones de respuesta y marcar con
una (X) la que crea conveniente. Las opciones de respuesta son nunca, a veces, muy
frecuente y siempre, de acuerdo con la siguiente escala:

II1. Nivel de ansiedad
NO

Nunca A Muy

. . Siempre
Cuestionario de Zung veces | frecuente P

1 | Me siento mds ansioso y nervioso de lo normal

Siento miedo sin ver razén para ello.
Me enfado con facilidad o siento momentos de

3 mal humor.

4 Siento como si me estuviera deshaciendo en
pedazos
Creo que todo estd mal y que me pasara algo

malo.

5
6 | Me tiemblan los brazos y las piernas.

7 | Sufro dolores de cabeza, del cuello y espalda.
8

9

Me siento débil y me canso facilmente.
Me siento intranquilo y no me es facil estar
sentado.

10 | Siento que mi corazon late con rapidez.

11 | Sufro mareos.

12 | Me desmayo o siento que me voy a desmayar.

13 | No puedo respirar bien, se me dificulta.
Siento adormecimiento y hormigueo en los dedos
de las manos y pies.

15 | Sufro dolores de estomago e Indigestion.

16 | Tengo que orinar con mucha frecuencia.

17 | Mis manos lo siento secas y calientes

18 | La cara se me pone caliente y roja.
No puedo dormir con facilidad y ni descansar
bien por las noches.

20 | Tengo pesadillas.
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Anexo 03: Validacion de expertos

Anexo 3: Formato de validacién por expertos
VALIDEZ DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION
(JUICIO DE EXPERTQS)

PROYECTO DE INVESTIGACION:

“Psicoprofilaxis Obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio en el
Centro De Salud Potracancha - Huanuco 2023”

Nom Apellldosd Experto: -) ok = roo
z;ﬁﬁ }/. g 7 T/"F""—/ /%: i Cj-m;j%/-‘f rE

ESCALA DICOTOMICA PARA JUICIO DE EXPERTOS PARA VALORAR EL
CONTENIDO DEL INSTRUMENTO

2 CORRECTO INCORRECTO
CRITERIOS DE EVALUACION - 2 puntos 0 Puntos
1. Elinstrumento da cuenta del titulo/tema y lo expresa con ) ()
claridad y pertenencia.
2. Elinstrumento tiene estructura légica. Q() () f
I3 [_a secuencia de presentaci¢n es optima. ) () |
4. Elgrado de complejidad de los items es aceptable. (‘)() ()
Los términos utilizados en las preguntas son claros y (\) ()
comprensibles. 5(
6. Los reactivos (operamonahzamon de variables) reflejan las ( >() ()
fases de la elaboracion del proyecto de investigacion.
7. El instrumento establece la totalidad de los items de la ( m ()
operacionalizacién de variables del proyecto de investigacion.
8. Las preguntas permiten el logro de los objetivos. 5 (,-X) ( )
8. Las preguntas permiten recoger la informacién para (\() ()
alcanzar los objetivos de la investigacion.
10. Las preguntas estdn agrupadas de acuerdo a las ( .\’f (
dimensiones del estudio. ' )
PUNTAJEFINAL | 70D

Elinstrumento debe ser aplicado: ~ SI (X NO ()

Recomendaciones:

. COR.saT? ”
Firma del Exper‘cc

DN ;2,.\//}}L7fhf\

Lugaryfecha /7Z‘ g . /[”/Z 4

62
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Mediante la presente, hago constar que con fines de validacion he revisado el
instrumento del proyecto de investigacion titulado “PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y
LOS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD
POTRACANCHA - HUANUCO, 2024”, el cual retine los requisitos suficientes y necesarios

para ser considerado como valido y apto para ser aplicado.

Recomendaciones:

.........................................................

D
.......................................... i S
' Carl Carrillo Y Espinoza’
Wﬂwm——i -

- Cop. 8377
| Firma del Experto
DN: £257 8712
TELEF: ./ E2 €18 27 2,
A%

Lugary fecha:..‘)f!;“.-‘ - 55
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Anexo 3: Formato de validacion por expertos

VALIDEZ DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION
(JUICIO DE EXPERTOS)

PROYECTO DE INVESTIGACION:

“Psicoprofilaxis Obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio en el
Centro De Salud Potracancha - Huanuco 2023”

Nombres y Apellidos del Experto:
....... Dot $90.s DA

ESCALA DICOTOMICA PARA JUICIO DE EXPERTOS PARA VALORAR EL
CONTENIDO DEL INSTRUMENTO

R CORRECTO | INCORRECTO
CRITERIOS DE EVALUACION 2 puntos r——
1. El instrumento da cuenta del titulo/tema y lo expresa con (v/) ()
claridad y pertenencia. V
2. Elinstrumento tiene estructura iégica. ( 5{) ()
3 La secuenci.a de presentacién_es optima. - (o) . ()
4. Elgrado de complejidad de los items es aceptable. ‘ { e ) ( )
5 Los términos utilizados en las preguntas son claros y (%) ()
comprensibles, i N ¥
6. Los reactivos (operacionalizacion de variables) reflejan las | ( )() [ 1
. fases de la elaboracién del proyecto de investigacion. | A/ B
7. El instrumento establece la totalidad de los items de la ( x} ()
: operacionalizacién de variables del proyecto de investigacion. o o |
i 8. Las preguntas permiten el logro de los abjetivos. () ; { )
' 9. Les preguntas permiten recoger la informacion para o |
|____alcanzar los objetivos de Ia investigacién. (x) | ()
| 10. Las preguntas estan agrupadas de acuerdo a las D( '
dimensiones del estudio. (x) | ()
l _. . PUNTAJE FINAL 20 ' -
Elinstrumento debe ser aplicado:  SI {¢) NO( )
Recomendaciones:

6ﬁeﬁ%©%

TELEF. . Q& {F496 4D
Lugaryfecha: JC}?F"\%’C@[

DNI: .
202y
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Mediante la presente, hago constar que con fines de validacién he revisado el
instrumento del proyecto de investigacion titulado “PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y
LOS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD
POTRACANCHA - HUANUCO, 2024”, el cual retine los requisitos suficientes y necesarios

para ser considerado como valido y apto para ser aplicado.

J 6‘:# 6\ 2;@‘7&
TELEF. . QE{F496 285
Lugar y fecha: ....J.@.|. Eneco. |

DNI




84

Anexo 3: Formato de validacion por expertos
VALIDEZ DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION
(JUICIO DE EXPERTOS)

PROYECTO DE INVESTIGACION:

“Psicoprofilaxis Obstétrica y los niveles de ansiedad durante el puerperio en el
Centro De Saiud Potracancha - Huanuco 2023”

Nombres y Apellidos del Experto:

........ Qeiarbpﬁ\}@udn*

ESCALA DICOTOMICA PARA JUICIO DE EXPERTOS PARA VALORAR EL
CONTENIDO DEL INSTRUMENTO

CRITERIOS DE EVALUACION FRMEIEN | R
’ 2 puntos 0 Puntos
1. El instrumento da cuenta del titulo/ftema y lo expresa con X
cleridad y pertenencia. (X) ()
2. Elinstrumento tiene estructura ldgica. (X) ()
3. La secuencia de presentacion es 6ptima. - (x) ()
4. Elgrado de complejidad de los items es aceptable. (X1 { )
5. Los términos utilizados en las preguntas son claros y
comprensibles. (X) ()
6. Los reactivos (operac;onahzacnén de variables) reflejan las |
___fases de la elaboracién del proyecto de investigacion. L ( ¥ ; ()
| 7. El instrumento establece la totalidad de los items de ia |
operacionalizacion de variables del proyecte de investigacion. ( X ) ()
8. Las preguntas permiten el logro de los abjetivos. ! (X ) ()
9. Las preguntas permiten recoger la informacién para
. alcanzar los objetivos de la investigacion. (X) ()
10. Las preguntas estan agrupadas de acuerdo a las "
dimensiones delestudio. (%) ()
PUNTAJE FINAL 920
El instrumento debe ser aplicado: SIi) NO( )
Recomendaciones:

Fi xperto

224 521 |
w224 2 020 «

Lugaryfecha. M e 03002 3
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Mediante la presente, hago constar que con fines de validacién he revisado el
instrumento del proyecto de investigacion titulado “PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y
LOS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD
POTRACANCHA - HUANUCO, 2024”, el cual retine los requisitos suficientes y necesarios

para ser considerado como valido y apto para ser aplicado.

Recomendaciones:

‘k@do
. LY 52/
e q?z,% 764920

Lugar y fecha: ... awamut O O3 o124 5
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Anexo 04: Consentimiento informado

_ UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN HUANUCO

F
[t
CUELA ACADEMICA DE LA FACULTAD DE OBSTETRICTA

OBSTETRICIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO
Declaracion Voluntaria
Yo, e ettt ettt ettt ie et eraeeraaan
Identificada con DNI N° ......coiviiiiiiiiiiiinnnn ; he sido informado del
proposito y de los objetivos del estudio, he conocido los riesgos, beneficios y
la confidencialidad de la informacion obtenida. Entiendo que la participacién
en el estudio implica un gasto que sera cubierto por el investigador.

Entiendo que conservo el derecho de retirarme del estudio en cualquier
momento que considere conveniente, sin que ello afecte en mi trabajo.

Por lo expuesto, acepto voluntariamente a participar en el proyecto de
investigacién “PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y LOS NIVELES DE
ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD

POTRACANCHA - HUANUCO, 2024”.

Firma

DNI

Direccion HUELL

Fecha / /
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Anexo 05: Autorizacion de aplicacion

“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE Ni DEPENDENCIA, Y DE LA
CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO*™

Pilico Marca, 02 de febrero del 2024

CARTA N° 003 -2024-GRHCO-DRSH-RDH-MRPM/AMMS.J.

CANO ALMERCO MARICIELO SOLANSH
YANAG PANTOUJA AELIN SUSAN

ASUNTO : AUTORIZACION FAVORABLE

REFERENCIA : AUTORIZACION PARA REALIZAR TRABAJO DE INVESTICGACION

Previo cordial saludo en su consideracion, el motivo del presente es.
AUTORIZACION FAVORABLE para realizar el proceso de estudio de investigacion denominado
“PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y OS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL
PUERPERO EN EL CENTRO DE SALUD POTRACANCHA HUANUCO 2024”, con el
compromiso que al finalizar el proceso haga llegar la conclusién de dicho estudio.

Sin otro particular hago propicia la oportunidad para reiterarie las

muestras de mi especial consideracion y estima personal

Atentamente,
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Anexo 06: Exclusividad del titulo del proyecto de investigacion

“dito de la Paz, la unidad y el desarrollo”

UNIVERSIDAD NACIONAL “HERMILIO VALDIZAN”
Licenciada con Resolucion del Consejo Directivo N° 099-2019-SUNEDU/CD

FACULTAD DE OBSTETRICIA
DECANATO

RESOLUCION N°556-2023-UNHEVAL/Fobst-D

Huanuco,12 de setiembre de 2023

VISTO:

La Sclicitud S/N, de fecha de recepcién de 31.AGO.2023, presentado por las ex alumnas Maricielo
Solansh CANC ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTOJA, en nueve (09) folios;

CONSIDERANDO:

Que, con Solicitud S/N, de fecha de recepcion de 31.AGO.2023, las ex alumnas Maricielo Selansh
CANQ ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTQJA, solicitan nombramiento de asesor (a) y exclusividad de
tema para el Proyecto de Investigacion titulado: “INFLUENCIA DEL PROGRAMA DE PSICOPRCFILAXIS
OBSTETRICA FRENTE A LOS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE
SALUD APARCIO POMARES-HUANUCO,2023";

Que, con CARTA N° 008-2023-UNHEVAL/FOBST-AS-NAHP, la Mg. Nelly Adela HILARIO PORRAS ,
acepta asesorar a las ex alumnas Maricielo Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTOJA;

Que, mediante Proveido N°494-2023-UNHEVAL/FObst-D, se remite a la Directora de la Unidad de
Investigacion de la Facultad de Obstetricia, para que informe sobre la exclusividad de tema de los
mencionados ex alumnos; ;

Que, mediante Constancia N°064-2023-SE-MMF-Dul-FObst-UNHEVAL, de fecha de recepcion
08.SET.2023, la directora de la Unidad de Investigaciéon de la Facultad de Obstetricia informa
PROCEDENTE la exclusividad de tema;

Que, el Reglamento de Grados y Titules de la UNHEVAL, en el Titulo III sobre Tesis, en el Art. 35°
sefiala: “El interesado que va a obtener el titulo profesional ¢ el profesional que va a obtener el titulo de
segunda especialidad profesional, por la modalidad de tesis, debe solicitar al Decano de la Facultad,
mediante solicitud, en ¢l Ultimo ario de estudios, la designacion de un Asesor de Tesis adjuntando un (1)
ejemplar de Proyecto de tesis o similar, con el visto bueno del docente. Previamente debera contar con la
Constancia de Exclusividad de tema que serd expedida y remitido por la Unidad de Investigacién de la
Facultad™;

Que, siendo el proceso misional 01.3 del Sistema de Gestion de Calidad - UNHEVAL y siendo el
indicador FI-PM-01.3.3 un indicador de calidad que requiere el Registro del niimero de participacion come
Asesores de tesis por docente, corresponde el registro a la Comision de Grados y Titulos;

Estando a las atribuciones conferidas a la Sefiora Decana de la Facultad de Obstetricia, mediante
RESOLUCION N° 077-2020-UNHEVAL- CEU, de fecha 11 de diciembre de 2020.

SE RESUELVE:

1° APROBAR la Exclusividad del Titulo del Proyecto de Investigaciéon: “INFLUENCIA DEL
PROGRAMA DE PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA FRENTE A LOS NIVELES DE ANSIEDAD
DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD APARCIO POMARES-HUANUCO,2023%,
las ex alumnas Maricielo Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTOJA y queda
registrado cn el cuaderno de Actas de Unidad de Investigacion de la Facultad de Obstetricia.

2° NOMBRAR a la Mg. Nelly Adela HILARIO PORRAS, como Asesora de Tesis las ex alumnas
Maricielo Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTOJA, para la orientacién y

asesoramiento en el desarrollo del Trabajo de investigacion.

3° DISPONER que la Comision de Grados y Titulos, registre el nimero de participacion como Asesor
del Proyecto de Tesis por docente.

4° DAR A CONOCER la presente Resolucion a los 6rganos correspondientes y a las interesadas.

Registrese, comuniquese y archivese.

Distribucién: DUI, CGyT, Asesora, Interesadas, Archive
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Anexo 07: Modificacion del titulo de exclusividad proyecto de
investigacion

“Atio de la Unidad. {a Paz y el Desarroflo”

UNIVERSIDAD NACIONAL “HERMILIO VALDIZAN”
Licenciada con Resolucion del Cousejo Directivo N° 699-2019-SUNEDU/CD

FACULTAD DE OBSTETRICIA
~ DECANATO

)

R

RESOLUCION N°653-2023-UNHEVAL/Fobst-D
Huanuco, 27 de noviembre de 2023

VISTO:

La Solicitud S/N, de fecha de recepcion de 24.NOV-2023, presentado por las ex alumnas
Maricielo Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTOJA, donde solicitan la modificacién de
exclusividad de tema de Titulo de Proyecto de Tesis, en dos (02) folios;

CONSIDERANDO:

Que, mediante Resolucion N°556-2023-UNHEVAL/FObst-D, de fecha 12.SET.2023, se
aprueba la Exclusividad del Titulo del Provecto de Investigaciéon: “INFLUENCIA DEL PROGRAMA
DE PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA FRENTE A LOS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO
EN EL CENTRO DE SALUD APARCIQ POMARES-HUANUCO,2023%; ¥ se nombra a la Mg. Nelly Adela
HILARIO PORRAS, como asesora de Tesis de las ex alumnas Maricielo Solansh CANO ALMERCO y
Aelin Susan YANAG PANTOJA;

. Que, visto el informe de la Asesora, donde solicita la modificacion del Titulo de
Investigacién debiendo ser: PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y LOS NIVELES DE ANSIEDAD
DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRQ DE SALUD POTRACANCHA-HUANUCO,2023”;

Que, mediante la solicitud s/n, de fecha 24.NOV.2023, presentado por las las ex
alumnas Maricielo Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTOJA, solicitan la modificacién
de la exclusividad del titulo del provecto de investigacién con respecto a la poblacion de
estudio, debiendo ser: "PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y LOS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE
EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD POTRACANCHA-HUANUCO,2023";

Que, con OFICIO N° 053-2023-NAHP-2023-F/0OBST, la Mg.Nelly Adela HILARIO
PORRAS, informa sobre la conformidad de la modificaciéon del titulo del trabajo de
Investigacién de los ex alumnos Maricielo Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTOJA;

Que, analizado el documento, la Decana informa procedente la modificaciéon del titulo
del Proyecto de Investigacion de los mencionados ex alumnas;

Estando a las atribuciones conferidas a la Sefiora Decana de la Facultad de Obstetricia,
mediante RESOLUCION N® (77-2020-UNHEVAL- CEU, de fecha 11 de diciembre de 2020.

SE RESUELVE:

1° MODIFICAR la Resolucion N° 556-2023-UNHEVAL/FObst-D en el extremo de la poblacion y
Centro de Salud “CENTRO DE SALUD POTRACANCHA" de las ex alumnas Maricielo Solansh
CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTOJA, debiendo ser : “PSICOPROFILAXIS
OBSTETRICA Y LOS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE
SALUD POTRACANCHA-HUANUCO,2023” asesorada por la Mg. Nelly Adela HILARIO PORRAS y
queda registrado en el cuaderno de Actas de la Direccién de la Unidad de Investigacion de la
Facultad de Obstetricia.

2° DEJAR SUBSITENTE todo lo demas que contiene la Resolucion N° 556-2023-UNHEVAL/FObst-
D de fecha 12.SET-2023. DE

3° DAR A CONOCER la presente Resolucion a los organos correspondientes y a las
interesadas.

Registrese, comuniquese y archivese.

DISTRIBUCION:

DIU, asesor, interesadas, archivo D-ECANA
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Anexo 08: Designacion de jurados de tesis

“Afio de la Unidad, la Paz v el Desarroifo”

UNIVERSIDAD NACIONAL “HERMILIO VALDIZAN”
Licenciada con Resofucion del Consejo Directive N° 099-2019-SUNEDUV/CD

FACULTAD DE OBSTETRICIA
TR ~——DECANATO: -

RESOLUCION N°693-2023-UNHEVAL /Fobst-D

Huéanuco, 21 de diciembre de 2023

VISTO:
La Solicitud 8/N, de fecha de recepcion de 15.DIC.2023, presentado por los bachilleres Maricielo
Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTQJA, en cuatro (04) folios;

CONSIDERANDO: .

Que, mediante Resolucién N° 653-2023-UNHEVAL/FOBST-D, de fecha 27 NOV.2023, se
modifica la exclusividad del Titulo del Proyecto de Investigacion: “PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y
LOS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD
POTRACANCHA-HUANUCO,2023” y sc nombra a la Mg. Nelly Adela HILARIQ PORRAS como Asesara
de Tesis de los bachilleres Maricielo Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTQJA
para la orientacién y asescramiento en el desarrollo del Trabajo de Investigacion;

Que, mediante Sclicitud S/N, de fecha de recepcion de 15.DIC.2023, los bachilleres Maricielo
Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTOJA , solicitan designacién de jurados del
proyecto de tesis: : “PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y LOS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL
PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD POTRACANCHA-HUANUCO,2023”, bajo el asesoramiento
de la Mg. Nelly Adela HILARIO PORRAS, quien informa que se encuentra en condiciones de ser
revisado por el Jurado de Tesis;

Que, en el Art. 38° del Reglamento General de Grados y Titulos de la UNHEVAL- scfiala: “El
interesado con el informe del Asesor de tesis, debera solicitar la designacién del Jurado de Tesis. EL
Decano de la Facultad, en un plazo de tres (03] dias, considerando la propuesta del Director de la
Unidad de Investigacion de la Facultad designara al Jurado de Tesis. a) El Jurado de Tesis sera
designado considerando el record de participacion de los docentes de cada Escuela Profesional. El
Jurado de Tesis estara integrado por tres {03) docentes ordinarios como titulares y un {01) docente
ordinario como accesitario, de los cuales dos docentes titulares deben ser de la especialidad. b) El
Jurado estara compuesto de: Presidente, Secretario y Vocal, presidido por el docente de mayor
categoria y antigliedad; Jurado de Tesis que emitira un informe colegiado al Decano, en un plaze no
mayor de quince (15) dias calendarios, cumplido este periodo de tiempo v si no hay informe de
revision de tesis se realizara cambio de jurado”

Que, mediante Proveido digital N® 810-2023-UNHEVAL/FObst-D, se remite a la Directora de
la Unidad de Investigacion de la Facultad de Obstetricia, para que designe jurados de tesis de las
mencionadas bachilleres;

Que, mediante Informe Virtual N°080-2023-MMF-Dul -FObst-UNHEVAL, de fecha de
recepcion 19.DIC.2023, 1a Directora de la Unidad de Investigacién de la Facultad de Obstetricia,
designa los jurados de tesis, integrado de la siguiente manera: Dr. Victor QUISPE SULCA; Dra.
Digna Amabilia MANRIQUE DE LARA SUAREZ; Mg. Yla ESPINOZA DE SANTIAGO y Mg. Rosario del
Pilar DE LA MATA HUAPAYA ;

Estando a las atribuciones conferidas a la Sefiora Decana de la Facultad de Obstetricia,
mediante RESOLUCION N° 077-2020-UNHEVAL- CEU, de fecha 11 de diciembre de 2020.

SE RESUELVE:

1° DESIGNAR Jurados de la Tesis titulada: : “PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y LOS NIVELES DE
ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD POTRACANCHA-
HU;&NUCO,2023" de las los bachilleres Mariciele Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG
PANTOJA, debiendo el jurado estar integrado de la siguiente manera, por lo expuesto en los
considerandos de la presente Resolucion:

Av. Universitaria N° 601-607 Cavhuayna-Pillcomarca-Huanuco Pabelldon XI 1er. piso



“Afio de la Unidad, Ia Paz y el Desarrollo”

UNIVERSIDAD NACIONAL “HERMILIO VALDIZAN"
Licenciada con Resofucidn del Consejo Directivo N° 099-2019-SUNEDUV/CD
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FACULTAD DE OBSTETRICIA

.../ / /Resolucién N° 693-2023-UNHEVAL-FOBST-D

Presidente: Dr. Victor QUISPE SULCA

Secretaria: Dra. Digna Amabilia MANRIQUE DE LARA SUAREZ
Vocal: Mg. Yola ESPINOZA DE SANTIAGO

Accesitaria: Mg. Rosario del Pilar DE LA MATA HUAPAYA

2° DISPONER, que los docentes designados informen colegiadamente al Decano en un plazo no

mayor de quince (15) dias ca.iendarios, sobre la suficiencia del proyecto de tesis.
3° DAR A CONOCER la presente Resolucién a los érganos correspondientes y a la interesada.

Registrese, comuniquese y archivese.

Distribucion:

Dl

Juradosi4],

Asesora, Interesadas
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Anexo 09: Aprobacion de proyecto de tesis

UNIVERSIDAD NACIONAL “HERMILIO VALDIZAN?”
Licenciada con Resolucidn del Consejo Directivo N° 099-2019-SUNEDU/CD

FACULTAD DE OBSTETRICIA
DECANATO

RESOLUCION N°002-2024-UNHEVAL/Fobst-D

Huanuco, 03 de enero de 2024
VISTO:
La Solicitud S/N, de fecha de recepcion de 02.ENE.2023, presentado por las ex alumnas Maricielo
Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTOJA, en Nueve (09) folios;

CONSIDERANDO:

Que, de acuerdo con el Reglamento de Grados ¥ Titulos de la UNHEVAL, en su Capitulo Il Tesis,
Art. 39°, sefiala: “Emitida la Resclucién de aprobacién del Proyecto de Tesis por el Decano, el alumno
procedera a desarrollar su Proyecto de Tesis. Si no lo desarrollara en un plazo de un afio, debe presentar
un nuevo Proyecto de Tesis. Las facultades estableceran en su Reglamento especifico el plazo minimo
para que el alumno presente su Borrador de Tesis;

Que, mediante Resolucion N°556-2023-UNHEVAL/FOBST-D, de fecha 12.SET.2023, se apruecha
la Exclusividad del Titulo del Proyecto de Investigacién: INFLUENCIA DEL PROGRAMA DE
PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA FRENTE A LOS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN
EL CENTRO DE SALUD APARCIO POMARES-HUANUCO0,2023; de las ex alumnas Mariciele Solansh
CANO ALMERCQ y Aelin Susan YANAG PANTOJA,queda registrado en el cuaderno de Actas de Unidad de
[nvestigacién de la Facultad de Obstetricia; asi como nombrar a la Mg. Nelly Adela HILARIO PORRAS,
como Asesora de Tesis;

Que, mediante Resolucién N°653-2023-UNHEVAL/FOBST-D, de fecha 127.NOV.2023, se
modifica la Exclusividad del Titulo del Proyecto de Investigacién debiendo ser: PSICOPROFILAXIS
OBSTETRICA Y LOS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD
POTRACANCHA-HUANUCO,2023; de las ex alumnas Maricielo Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan
YANAG PANTOJA,queda registrado en el cuaderno de Actas de Unidad de Investigacion de la Facultad de
Obstetricia; asi como nombrar a la Mg. Nelly Adela HILARIO PORRAS, como Asesora de Tesis;

Que, mediante Resolucion N° 693-2023-UNHEVAL/Fobst-D de fecha 21.DIC.2023, se designa
Jurado de Tesis de las ex alumnas Maricielo Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTQJA
de la Facultad de Obstetricia integrado por: Presidente: Dr. Victor QUISPE SULCA, Secretaria: Dra.
Digna Amabilia MANRIQUE DE LARA SUAREZ, Vocal: Mg. Yola ESPINOZA DE SANTIAGO y Accesitaria:
Mg. Rosario Del Pilar DE LA MATA HUAPAYA.

Que, con INFORME N° 004-2023-UNHEVAL-FOBST-JE del Dr. Victor QUISPE SULCA; Dra.
Digna Amabilia MANRIQUE DE LARA SUAREZ y Mg. Yola ESPINOZA DE SANTIAGO, los Jurados de la
Tesis indican que se encuentra APTO para su aprobacién y ejecucion;

Estando a las atribuciones conleridas a la Sefiora Decana (e ) de la Facultad de Obstetricia,
mediante RESOLUCION N° 320-2023/FCbst-D-UNHEVAL, de fecha 06 de junio de 2023.

SE RESUELVE:

1° APROBAR el proyecto de Tesis, titulado: PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y LOS NIVELES DE
ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD POTRACANCHA-
HUANUCO,2023, de las ex alumnas Maricielo Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG
PANTOJA, asesoradas por la Mg. Nelly Adela HILARIO PORRAS.

20 INSCRIBIR el Proyecto indicado en el Repositorio de Proyecto de Tesis de la Unidad de
Investigacion de la Faculiad, guardandose dicha inscripciéon por un afio contados a partir del
26.DIC.2023.

3° DAR A CONOCER la presente Resolucién a los érganos correspondientes y a la interesada.

Registrese, comuniquese y archivese.

8 % UNVERSIDAD MACIONAL HERM
FACULTAD® ISTETR Lx

- ra. (beth ﬁngﬂﬂ Sanchexz
DECANA

DISTRIBUCION:
DUI, asesora, interesad y archiva
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Anexo 10: Modificacion de titulo de proyecto de tesis

UNIVERSIDAD NACIONAL “HERMILIO VALDIZAN"
Licenciada con Resofucion del Consejo Direciivo NV° 099-2019-SUNEDU/CD

FACULTAD DE OBSTETRICIA
DECANATO

RESOLUCION N° 042-2024-UNHEVAL/Fobst-D

Huanucoe, 25 de enero de 2024
VISTO;

La Solicitud S/N, de fecha de recepcién de 18.ENE.2024, presentado por las ex alumnas
Maricielo Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTQJA, en Nueve (09) folios;

CONSIDERANDO:

Que, mediante Resolucién N°653-2023-UNHEVAL/FOBST-D, de fecha 27.NOV.2023, se
medifica la Exclusividad del Titulo del Proyecto de Investigacién debiendo ser: “PSICOPROFILAXIS
OBSTETRICA Y LOS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE
SALUD POTRACANCHA-HUANUCQ 2023”; de las ex alumnas Maricielo Solansh CANO ALMERCO y
Aelin Susan YANAG PANTOJA, vy queda registrado en el cuaderno de Actas de la Unidad de
Investigacion de la Facultad de Obstetricia;

Que, con Resolucién N° 002-2024-UNHEVAL/FObst-D, de fecha 03.ENE.2024, se aprucha
el Proyecto de Tesis, titulado: PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y LOS NIVELES DE ANSIEDAD
DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD POTRACANCHA - HUANUCO, 2023, de las
ex alumnas Maricielo Sclansh CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTOJA;

Que, mediante la solicitud s/n de fecha 18.ENE.2024, presentado per las ex alumnas
Maricielo Sclansh CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTOJA, solicitan la modificacion del
titule del proyecto de investigacién con respecto al ano de estudio, debienso ser:
“PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y LOS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN
EL CENTRO DE SALUD POTRACANCHA-HUANUCOC 2024”;

Que, analizado el documento la Decana informa procedente la modificacion del Titulo del
Proyeco de Investigacion de las mencionadas ex alumnas;

Estando a las atribuciones conferidas a la Sefiora Decana de la Facultad de Obstetricia,’
mediante RESOLUCION N° 077-2020-UNHEVAL- CEU, de fecha 11 de diciembre de 2020.

SE RESUELVE:

1° MODIFICAR la Resolucion N° 002-2024-UNHEVAL/FObst-D, de fecha 03.ENE.2024, en el
extremo del afo de estudio de ejecucion del trabajo de investigacién, debiendo decir:
Aprobar el Proyecto de Tesis, titulado: “PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y LOS NIVELES DE
ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD POTRACANCHA-
HUANUCO 2024”, de las ex alumnas Maricielo Sclansh CANO ALMERCO y Aelin Susan
YANAG PANTOJA, asesoradas por la Mg, Nelly Adela HILARIO PORRAS.

2° DEJAR SUBSISTENTE todo lo demas que contiene la Resolucién N° 002-2024-
UNHEVAL/FObst-D, de fecha 03.ENE.2024.

3° DAR A CONOCER la presente Resolucién a los érganos correspondientes y a la interesada.

Registrese, comuniquese y archivese.

oy, UNIVERSIDAD NATCMAL FERMILIO VALDIZAN
£ aFAC‘JLT D& CAGTETRICIA

A

DISTRIBUCION:
DU, asesora, interesad y archivo
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Anexo 11: Fecha, hora y lugar de sustentacion de tesis

“Afia del Bicentenario, de fa consolidacidn de nuestra Independencia, y de la conmemoracion
de las hereicas batallas de Junin y Ayacucho™

UNIVERSIDAD NACIONAL “HERMILIO VALDIZAN”
Licenciada con Resolucidn del Consejo Directive N° 099-2019-SUNEDU/CD

FACULTAD DE OBSTETRICIA
DECANATO

RESOLUCION N° 314-2024-UNHEVAL/FObst-D

Huénuco, 21 de mayo del 2024

VISTO:

La Solicitud s/n®, de fecha 21 MAY.2024, presentada por las Bachilleres en Obstetricia Maricielo Solansh
CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTQJA, solicitando se fije fecha, hora y lugar para el acto de
sustentacién, en nueve (09) folios, con ejemplares de borrador de tesis;

CONSIDERANDO:

Que, con Resolucion N° 556-2023-UNHEVAL/FObst-D, de fecha 12.SET.2023, se aprueba la Exclusividad del
Titulo del Proyecto de Investigacién: “INFLUENCIA DEL PROGRAMA DE PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA
FRENTE A LOS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD APARICIO
POMARES - HUANUCO, 2023", de las Bachilleres en Obstetricia Maricielo Solansh CANO ALMERCO ¥ Aelin Susan
YANAG PANTOJA y se nombra a la Mg. Nelly Adela HILARIO PORRAS, como Asesora de Tesis de las Bachilleres
mencionadas, para la orientacién y asesoramiento en el desarrollo del Trabajo de Investigacion;

Que, con Resolucién N° 653-20236-UNHEVAL/FObst-D, de fecha 27. NOV.2023, se modifica la Resolucién
N° 556-2023-UNHEVAL/FObst-D, en el extremo de la poblacion y Centro de Salud, debiendo ser:
“PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y 1.OS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO
DE SALUD POTRACANCHA - HUANUCO, 2023, de las Bachilleres en Obstetricia Maricielo Solansh CANO
ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTOJA;

Que, con Resolucion N® 693-2023-UNHEVAL/FObst-D, de fecha 21.DIC.2023, se designa Jurados Tesis de
las Bachilleres en Obstetricia Maricielo Solansh CANO ALMERCC y Aelin Susan YANAG PANTOJA, integrado de
la siguiente manera: Presidente: Dr. Victor QUISPE SULCA; Secretaria; Dra. Digna Amabilia MANRIQUE DE LARA
SUAREZ; Vocal: Mg. Yola ESPINOZA DE SANTIAGO; Accesitaria: Mg. Rosario del Pilar DE LA MATA HUAPAYA;

Que, con Resolucién N° 002-2024-UNHEVAL/FObst-D, de fecha 03.ENE.2024, se resolvia: 1° APROBAR
el Proyecto de Tesis, titulado: “PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y LOS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL
PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD POTRACANCHA — HUANUCO, 2023, de las Bachilleres en Obstetricia
Maricielo Solansh CANO ALMERCO y Aclin Susan YANAG PANTQUJA...; y 2° INSCRIBIR el Proyecto indicado en
el Repositorio de Proyecto de Tesis de la Unidad de Investigacién de la Facultad, guardandose dicha inscripcion
por un afno contados a partir del 26.DI1C.2023;

Que, con Resohucion N° 042-2024-UNHEVAL/FObst-D, de fecha 25.ENE.2024, se modifica la Resolucién N°
002-2024-UNHEVAL/FObst-D, de fecha 03.ENE.2024, en ¢l extremo del afio de estudio de ejecucion del trabajo
de investigacién, debiendo ser: Aprobar el Proyecto de Tesis, titulado; “PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y LOS
NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD POTRACANCHA - HUANUCO,
2024”, de las Bachilleres en Obstetricia Maricielo Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTOJA;

Que, con Informe Colegiado N° 005-2024-VQS-DMALS-YEDS-JE-UNHEVAL/FOBST-D, de fecha
15.MAY.2024, el Dr. Victor QUISPE SULCA, Dra. Digna Amabilia MANRIQUE DE LARA SUAREZ, Mg. Yola
ESPINOZA DE SANTIAGO, Jurados Evaluadores de Tesis indican que después de haber realizado la revisién de
dicho borrador de tesis se encuentra APTO para ser sustentada, dado que se ajusta a lo estipulado en el Reglamentc
de Grados y Titulos de la UNHEVAL;

Que, con Solicitud s/n°, de fecha 21.MAY.2024, las Bachilleres en Obstetricia Maricielo Solansh CANO
ALMERCO y Aelin Susan YANAG PANTQJA, solicitan se fije fecha, hora y lugar para el acto de sustentacién de
tesis;

Que, en el Reglamento de Grados y titulos 2024 de la UNHEVAL, aprobado con Resclucion Consejo
Universitaric N° 2241-2024-UNHEVAL, de fecha 02.MAY.2024, en el Capitulo IV: Tesis; en el Subcapitulo 111 De la
sustentacion de la tesis, indican los siguientes: Art. 41° sefiala:”Una vez que el Jurado evaluador informe al decano
acerca de la suficiencia del borrador de tesis para su sustentacion, el egresado o bachiller tiene como plazo maximo
de seis (06) meses para presenter una solicitud dirigida al decano pidiendo se fije lugar, fecha y hora para el acto de
sustentacidn.’ De no ser presentado en el
plazo establecido se procedera a anular la tesis”; Art. 42° sefala’ “El decano emite la resolucién fijando el lugar,
fecha y hora para la sustentacion de tesis en acto publico con un minimo de cinco (05) dias hébiles de anticipacion.

La diffusion del acto publico a la comunidad en general ocurre en un plazo no menor de veinticuatro (24) horas
A

Av. Universitaria N° 601-607 Cayhuayna-Pillcomarca-Huanuco Pabellon X1 1er. piso
Teléfono: 062-591077 Correo electronico: chstetricia@unheval.edu.pe
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“Afio del Bicentenario, de la consolidacién de nuestra Independencia, y de la conmemoracion
de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”

UNIVERSIDAD NACIONAL “HERMILIO VALDIZAN”
Licenciada con Resofucién def Consejo Directivo W° 099-2019-SUNEDTU/CD

FACULTAD DE OBSTETRICIA
DECANAT:

UNHEVAL
£

../// RESOLUCION N° 314-2024-UNHEVAL/FQObst-D -2-

antes de la sustentacién, en un lugar visible o en la pagina web de la facultad”; Art. 45° sefiala: Para esta modalidad
es obligatoria la participacién del asesor de tesis, con derecho a voz; el (los) sustentante(s) debe(n) exponer
oralmente el contenido de la tesis y absolver las preguntas que les formulen los integrantes del Jurado evaluador...”,
Art. 47° sefiala: “Concluido el proceso de sustentacién el Jurado evaluador informa al decano y al sustentante sobre
el resultado de la sustentacién, remitiendo el acta de acuerdo con el anexo 28. Las actas de sustentacién son llenadas
y firmadas por los integrantes del jurado evaluador”;

Que la Decana, analizado los actuados, ¥ en merito a los documentos, da procedente la Sclicitud s/n°, de
fecha 21.MAY.2024, presentada por las Bachilleres en Obstetricia Maricielo Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan
YANAG PANTOJA , declarando expedito a las Bachilleres mencionadas, fijar fecha, hora y lugar parala sustentacién
de Tesis, comunicar a los miembros del Jurado de Tesis y Asesora; y,

Estando a las atribuciones conferida a la Sefiora Decana de la Facultad de Obstetricia, mediante
RESOLUCION N° 077-2020-UNHEVAL- CEU, de fecha 11 de diciembre de 2020.

SE RESUELVE:

1° DECLARAR expedito a las Bachilleres en Obstetricia Maricielo Scolansh CANO ALMERCO y Aelin Susan
YANAG PANTOJA, para la sustentacién de Tesis, por lo expuesto en los considerandos de la presente
Resolucidn.

2° FLJAR fecha, hora, lugar para la sustentacion de Tesis, titulado: “PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y LOS
NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD FOTRACANCHA -
HUANUCO, 2024”, de las Bachilleres en Obstetricia Maricielo Solansh CANO ALMERCO y Aelin Susan
YANAG PANTOJA; siendo como sigue:
DiA 1 Lunes 27 de mayo del 2024
HORA : 16:30 horas
LUGAR : Auditorio de la Facultad de Obstetricia

3° COMUNICAR a los miembros del Jurado de Tesis y Asesora de Tesis, estando conformado de la siguiente
manera:
Presidente : Dr. Victor QUISPE SULCA
Secretaria : Dra. Digna Amabilia MANRIQUE DE LARA SUAREZ
Vocal : Mpg. Yola ESPINOZA DE SANTIAGO
Accesitaria 3 Mpg. Rosario del Pilar DE LA MATA HUAPAYA
Asesora : Mg, Nelly Adela HILARIO PORRAS
4° DISPONER que los docentes designados deberdn cefiirse a lo estipulado en el Reglamento de Grados y

Titulos de la UNHEVAL.

Registrese, comuniquese y archivese.

b ,‘. e’
Theth C. Figuelog\sanchez
bra. Ib DECANA \}

DISTRIBUCION:
UIFObst, Jurados, Asesora, Interesadas y Archivo.
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Anexo 12:

Nota biografica

CANO ALMERCO MARICIELO SOLANSH
Nacio6 en el departamento, provincia y distrito de Huanuco el 24 de julio del 2000, hija
de Don Pedro Cano Cuenca y Dofia Milsa Almerco Gofie, con domicilio a la fecha de
publicacion de la tesis en el Jiron las Fresas N° 318 en el distrito de Pillco Marca ,
inici6 sus estudios de primaria en la Institucion Educativa “Santa Maria de Fatima”
Amarilis , continuo los estudios de secundaria en: La Institucién Educativa Eclesial
“La Inmaculada Concepciéon” Huanuco, 1levo los estudios universitarios : Universidad

Nacional Hermilio Valdizan en la Facultad de Obstetricia egresando en el afio 2023.
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Nota biografica

YANAG PANTOJA AELIN SUSAN
Nacio6 en el departamento, provincia y distrito de Huanuco el 06 de diciembre de 1997,
hija de Don Fernando Mario Yanag Orizano y Dofia Jaqueline Mirtha Pantoja Pio, con
domicilio a la fecha de publicacién de la tesis en la avenida Perd MZ.B 1t.11 San Luis,
en el distrito de Amarilis, inicio sus estudios de primaria en la Institucién educativa
"Mirko Altermio Valverde Almeida" y en la institucion educativa "René Guardian
Ramirez" Amarilis, continuo los estudios de secundaria en la institucién educativa
"César Vallejo" Amarilis, llevo los estudios universitarios: Universidad Nacional

Hermilio Valdizan en la Facultad de Obstetricia egresando en el afio 2023.
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Anexo 13: Acta de sustentacion de tesis

 UNHEVAL

SR BIOAD NALIONAL MERIN.IE VALIRIAN

“Decenio de fa g
“Afio del Bicentenario, de la consolidaci

heroicas batafias de

ACTA DE SUSTENTACION DE TESIS PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL DE
OBSTETRA

En la ciudad universitaria de Cayhuayna, siendo las 16:30 horas del dia Lunes 27 de mayo del 2024,
nos reunimos en el auditérium de la Facultad de Obstetricia de la UNHEVAL, los miembros integrantes
del Jurado Evaluador:

Dr. Victor QUISPE SULCA PRESIDENTE
Dra. Digna Amabilia MANRIQUE DE LARA SUAREZ SECRETARIA
Mg. Yola ESPINOZA DE-SANTIAGO VOCAL

Acreditados mediante Resolucién N° 693-2023-UNHEVAL/FObst-D, de fecha 21 de diciembre de
2023, de Tesis titulada “PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y LOS NIVELES DE ANSIEDAD
DURANTE EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD POTRACANCHA — HUANUCO, 2024",
presentada por la titulando Maricielo Solansh CANO ALMERCO y por la titulando Aelin Susan YANAG
PANTOJA, con el asesoramiento de la docente Mg. Nelly Adela HILARIO PORRAS, se procedio a
dar inicio el acto de sustentacidn para optar el Titulo Profesional de Obstetra.

Concluido el acto de sustentacion, cada miembro del Jurado Evaluador procedié a la evaluacion de
las titulandos, teniendo presente los siguientes criterios:
1. Presentacion personal.
2. Exposicion: El problema a resolver, hip6tesis, objetivos, resultados, conclusiones, los aportes,
contribucién a la ciencia y/o solucién a un problema social y recomendaciones.
3. Grado de conviccion y sustento bibliografico utilizados para las respuestas a las interrogantes
del Jurado.
4. Diccidon y dominio de escenario.

Jurado Evaluador Promedio
Presidente | Secretaria Vocal Final

Maricielo Solansh CANO ALMERCQ _1 :? 4:} 7% // ?_

Aslin Susan YANAG PANTOJA ,f ? i 7 ,I q ’f ?
Obteniendo en consecuencia la titulando Maricielo Solansh CANO ALMERCO la nota de Diecisie7e
( ‘1), equivalente a MU;} Bueno  porioquesedeclara_ APROBADO

Y la titulando Aelin Susan YANAG PANTOJA la nota de Qicc;sidc. (~13 ), equivalente a
MUY Bueno . porio qua se declara_ APRORA DO

Nombre y Apellido de la Titulando

Calificacion que se realiza de acuerdo con el Art. 46° del Reglamento de Grados y Titulos 2024 de Ia
Universidad Nacional Hermilio Valdizan de Huénuco.

Se da por finalizado el presente acto, siendo las :z 3 ‘0Q horas del dia lunes 27 de mayo del

2024, firmando en sefal de conformidad.

: P;ESIDENTE

DNI N° 22862246

Pme’ QAU

=

SECRETARIA VOCAL
DNI N® 06927959 DNI N° 22468386
Leyenda:
18 a 20: Excelente
17 & 18: Muy Bueno
14 & 16: Busno
0a 13: Desaprobado
R
FIPRES)
SOCIEDAD
Av. Universitaria 601-607- Ciudad Universitaria - Cayhuayna - Pillco Marca - Pabelion Xi 1er piso !UﬁWERSIE}AD

Teléfono (062)591077 — Correo electrénico: dobstetricia@unheval edu.pe




Anexo 14: Constancia de similitud

“Afio del Bicentenario, de la consolidacion de nuestra Independencia, UNHEVAL
de la conmemoracién de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”

UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN

LICENCIADA CON RESOLUCIO D 9-SUNEDU/CD

FACULTAD DE OBSTETRICIA
Direccion de la Unidad de Investigacion

CONSTANCIA DE SIMILITUD N° 026-2024-SOFTWARE ANTIPLAGIO

TURNITIN-DUI-FObst-UNHEVAL

La Unidad de Investigacion de la Facultad de Obstetricia, emite la presente
CONSTANCIA DE SIMILITUD, aplicando el Software TURNITIN, la cual reporta
un 3% de similitud, correspondiente a las interesadas: CANO ALMERCO,
Maricielo Solansh y YANAG PANTOJA, Aelin Susan, de la Tesis:
PSICOPROFILAXIS OBSTETRICA Y LOS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE
EL PUERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD POTRACANCHA - HUANUCO
2024. Considerada como asesora la Mg. HILARIO PORRAS, Nelly Adela.

DECLARANDO APTO

Se expide la presente, para los tramites pertinentes

Pillco Marca, 21 de Mayo del 2024

Py UNVERSIDAD NACIONAL 2R DIZAN
) PACULTAD OF O8 S E Sk
UNIDAD DE INVESTIGACION

- L

Dz Victor Qliisp
- 2e Sul
DIRECTOR cd
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Av. Universitaria N° 601-607 Cayhuayna. Teléfono: 062-591077. Correo electrénico dobstetricia@unheval.edu.pe
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Anexo 15: Reporte de similitud

Reporte de similitud

NOMBRE DEL TRABAJO AUTOR
PSICOPROFILAXIS OBSTETRICAY LOS ~ CANO ALMERCO, Maricielo Solansh y YA

NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL PU  NAG PANTOUJA, Aelin Susan
ERPERIO EN EL CENTRO DE SALUD POT

R

RECUENTO DE PALABRAS RECUENTO DE CARACTERES

17935 Words 101590 Characters

RECUENTC DE PAGINAS . TAMARNQ DEL ARCHIVO

99 Pages 1.3MB

FECHA DE ENTREGA FECHA DEL INFORME

May 21, 2024 9:56 AM GMT-5 May 21, 2024 9:58 AM GMT-5

& 3% de similitud general

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para cada
base de datos.

» 3% Base de datos de internet + 0% Base de datos de publicaciones

+ Base de datos de Crossref + Base de dates de contenido publicado de
Crossref

* 1% Base de datos de trabajos entregados

@ Excluir del Reporte de Similitud

» Material bibliografico + Material citado

« Coincidencia baja (menos de 15 palabras)

I0AD NACIONAL HERMILIO VAL
TAD DE OBSTETRICIA
A0 DE VEST G

. Victor Quispe Sulca
DIRECTOR

Resumen
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Reporte de similitud

@ 3% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

+ 3% Base de dalos de Internet + 0% Base de datos de publicaciones
« Base de datog de Crossref + Base de datos de contenido publicado de
Crossref

* 1% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor niimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostraran,

repositorio.unheval.edu.pe

1%
internet
revmedicaelectronica.sld.cu 8
<1%
internet
repositorio.upagu.edu.pe 1%
8 . i
internet
Universidad Cesar Vallejo on 2022-07-20 <19
Submitted works °
hdl.handle.net o
<1%
internet
repositorio.ucv.edu.pe
p p <1%
intemet
Universidad Auténoma de lca on 2017-05-05 <1%
Submitted works ’
repositorio.uwiener.edu.pe .
<1%

internet

Descripcidn ganeral de fuentes



dspace.uce.edu.ec
Internet

repositorio.unac.edu.pe
nternet

repositorio.unasam.edu.pe
Internet

repositorio.unh.edu.pe
Internet

Universidad de Las Palmas de Gran Canaria on 2024-02-28

Submitted works

Universidad de San Martin de Porres on 2021-04-21

Sebmitied works

repositorio.continental.edu.pe

Internet

uncedu on 2024-03-30

Submitied works
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Reporte de similitad

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%
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Anexo 16: Autorizacion de publicacion
A
"

AUTORIZACION DE PUBLICACION DIGITAL Y DECLARACION JURADA DEL TRABAJO DE INVESTIGACION
PARA OPTAR UN GRADO ACADEMICO O TiTULO PROFESIONAL

*\UNHEVAL

' JUNIVERSIDAD NACIONAL
# HERMILIOVALDIZAN

1. Autorizacién de Publicacian: (Marque con una “x*)
[ pregrado X |  SegundaEspecialidad | |
Pregrado (tal y como estd registredc en SUNEDUY)

Po'sg'lfado: : | Maestria { ] Doctorado l |

“Facultad | | OBSTETRICIA
. Escuela Profesional | OBSTETRICIA
' Carrera Profesional | OBSTETRICIA
§ ':.Gra’du.q"ué?émréé e ——
Titulo que otorga | OBSTETRA

Segunda especialidad (taf y como estd registrado en SUNEDU)

‘Facultad |

s Nombre del
. "programa’ i

# Titulo quie Otorga ="

Posgrado {te/ y como estd registrado en SUNEDU)

|- Nombre del .-
'?rograma_de.estu o

'Grado _g”!_s‘g_‘ptorga:} i

2. Datos de! Autor{es): (ingrese todos fos datos requeridos completos)

L Apel!ido;_v:Ngm_brés:

CANO ALMERCO MARICIELO SOLANSH

. Tipo de Documenta: |

DNIl X ‘ Pasaparte | 1 C.E 5 ‘Nro. de Celular: [ 921471477

. Nro. de Dacumento: |

71781356 - Correo Electrénico: l clelomaricieio24@gmail.com

 Apeliidos y Nombres:

| YANAG PANTOJA AELIN SUSAN

po de Documento:

DN ’ x ‘: Pasaporte I I CE f Nro. de Celuler: | 965733700

Niro: e Docamantor |

[
75137057 |

chreo_E|e;t;6ﬁico: aelin27dem @gmail.com

B Apeflidos y Nombres: -

" “Tipe de Documento:”

DNI' j Pasaporte | !'C.E.' ' Nro. de Celular:

Nro. de Documento:

" Correo Electrénico;

3. Datos del Asesor: fingrese tados los datos requeridos completos segiin DNI, no es necesario indicar el Grodo Académico del Asesor)

- ¢E{ Trabaja de Investigacidn cuent con un Asesor?: {marque con und “X” en el recuatho del costado, sequn corresponda) ‘ s| ! X I NO !
~Apellidos'y Nombres: | HILARIO PORRAS NELLY ADELA &: ORCID ID:- | https://orcid.org/ 0O00 - 0002-2825-7815
.Tipo:de Dotumento;. |- ‘DN i X I 'Pasaporte-‘ )et.i;' ' | ; .Nro. de documento: | (4000726

4. Datos del Jurado calificador: {ingrese solamente fos Apellidos y Nembres completos segiin DNI, no es necesario indicar el Grado Académico del

* | QUISPE SULCA VICTOR

MANRIQUE DE LARA SUAREZ DIGNA AMABILIA

ESPINGZA DE SANTIAGO YOLA

DE LA MATA HUAPAYA ROSARIO DEL PILAR

Av. Universitaria N° 601-607 Pillco Marca / Biblioteca Central 3er piso - Repositorio Institucional
Teléfono: 062+ 591060 anexo 2048 / Correo Electronico: repositoric@unheval.edu.pe
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UNHEVAL

JUNIVERSIDAD NACIONAL {i | INVESTIGACIO!
HERMILIO VALDIZAN

3. Declaracidn Jurada: (Ingrese todos los datos requerrdos mmp.femsj

a) Soy Autor {a) {es) del Traba;o de Invesl'.l ;

l:iorl Tltulado ﬁngrese el titulo ta! ycamo ésta reg:sfmdo enél, Acm de sustenrmdn)

PSICOPRGFILAXIS OBSTETRICA Y LOS NIVELES DE ANSIEDAD DURANTE EL PUEPERID EN EL CENTRO DE SALUD POTRACANCHA ~ HUANUCO,
2024

b) H ‘_l_'ré_b_éjo de fniéétigéﬁén fue sdstentaﬂ_ﬁ_p;_'ra 5§tér:ef Grado._Aéat,'i.é'n'licd 6 Titulo Profes'foﬁal de: fta:f y como esté rég}étra&p en SUNEDU)

TITULO PROFESIONAL DE OBSTETRA

¢} ElTrabajo de investigacion no contiene plagio {ninguna frase completa o pérrafo del documento corresponde a atro autor sin haber sido
citado previamente), ni total ni parcial, para lo cual se han respetado las normas internacionales de citas y referancias.

d) El trabajo de investigacitn presentado no atenta contra derechos de terceros,

e} Eltrabaje de invastigacidn no ha sido publicado, ni presentado anteriormente para obtener algin Grado Académica o Titule profesional,

f} Los datos presentados en los resultadas {tablas, graficos, textos) no han sido faksificados, ni presentados sin citar la fuente.

g) Los archivos digitales que entrego contienen 1a versidn final del documento sustentado y aprobado por el jurade.

h} Per lo expuesto, mediante fa presente asumo frente a la Universidad Nacional Hermilio valdizan {en adelante LA UNIVERSIDAD], cualguier
responsabilidad que pudiera derivarse por la autorfa, originalidad y veracidad de! contenido del Trabajo de Investigacion, asl como por los
derechos de Iz obra y/o invencién presentada. En consecusncia, me hago responsable frente a LA UNIVERSIDAD y frente a terceros de
cualquier dafio que pudiera ocasionar a LA UNIVERSIDAD o a terceros, por el incumglimiento de lo declarado o qua pudiera encontrar causas
en la tesis presentada, asumiendo todas [as cargas pecuniarias que pudieran derivarse de ello. Asimismo, por la presente me comprometo
a asumir ademas todas las cargas pecuniasias que pudieran derivarse para LA UNIVERSIDAD en favor de terceros con motivo de acciones,
reclamacicnes o conflictos derivados del incumplimiento de lo declarade o las que encontraren causa en el contenido del trabajo de
investigacion. De identificarse fraude, piraterfa, plagio, falsificacion o gue el trabajo haya sido publicado anteriormente; asumo las

consecuencias y sanciones gue de mi accibn sa deriven, sometiéndome a la hormatividad vigente de 1a Universidad Nacional Hermitio
Valdizan.

5 Datos del Documento Dlgltal a Publicar: {ingrese todos los datos requeridos completos)

lngrese solo el aﬁo en e! que sustento su Traba;o de Invesngacmn {Ver.-fgue Ia Jnfarmaﬂén en el Acta de Sustemmdn) e 2024
: Mudai: ad de obtenmon R e . Tesls| X L Tesls Formato Articulo T esrs qumato Patente de lnuencldn
i de]i G;ad: Acadfmico 8 Traba & de Investi act 6n Traba]u de Suficiencia Tesis Formato I.!bru revisado por
itulo Profesional: {Marque j g Profesicnal Lo . Pares Externos
f_can)fsegun Ley Un]versftarm - e y
€N Ia que mrcad sus estudnos) : Traba;u Académicu - Otros (especifique mogiaﬂdad)
. Palabras Claver . ANSIEDAD OBSTETRICA PSICOPROFILAXIS
i (so!o se requferen 3 pafabms}
% ﬁpﬁ He_Accésb.‘_i‘Marq 2] o ¢ ~ Acceso Abierto | X | - Condicidn Cerrada .
. on X segiin correspondal. . - Con Periodo de Embargo(*) | | Fecha de Fin de Embargo: -
El Trabajo de Investigacidn, fue realizado en el marco de una Agencia Patrocinaddra? fva sea por financiamicntos de i N D 1 X
“proyectos, esquema firieiciero, beca, subvencidn u-otros; marcar con una “X en el recuadrg def costndo'seaiin Eorrespandalt o T L5 J

% Informaciondela’
| " Agencia Patrocinadora: |

El trabajo de investigacion en digital y fisico tienen los mismos registros del presente documento coma son: Denominacidn del programa
Académico, Denominacion del Grado Académice o Titulo profesional, Nombres y Apellidos del autor, Asesor y Jurade calificador tal y como
figura en &l Documento de Identidad, Titulo|comgleto del Trabajo de lnvestigacién y Modalidad de Obtencién del Grada Académico o Titulo )
Profestonal segin la Ley Universitaria con la que se inicid los estudios.

Av. Universitaria N* 601-607 Pillco Marca [ Biblioteca Central 3er piso — Repositoric Institucional
Teléfono: 062- 591060 anexo 2048 / Correo Electronico: repositorio@unheval.edu.pe
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£+\UNHEVAL RRE o | 'DI_RECCI(_')N}JE F
* 4" JUNIVERSIDAD NACIONAL || © INVESTIGACIO ﬂi
: fr

" HERMILIO VALDIZAN HEYAL

7. Autorizacidn de Publicacién Digital:

A través de I presente. Autorizo de manera gratuita a [a Universidad Nacional Hermilio Valdizan a publicar la version electronica de-este
Trabajo de investigacién en su Biblioteca Virtual, Portal Web, Repositorio Institucional y Base da Datos académica, por plazo indefinido,
cansintienda que con dicha autorizacién cualquier tercero podra acceder a dichas pdginas de manera gratuita pudiendo revisarla, Imprimirla
o grabarfa siempre y cuando se respete la autorfa y sea citada correctamente. Se autoriza cambiar el contenido de forma, més no de fondo,
para propésitos de estandarizacidn de formatos, como también establecer los metadatos correspondientes.

Firma:ék

Apellidos y Nombres: | CANO ALMERCO MARICIELO SOLANSH

' Huella pigital
- DNI; | 71781356 ) i

Firma:

Apellidos y Nombres: | YANAG PANTOJA AELIN SUSAN

. Huella Digital

DN | 75137057 e
Firma:
Apellidas y Nombres: i
T § - Huella Digital -

s DNI: i

Fecha: 28/05/2024 -
Nota:

¥" Nomodificar los textos preestablecides, conservar {a estructura del documento,

¥ Marque con una X en el recuadro que corresponde.

¥ Uenar este formato de forma digital, con tipo de letra calibri, tamafio de fuente 09, manteniendo la alineacién del texto que abserva en el modelo,
sin errores gramaticales {recuerde los maytisculas también se tildan si corresponde).

¥ La informacidn que escriba en este formato debe coincidic con la informacion registrada en los demés archivos y/o formatos que presente, tales
come: DNI, Acta de Sustentacidn, Trabajo de Investigacidn (PDF) y Declaracion Jurada.

¥ Cada uno de los datos requeridos en este formato, s de cardcter obligatario segin corresponda.

Av. Universitaria N° 601-607 Pillco Marea / Biblioteca Central 3er piso - Repositorio Institucional
Teléfono: 062- 591060 anexo 2048 f Correo Electrdnico: repasitorio@unheval.edu.pe



