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RESUMEN 

Introducción: El área de crecimiento y desarrollo ayuda a promover un 

óptimo crecimiento en los niños, con la participación de la madre como 

componente principal y necesario en la responsabilidad de mantener al niño 

sano, ya que esto ayudara a combatir la morbimortalidad infantil. Objetivo: 

Determinar la satisfacción de madres de preescolares en la atención de 

enfermería en Crecimiento y Desarrollo, Centro de Salud Pachacamac, 

2022. Metodología: Enfoque cuantitativo, descriptivo, corte transversal y 

no experimental. La encuesta se realizó en una muestra de 50 madres de 

preescolares que fueron atendidos en CRED del Centro de Salud 

Pachacamac. Resultados: El nivel de satisfacción de las madres de 

preescolares en la atención de Enfermería en CRED fue alto (54%), con 

respecto a las dimensiones, en la dimensión humana fue nivel medio (50%), 

en la dimensión técnico-científico nivel medio (60%) y nivel alto en la 

dimensión entorno (66%).  

 

 

 

 

 

 

 

 

Palabras clave: Satisfacción del usuario - atención de enfermería - 

Crecimiento y desarrollo  



 

vi 

ABSTRACT  

Introduction: The area of Growth and Development helps to promote 

optimal growth in children, with the participation of the mother as the main 

and necessary component in the responsibility of keeping the child healthy, 

since this will help combat infant morbidity and mortality. Objective: To 

determine the satisfaction of mothers of preschool children in nursing care 

in Growth and Development, Pachacamac Health Center, 2022. 

Methodology: Quantitative, descriptive, cross-sectional and non-

experimental approach. The survey was conducted on a sample of 50 

mothers of preschool children who were treated at the CRED of the 

Pachacamac Health Center. Results: The level of satisfaction of mothers 

of preschoolers in Nursing care in CRED was high (54%), with respect to 

the dimensions, in the human dimension it was medium level (50%), in the 

technical-scientific dimension medium level (60%) and high level in the 

environment dimension (66%). 
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PRESENTACIÓN 

El área de crecimiento y desarrollo ayuda a promover un óptimo crecimiento 

en los niños, con la participación de la madre como componente principal y 

necesario en la responsabilidad de mantener al niño sano. 

El objetivo de la investigación fue determinar la satisfacción de madres de 

preescolares en la atención de enfermería en Crecimiento y Desarrollo, 

Centro de Salud Pachacamac, septiembre 2022. El tipo de investigación 

fue descriptivo, no experimental, cuyo propósito fue identificar el nivel de 

satisfacción de las madres de preescolares sobre la atención de enfermería 

en el servicio de Crecimiento y Desarrollo. 

Así mismo permitió establecer estrategias en la búsqueda de una mejor 

atención que les brinda enfermería. El presente trabajo estuvo constituido 

por 5 capítulos que estuvo distribuido de la siguiente manera: 

Capítulo I: Comprende el problema conformado con el planteamiento del 

problema, objetivo, justificación, propósito. 

Capítulo II: Comprende el marco teórico conformado por los antecedentes, 

base teórica, hipótesis, variable, y definición operacional de términos. 

Capítulo III: Comprende por la metodología de la investigación conformado 

por el tipo de investigación, área de estudio, población y muestra, técnica e 

instrumento de recolección de datos, diseño de recolección de datos, 

procesamiento y análisis de datos. 

Capítulo IV: Análisis de los resultados el contenido son los resultados y 

discusión  

Capítulo V: Conclusiones y recomendaciones. Finalmente se presenta la 

referencia bibliografía, bibliografía y anexos.  
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CAPÍTULO I: EL PROBLEMA 

I.a. Planteamiento del problema  

En el mundo existen 2.100 millones de lactantes, lo que representa el 36% 

de la población mundial, está claro que es el conjunto que más aporta a las 

enfermedades en el mundo, la economía es un factor principal en los países 

medios y bajos que los niños de 2 a 5 años corren riesgo en un desarrollo 

con retraso y de padecer enfermedades, sin embargo, la población no es 

consciente de la importancia del desarrollo del niño y no exigen los 

derechos de ellos1.  

El retraso en el crecimiento de los niños es un obstáculo muy elocuente 

para el desarrollo de ellos afecta a 162 millones de preescolares, la 

Asamblea Mundial de la Salud quiere reducir dicha cifra a 100 millones para 

esto se necesita mucha inversión y acciones adicionares para que se logre 

la meta, la infancia es muy importante en los niños ya que es la primera 

base del niño de aprendizaje, participaciones, coordinación, esto se tiene 

que realizar con la prevención en los posibles retrasos del desarrollo de 

ellos2. 

A pesar de que existen avances en el área registrada que es el crecimiento 

y desarrollo del niño presenta todavía algunos puntos negativos en todos 

los países ya que hay personas que tienen falta de servicio en lo reportado 

son más de 400 mil personas que padecen de este servicio que es 

importante para el crecimiento del niño3. 

En América Latina se logró la importancia de la transformación en el 

Sistema de Salud y se comenzaron a involucrar más a fondo para lograr 

que los pacientes tengan una buena calidad de atención y que puedan verlo 

de forma positiva para el pilar fundamental en la prestación de servicios. En 

el Caribe y África la mortalidad es alta en la salud infantil, el 28 % de los 

niños son atendidos desde prenatales, el 21 % son atendidos ya cuando 

son pre escolares4. 
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Calderón5 en un estudio que realizó en Brasil menciona que la perspectiva 

de la atención a pesar del resultado del desperdicio y la ineficiencia del 

pago en salubridad laceran la seguridad de las madres en el sistema de 

salud, el 98 % de los habitantes de Brasil consideran que el procedimiento 

debería ser modificado y no solo por percepción si no por la baja atención 

asistencial que resulta en condiciones de la salud. 

Fernández, et al 6 en Ecuador el año 2016 realizaron un estudio de tipo 

descriptivo, la finalidad de esta investigación fue establecer la satisfacción 

de las Madres con las Enfermeras Pediátricas de este país. La técnica 

utilizada fue el cuestionario teniendo como resultado el 53 % de las 

progenitoras insatisfechas, el 8 % regularmente satisfecho y el 39 % 

satisfechos. La satisfacción de enfermería son indicadores que medirán la 

calidad de la atención, pudiendo verse afectados por la ausencia del 

paciente, los materiales de trabajo y la falta de recursos humanos. 

Calzabanda7 en Guatemala el año 2017 realizaron un estudio de tipo 

descriptivo, cuantitativo y de corte transversal, el propósito de esta 

investigación es determinar la satisfacción de los usuarios con la atención 

que recibe de parte del personal de Enfermería en dicho Centro de este 

país. La técnica empleada fue la entrevista y el interrogatorio teniendo 

como resultado el 71 % satisfechos por la atención y el 29 % se sintieron 

insatisfechos. De acuerdo con el agrado del beneficiario se encontró un 

porcentaje elevado en la satisfacción. 

Según la Institución Nacional de Estadística (INEI)8 en el año 2018 la 

población total en el Perú realizada por el Censo del Perú se registra 10 

millones, 338 mil en la población infantil que viene hacer un aproximado de 

32 % de la población total del Perú. 

En la Encuesta Demográfica y de Salud Familiar (ENDES - 2018)9 

manifestaron que la población menor de cinco años padece el 12.2% una 

desnutrición crónica y el otro porcentaje es en la atención de los controles 

que las madres no los llevan a sus niños esto está entro el 14 – 15 % que 
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incumplen con el incremento y formación de sus niños.  

El Ministerio de Salud (MINSA)10 brinda a los progenitores de familia en el 

área de Control del crecimiento y desarrollo (CRED) diferentes 

programaciones y actividades con el fin de desarrollar y localizar peligros 

en el estado de salubridad del infante: sea físico, psicológico, emotivo y 

colectivo. 

En la asistencia del CRED se puede ubicar en dos niveles en el primer nivel 

y también en el segundo nivel de prestación es decir el Centro o Institución 

de Salud más cercano que tiene la población el cual resuelven las 

necesidades básicas y frecuentes como una de ellas es promoción de la 

salud, prevención y rehabilitación, aquí se realizan distintas actividades que 

comienzan desde la etapa de recién nacido del niño, en sus 

inmunizaciones, combatir la anemia, medición de hemoglobina, entrega de 

sulfato ferroso, hierro polimaltosado, chispitas 12. 

CRED es parte de una intervención de salud que se le realiza al niño con 

un fin específico que es desarrollar y obtener cambios satisfactorios como 

también ayudar a identificar algunas patologías que pueden ser genéticas 

o que el niño puede adquirirlas con el transcurso del tiempo y al tener ya el 

diagnóstico se puede llevar acabó las intervenciones. 

En los niños preescolares se realiza un test de desarrollo psicomotor 

(TEPSI) dividido en tres aspectos: motricidad, lenguaje, coordinación, en el 

que se requiere conocer objetivamente la edad cronológica, como también 

peso y talla, datos que ayudan a la valoración si el niño se encuentra en 

rango normal, en riesgo o tiene algún retraso. 

Así mismo es necesario observar el carnet de vacunas para evaluar si 

cumple con el esquema de vacunación, también se debe fomentar y educar 

a la madre sobre lo importante que es llevar a sus hijos a todos sus 

controles de CRED13.  

La enfermera será la responsable de llevar acabó con el servicio de CRED 
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y debe estar preparada y actualizada con los conocimientos científicos y las 

resoluciones ministeriales a fecha, también debe reconocer los contextos 

sociocultural de cada paciente y así poder brindar una buena adaptación al 

niño como la madre y brindarle una satisfacción alta, no solo se encuentra 

alteraciones de crecimiento en el servicio de CRED, también se puede 

identificar signos de violencia, maltrato entre otros puntos negativos13. 

Chacón14 realizó una investigación en el Perú, distrito de Ate en el año 2018 

con el objetivo de establecer el nivel de agrado de las progenitoras del 

servicio brindado por la enfermera en el dispensario de CRED en el Centro 

de Salud Micaela Bastidas que tuvo como resultado 52 % un alto grado de 

satisfacción, 35 % grado medio, 13 % grado bajo. 

Luego de observar directamente en el Centro de Salud Pachacamac en el 

distrito de Pachacamac, se evidencia que debido a la pandemia se tuvo que 

dar una pausa al servicio de CRED lo cual se apertura en el mes de agosto, 

también muchas de las enfermeras tenían trabajo remoto lo cual había 

ausencia de personal pero las enfermeras de emergencia, inmunizaciones 

Covid – 19 se turnaban para poder llegar a una meta al fin de año los niños 

fueron atendidos en una carpa prestada por la municipalidad al principio por 

el motivo de evitar aglomeración y tener una buena ventilación.  

Las atenciones por la pandemia solo se le brindan a una cierta cantidad de 

niños que eran programados por citas para tener un buen diagnóstico y 

evitar aglomeración ya que en el mismo lugar se encontraba el área de 

inmunización de niños, gestantes, adultos y adultos mayores, la principal 

problemática de esta investigación es la afección de la anemia de los 10 

niños que se realizaba tamizaje de anemia 6 de ellos eran derivados a 

nutrición ya que se encontraban anémicos, niños con carnet de vacunas 

irregular, niños que padecían retraso de lenguaje entre otras afecciones. . 

Al interactuar con las madres de los niños que acuden al servicio de CRED 

manifestaron: “El espacio es muy pequeño”,” La mascarilla no deja 

entender a las enfermeras “, “Tengo miedo que mi hijo se enferme atienden 
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afuera “, “Atienden muy rápido”, A veces no saludan “ , “ Las enfermeras 

estan en el celular y atienden a los niños los internos”, “ Citan a una hora y 

atienden a los de vacunas primero”. 

I.b. Formulación del problema 

¿CUÁL ES EL NIVEL DE SATISFACCIÓN DE MADRES DE 

PREESCOLARES EN LA ATENCIÓN DE ENFERMERÍA EN 

CRECIMIENTO Y DESARROLLO, CENTRO DE SALUD PACHACAMAC, 

SEPTIEMBRE 2022? 

I.c. Objetivos 

I.c.1. Objetivo General 

Determinar el nivel de satisfacción de madres de preescolares en la 

atención de Enfermería en crecimiento y desarrollo, Centro de Salud 

Pachacamac, septiembre 2022 

I.c.2. Objetivo Específico 

Identificar el nivel de satisfacción de madres de preescolares según las 

siguientes dimensiones: 

− Humana  

− Técnico - Científico 

− Entorno 

I.d. Justificación 

Justificación Teórica 

La investigación se consideró importante para los profesionales de 

enfermería, ya que incrementó conocimientos de cómo es el agrado de las 

progenitoras, esta lo van a obtener con el servicio que brindan a sus hijos 

en el área de CRED, es importante el servicio ya que está orientado a 
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brindar una atención integral del niño y superar las expectativas de la madre 

a la atención brindada, él componente CRED está destinado a promover la 

salud física, mental y emocional del Niño para prevenir enfermedades 

prevalentes de la infancia 

Justificación Práctica  

Sirvió de aporte para ayudar a los profesionales de enfermería para 

manifestar si la atención es de buena calidad para los niños y puedan 

brindarle el apoyo en el desarrollo de su niño y en el crecimiento ya que es 

lo más importante para los niños, esto tuvo como meta verificar la 

satisfacción a las madres y disminuir muchas patologías como una de ellas 

que es la desnutrición y anemia que son las principales causas retraso en 

el desarrollo del niño. 

Para mejorar la atención, prevención del desarrollo se tienen que llevar a 

cabo algunas medidas como son las charlas educativas sobre la 

importancia del crecimiento del niño, alimentación del niño, también 

enseñarle como profesional de la salud algunas actividades para estimular 

en el desarrollo del niño y si tiene algún retraso explicarle a la madre con 

palabras legibles para que juntos a ella se pueda solucionar. 

Justificación Metodológica  

A nivel metodológico la investigación fue utilizada con un instrumento 

validado de forma nacional y modificado por el autor para evaluar el nivel 

de satisfacción de las madres sobre la atención que brindan las enfermeras 

en el Centro de Salud, el instrumento modificado permitirá evaluar las 

dimensiones mencionadas en la investigación esto servirá para que lo 

tomen en cuenta los profesionales de salud y pueda disminuir los 

problemas encontrados. 

I.e. Propósito 

Los hallazgos permitirán brindar al cuerpo de enfermería una importante 
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información que permita mejorar la atención que le brindan a los 

preescolares con el fin de lograr la satisfacción en las madres. Así mismo 

los resultados permitieron construir una base en el Centro de Salud para 

otras investigaciones, se le brindó consejería sobre la importancia que es 

el control de CRED y las inmunizaciones en sus niños. 
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CAPÍTULO II: MARCO TEÓRICO 

II.a. Antecedentes bibliográficos  

Internacionales 

Viris15 en el año 2021 elaboró un estudio de tipo cuantitativo de corte 

transversal con la finalidad de establecer EL NIVEL DE SATISFACCIÓN 

DE PADRES DE NIÑOS QUE ACUDEN AL CENTRO DE SALUD 

INFANTIL. Colombia, Sucre. La muestra fue conformada por 1654 entre los 

progenitores y la técnica utilizada fue la encuesta. Obtuvieron como 

resultado que la mayoría de los padres se mostraron satisfechos con el 

servicio recibido por los profesionales de la salud (95%) y con la ayuda que 

recibieron del mismo (91%). La mayoría de los padres indicaron que 

estaban satisfechos con la atención, especialmente con la enfermera de 

salud pública.  

Nacionales 

Ticlla16 en el año 2022 realizo un estudio de enfoque cuantitativo, 

descriptivo y transversal con el propósito de establecer LA 

SATISFACCIÓN DE LAS MADRES SOBRE LA CALIDAD DE ATENCIÓN 

RECIBIDA EN EL CONTROL CRED EN EL CENTRO DE SALUD DE 

LAJAS, CHOTA. Perú, Cajamarca. La muestra fue compuesta por 96 

progenitoras, la técnica utilizada fue la entrevista y el interrogatorio teniendo 

como resultado que el 45.8% de las progenitoras tienen un agrado alto, el 

41.7% medio y el 12.5 % es bajo. La mayoría de las madres que 

presentaron satisfacción media tuvieron entre 31 a 40 años y la mayoría de 

progenitoras que presentan satisfacción baja tiene menos de 20 años. Las 

madres de familia demostraron tener una satisfacción alta con el personal 

de enfermería, sobre tofo con el tiempo de espera para la atención y con la 

capacidad reflejada por el profesional de enfermería. 

Delgado17 en el año 2021 desarrolló una indagación de enfoque cuantitativo 
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y descriptivo con el fin de establecer EL NIVEL DE SATISFACCIÓN DE 

LAS MADRES SOBRE LA ATENCIÓN DEL PROFESIONAL DE 

ENFERMERÍA QUE ACUDEN AL CONSULTORIO DE CRED EN NIÑOS, 

JAÉN 2019. Perú – Jaén. La muestra fue integrada por 59 progenitoras que 

acudieron con sus hijos al centro de salud, la técnica empleada fue la 

encuesta y el interrogatorio teniendo como resultado la presencia de niveles 

medios de satisfacción en la dimensión humana (62.7%), técnico-científica 

(67.8%) y entorno (40.7%). Las progenitoras se encontraron medianamente 

satisfechas con la atención brindada del profesional de enfermería. 

Arteaga18 en el año 2020 elaboro una indagación de enfoque cuantitativo y 

descriptivo con el fin de establecer EL NIVEL DE SATISFACCIÓN DE LAS 

MADRES QUE ACUDEN AL CONSULTORIA DE ENFERMERÍA PARA 

EL CONTROL CRED EN NIÑOS MENORES DE 5 AÑOS, HUARIACA 

2020. Perú – Huancayo. La muestra fue integrada por 98 progenitoras que 

acudieron con sus hijos al centro de salud, la técnica empleada fue la 

encuesta y el interrogatorio teniendo como resultado que el 86.7% de las 

progenitoras se encontraron insatisfechas con la atención recibida. Las 

progenitoras se encontraron insatisfechas en la dimensión fiabilidad, 

capacidad de respuesta, seguridad, empatía y aspectos tangibles. 

Sandoval19 en el año 2020 realizo una indagación de enfoque cuantitativo 

y descriptivo con el fin de establecer EL NIVEL DE SATISFACCIÓN DE 

LAS MADRES SOBRE LA ATENCIÓN BRINDADA POR EL 

PROFESIONAL DE ENFERMERÍA PARA EL CONTROL CRED EN EL 

CENTRO DE SALUD “GUSTAVO LANATTA LUJAN-LIMA-NORTE-2019. 

Perú – Lima. La muestra fue integrada por 71 progenitoras que acudieron 

con sus hijos al centro de salud, la técnica empleada fue la encuesta y el 

interrogatorio teniendo como resultado que el 74% percibieron un nivel de 

satisfacción media, el 15% alta y el 11% baja. Las progenitoras se 

encontraron medianamente satisfechas en la dimensión humana y de 

entorno. 

Quispe y Tornero20 en el año 2018 realizaron la indagación de enfoque 
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cuantitativo, nivel descriptivo, diseño correlacional y corte transversal con 

el fin de establecer LA RELACIÓN QUE EXISTE ENTRE EL NIVEL DE 

ATENCIÓN Y EL GRADO DE SATISFACCIÓN DE LOS PADRES 

ASISTENTES AL CONSULTORIO DE CRECIMIENTO Y DESARROLLO 

DEL CLAS CONDORILLO ALTO - CHINCHA 2018. Perú – Ica. La muestra 

de la investigación es de 168 madres de familia, la técnica empleada es la 

entrevista y el interrogatorio, el resultado es que el 30,18% de los 

progenitores interrogados cree que el estándar de acogimiento familiar es 

bueno, el 51,48% la frecuencia de los cuidados y el 18,34% un grado 

inferior a diferencia del 26, 63% que muestra un agrado superior. El 56,80% 

mostró un nivel medio de satisfacción y el 16,57% se mostró insatisfecho. 

La mayoría de los progenitores informaron una satisfacción moderada. 

Minaya y Bustios21 en el año 2019 ejecutaron la indagación de enfoque 

descriptivo con el fin de establecer LA SATISFACCIÓN DE LAS MADRES 

DE NIÑOS MENORES DE 5 AÑOS CON LA ATENCIÓN DE 

ENFERMERÍA EN EL SERVICIO DE CRED EN EL CENTRO MATERNO 

INFANTIL PIEDRA LIZA-RIMAC 2019. Perú – Lima. La muestra utilizada 

fue 132 progenitoras que asistieron a la prestación, la técnica utilizada fue 

el cuestionario con la escala de Likert teniendo como resultado en 

promedio, el 48,4% de las progenitoras están satisfechas. Las que 

participan en los servicios CRED muestran un nivel medio de satisfacción 

con una alta tendencia de agrado hacia los cuidados de enfermería; en 

cuanto al tamaño, prevalece la satisfacción media. 

Los antecedentes mencionados demuestran de manera adecuado la 

satisfacción de las madres en la mayoría son resultados son 

positivos, esto hace pensar que las madres se sienten comprendidas 

por los trabajadores de enfermería que atienden a sus niños en el área 

de CRED que las madres refieren en la mayoría de los estudios que 

las atienden a la media hora de llegada y que atienden a sus hijos de 

tal manera que sienten que sus hijos están protegidos con el personal. 

Al verificar todas las investigaciones, se halló que la mayoría de los 
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estudios tiene como resultado la satisfacción media, y toman como 

referencia las dimensiones mencionadas. En tal sentido, estos 

estudios fueron de relevancia en el desarrollo de la indagación, con la 

finalidad de poner en contraste los hallazgos. 

II.b. Base Teórica 

SATISFACCIÓN 

Según Salazar22, la satisfacción es el acto de una respuesta o deseo con 

el que se responde a un reclamo, además es resolver un problema y 

satisfacer a una persona u objetivo en pocas palabras es estar satisfecho 

con algo que existe.  

Por otro lado, Chang, menciona que al medir el estado de salud de la 

persona se debe cumplir con la forma que piensa y dispone el usuario y 

familiar 23. 

Pérez24, refiere que la satisfacción es una valoración subjetiva quiere decir 

que es lo que piensa el usuario que va a conllevar al éxito, puede servir de 

elemento sustituto de las medidas objetivas más eficaces, se considera a 

la satisfacción como un indicador este se enfoca en la percepción y la 

actitud. Donabedian es uno de los investigadores más recientes que 

menciona sobre la satisfacción, que dice es un procedimiento eficaz e 

incluso un control objetivo de la calidad del servicio de salud.  

Según Donabedian25, la satisfacción es un mecanismo esencial de la 

calidad de la prestación, y una calidad fenomenal es vital para maximizar 

el beneficio del conocimiento y la tecnología pensando en el beneficiario. 

Wittaker26, tiene como definición que la actitud de la satisfacción es predecir 

de forma positiva y a veces de forma negativa, para obtener una respuesta 

de esto el usuario va a estar relacionado al lado positivo de cómo lo 

atenderá a su niño la enfermera y si la enfermera no lo atiende bien él va a 

pensar de forma negativa esto va a depender de la técnica, eficiencia, 
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actitud que le brinda la enfermera en el trabajo. 

Jiménez 27, tiene como concepto a la satisfacción como un acuerdo con la 

expectativa del paciente y su experiencia; tiene factores individuales que 

influyen la satisfacción como el género, edad, el estado de salud y la 

cantidad de pacientes. 

La Real Academia Española28, manifiesta que no se puede hablar de la 

satisfacción si no se habla de calidad, es por eso que se nombran en ciertos 

conceptos. La propiedad o conjunto de propiedades.  

Asimismo, Álvarez29 afirma un estándar científico-técnico para la 

satisfacción de los profesionales y los usuarios, es decir, aborda aspectos 

tanto técnicos como metodológicos. 

Satisfacción del usuario- madre 

Farley30, define los resultados son expresados por usuarios para manifestar 

la salud y satisfacción con la calidad de la atención brindada. La 

satisfacción de los ciudadanos es una forma de medir la atención que 

reciben cuando visitan un centro de salud, además pueden responder a la 

atención que reciben. 

Lyu31, demuestra que las diferentes satisfacciones en contextos sociales 

están influenciadas por los hábitos de los diversos grupos de la sociedad. 

Depende de los deseos de los usuarios y de la idoneidad del servicio para 

ellos, y dependerá de cómo el servicio de salud aborde los problemas del 

servicio prestado. 

Santana32, menciona que para satisfacer a los usuarios se necesita 

tolerancia, creación, compromiso, perspicacia, interacción con el paciente, 

respeto y competencia, entre otros. Si un experto valora estos puntos, 

puede prestar una atención positiva. 

Quispe33, por otro lado, refirió que la forma correcta es que el usuario juzgue 

y califique el nivel de servicio de salud del cual está ofrecido por el 
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trabajador logra ser muy beneficioso como útil esto es un resultado muy 

importante para determinar si el servicio de salud tiene una buena calidad. 

Sihuin, et al34, manifiestan que si el experto de salud lograr influir en el 

agrado del usuario, el usuario acepta los siguientes puntos: 

- El usuario si quiere que le brinden atención el decide el lugar donde 

recibirlo. 

- Si está de acuerdo con pagar los servicios por los cuales él va a 

recibir. 

- Seguir las indicaciones que el personal les va a brindar. 

- El paciente tiene que retornar a las instalaciones. 

- El usuario es él recomienda el sitio. 

El usuario debe estar informado sobre la prestación que le deben ofrecer y 

recibir las entidades de salud, de lo contrario no tendrá una visión de la 

atención que debe recibir y se conformará o quedará satisfecho con recibir 

un mal servicio34. 

Berrios35, Sabe que los usuarios tienen muchas posibilidades para elegir 

entre los servicios médicos que se ofrecen. Cuando se brinda un trato 

cariñoso y adecuado, se satisface con éxito la necesidad y el usuario se 

sentirá satisfecho, dando retroalimentación positiva y destacando el sitio. 

Rojas y Silva36, comentan que las reclamaciones sirven para que el estado 

y las prestaciones de salud vean los factores negativos de lo que el 

profesional está brindando y poder resolver para que las fuentes de 

información evalúen la eficacia de cuidado prestada según el tipo de 

atención que para los autores hay son: Atención primaria o especialista 

para diversos requerimientos por eso en los centros de salud se encuentra 

libro de reclamaciones lo que esto hará corroborar y comprobar si tienen 

alguna eficacia . 

Vilca37, menciona que dominar el análisis de la calidad de la atención desde 

diferentes enfoques desde el punto de vista del usuario debe abordar la 



 

28 

satisfacción del responsable de realizar las tareas con un propósito y 

generar agrado. Con recursos humanos y profesionales de la salud que 

brindan servicios sociales. 

Sifuentes38 habla que desde el ámbito socio profesional, los profesionales 

de enfermería ahora tienen nuevas perspectivas, y destacó el nuevo trabajo 

de los nuevos procedimientos como deberes y puestos de trabajo.  

Dimensiones de la satisfacción 

Según Olivos39, los componentes de agrado son: 

Humana 

Respectivo a la conducta humanística de la prestación que con un factor 

esencial en el área de salubridad. En otras palabras, en el área de salud 

tiene una relación con la muestra de emociones que recibe el profesional 

con el usuario teniendo en cuenta.  

- Respetar los derechos  

- Gentileza  

- Información completa, precisa y oportuna 

- Utilidad manifestada en el sujeto  

- Ética39 

Para Guevara40, La dimensión humana es el respeto al usuario como 

individuo, con base en las características del cuidado de enfermería, la 

clave es la comprensión y para ello es necesario comprender y atender al 

sujeto, familiares y determinados sectores de la sociedad. 

Hernández41, anuncia que los enfermeros deben de intervenir en la ayuda 

del individuo y con el enfrentar la situación, ayudar a mantener al paciente 

y familia para que se sienta el preparado de tener una vida saludable y un 

estilo de vida positivo, por lo que se debe saber que el profesional de 

enfermería debe estar desde el momento de la fecundación del niño y darle 

educación y orientación de cómo la madre debe tener el estilo de vida para 
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que su niño no tenga ningún riesgo.  

Doño42, explica que en la teoría del cuidado de Watson se refiere diversos 

conceptos en la atención que pueden manifestar de forma segura y 

ejercitado de manera interpersonal cuando todo está de forma positiva la 

salud del niño o paciente estará bien y por ende las condiciones de la madre 

o cuidador. 

Técnico - Científico 

Villalba43, refiere que la capacidad que tendrá el profesional de enfermería 

para abordar algún problema en la salud utilizando conocimientos, esto 

dependerá de la habilidad que aplicara al momento de atender ya que no 

siempre el que más presta el servicio es el que más sabe. 

Según el MINSA44 con las características básicas son: La eficacia se refiere 

al rendimiento; cambios y efectos sobre el estado de salud de la población 

del estudio; la efectividad del logro de metas en la prestación de servicios 

de salud mediante la correcta aplicación de normas; la eficiencia es el buen 

uso de los recursos estimados para lograr la respuesta deseada; la 

continuidad es la interrupción de la prestación del servicio; la forma segura 

en que el profesional de la salud brinda servicios, define la estructura y los 

procedimientos de atención, maximiza los beneficios y minimiza los riesgos 

para la salud del infante44.  

Entorno 

MINSA44 refiere que la implicancia para un nivel elemental de bienestar, 

decoración, pulcritud, disposición, intimidad y el mecanismo de familiaridad 

es de acuerdo con la prestación que le brinde la institución en el servicio. 

Vásquez45 menciona que la aptitud que la institución debe optimizar los 

beneficios que aporta al confort. La higiene se refiere a una impresión de 

remedio de la incomodidad, un estado de paz y alegría o cualquier 

sentimiento que haga que la progenitora y el niño se sientan satisfechos. 
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Para que el entorno sea adecuado existen cuatro contextos: la 

ambientación, que hace referencia a la instalación donde se realiza la 

atención; la limpieza, que consiste en la instalación donde se recibe al niño 

y se le brindara la atención debe encontrarse en orden, con buena 

iluminación, ventilación y limpieza e higiene; la privacidad, que constituye 

un derecho  que tiene todo paciente sin importar la edad y tomar una 

prestación de manera exclusiva y cortés en cada momento45. 

Rol del cuidador 

Chinchay y Cruz46, refieren que las madres son las principales cuidadoras, 

ante todo en los iniciales años de existencia del infante ya que es el 

momento donde el niño es más débil y depende de los cuidados de ella le 

ofrecen enseñanzas, juegos, estimulaciones que facilitaran en la 

maduración en toda fase que cruza, se brinda una cordialidad hacia la 

madre, en la actualidad las madres de familia trabajan por el bien de la 

economía familiar y aparte de cuidar a sus hijos también llevan dinero a su 

casa. 

Leonor47, explica que los progenitores son responsables de proporcionar a 

los infantes alimentos, ropa, protección, seguridad y educación. En cuanto 

a la formación del carácter y la transmisión de la cultura, es deber primordial 

de la familia atender las necesidades psicológicas del sujeto de respuestas 

emocionales, que le permitan interiorizarse y adaptarse. De acuerdo con 

los elementos centrales de la personalidad del infante, por lo tanto, la familia 

también está convencida de la formación del él.  

El esencial factor que afecta el crecimiento y la formación del infante. La 

persona, la sociedad y cualquier formación, representa que tenga una 

mayor influencia educativa en el individuo debido que es una organización 

intermedia. La familia puede entenderse como una institución de 

integración, cooperación e interdependencia, unida por el cariño de sus 

miembros42. 
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 Las funciones principales son: brindar apoyo económico, admitir la 

interrelación entre el infante, progenitor, ambiente y formación psicológica 

en pocas palabras deben influir en todos los periodos de crecimiento de él. 

Los progenitores asisten en el avance y madurez de sus niños42.  

Aspectos conceptuales sobre salud del niño en el Perú 

La INEI48, refiere que la salud infantil en esta última década ha ido 

mejorando, pero todavía persiste con algunos problemas como diarrea 

infantil, niveles de cambio en la vacunación, también diferentes 

significativos por el nivel educativo, economía o domicilio tanto sea urbano 

como rural y regiones de la nación que una de las causas más grandes es 

la desnutrición y anemia. La tasa de muertes infantiles está estrechamente 

vinculada con el estilo de vida del niño, contaminación y modelos de cultura 

que van a determinar.  

El Plan Nacional de Acción por la Infancia y la Adolescencia (PNAIA)49, hizo 

recientemente investigaciones que demostraron la prevalencia de la 

formación en la inicial infancia a razón al desarrollo de lo cognitivo, 

temperamento y conducta colectiva. Por consiguiente, se les debe brindar 

a los niños que tengan oportunidades y sean buenas para su crecimiento y 

desarrollo adecuado, el MINSA ha establecido la supervisión del infante 

saludable que se ejecuta en las entidades de salud pública o centros 

privados a este lugar el niño asiste a los 6 años de edad.  

A través de periodo se le examina al niño el crecimiento y se le previene las 

enfermedades. El control del niño sano evita enfermedades respiratorias 

agudas, diarreicas que van a poner en riesgo al niño. De acuerdo a la 

Encuesta Demográfica y Salud Familiar ENDES, en el año 2011 el 47.3% 

de infantes con menos de 36 meses mantuvieron una inspección de 

desarrollo y formación completa para su tiempo, en el año 2007 y 2011 se 

aumentó la cantidad de los habitantes que accedió al área de CRED49.  

Se consideró tomar la Norma Técnica de supervisión de Desarrollo y 
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Formación que son hechas por el MINSA y el Colegio de Enfermeros del 

Perú para una buena calidad de prestación de salubridad y el PNAIA 2012-

2021. La supervisión es una actividad regular y periódica para evaluar el 

crecimiento y desarrollo de un niño con el fin de detectar rápidamente 

cambios y riesgos para la salud del niño. Según la Normatividad, debe 

hacerse hincapié en la medida del peso y talla del niño con el logro de sus 

habilidades en el desarrollo 50.  

Servicio de CRED  

Mellado51, comunica que el servicio de CRED es la zona donde realizan los 

expertos de enfermería actividades periódicas con el fin de alertar cómo va 

la salud del niño; como también detecta alteraciones, trastornos y riesgos 

para facilitar intervenciones muy rápidas para disminuir riesgos. 

Objetivos del componente de CRED  

- Se trata de establecer altos estándares de procedimientos para 

evaluar a los niños entre las edades de dos y cinco años.  

- fomentar el crecimiento y el desarrollo tempranos de los infantes de 

dos a cinco años con un enfoque en los derechos, el 

multiculturalismo y la equidad. 

- Ayudar a reducir la desnutrición y la prevalencia de trastornos del 

desarrollo psicomotor en niños de dos a cinco años mediante la 

identificación de factores de salud, nutrición, educación e 

intervención oportuna de los infantes.  

- Fomentar la lactancia materna exclusiva hasta los dos años y la 

alimentación completa. 

- Fomentar un corrector trato. 

Esto es elaborado por los expertos de salud que está apto, tiene 

sentimientos y conductas apropiadas, debe tener en cuenta las 

capacidades de la familia y respetar su cultura49. 
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Crecimiento  

Maque52, expone que el crecimiento va de la mano con el peso y la talla del 

niño este es un cambio que va a realizar periódicamente en el físico de él 

que aparecerán según la edad esto empieza de la vida intrauterina. 

Según la Organización de los Estados Iberoamericanos (OEI)53, refiere que 

el procedimiento que aumentó la masa del cuerpo de un ser vivo se origina 

de una célula llamada hiperplasia, esto lo dice en la Guía para la prestación 

completa del infante, lo cual va a estar en el proceso regulando los factores 

nutricionales, socioeconómicos, culturas, emocionales en especial en lo 

genético. El crecimiento y el desarrollo van de la mano con la alimentación, 

el factor de salubridad del infante y carácter de existencia de él y su familia 

tanto como los componentes está el crecimiento que pueden ser 

prevenidos o tratados. 

Evaluación del crecimiento 

Es el fragmento de un taller integral que va como un eje cerca de las 

actividades de la promoción, prevención, recuperación y rehabilitación. La 

UNICEF, para la evaluación de la niñez usa como evaluador a la 

antropometría que es una técnica empleada para la valoración del 

desarrollo, esto luego se verifica en las dimensiones fisiológicas y en la 

estructura universal del organismo del niño las medidas más importantes 

es el peso y talla esto va proporcionan información para identificar 

anomalías en el crecimiento y brindar algún seguimiento con la madre54. 

Indicadores antropométricos 

El INEI48 en el Manual de Antropometría indica las medidas correctas que 

ayudarán a los profesionales de enfermería a conocer el estado nutricional 

en el que se encuentra el niño. En el caso de la medida de peso y talla va 

a permitir obtener medidas de alta calidad y ayudarán a seguir con el 

diagnóstico nutricional en los indicadores de medidas se tiene a: 
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Peso para la edad (P/E) 

Esta es la principal ventaja de no tener que medir la estatura, y también 

existe la desventaja de no diferenciar entre niños desnutridos o promedios, 

así como niños con sobrepeso, o niños bajos y bien nutridos48. 

Peso para la talla (P/T) 

Este indicador permite diagnosticar desnutrición o sobrepeso en niños, 

independientemente de su edad. La principal limitación es el grado de 

dificultad y la magnitud del error asociado con el altímetro48. 

Peso talla para la edad  

Va a permitir valorar si presenta un atraso en el desarrollo que 

universalmente se coliga a la deficiencia nutricional por algunos periodos 

largos y en algunos casos difíciles del desarrollo. Los avances que hace en 

el niño, la talla no es repentina si no van aumentando de poco en poco en 

el peso lo mismo48. 

Desarrollo  

Speranza55 refiere que el proceso en el que las especies vivientes 

conseguirán gran cabida practica sobre madurez que hará la persona es 

influenciado de forma genética, biológico, psicológico, sexual y nutricional. 

TEORÍA DE ENFERMERÍA 

Teoría del cuidado humano de Jean Watson  

En esta teoría presentan diversas definiciones sobre la atención humana 

que están basándose en los elementos esenciales entre ellas están: (i) 

Interacción enfermera-paciente. 

Para Watson, el cuidado de las personas va de la mano de los valores, la 

voluntad y el compromiso, esta teoría se basa en el conocimiento y los 

procedimientos de cuidado, y las enfermeras son las protectoras de los 

pacientes en el estado de mejora y preservación de la humanidad. (ii) 
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Campo fenomenológico: Expresa lo correspondiente de la persona en su 

experiencia humana en este abarca los sentimientos, sensaciones, 

pensamientos y creencias.  

Relación de cuidado transpersonal: Para Jean Watson las relaciones 

interpersonales de cuidado se caracterizan por la obligación moral del 

enfermero de proteger y promover la dignidad humana, es decir, de 

demostrar preocupación por el bienestar del usuario. (iv) Momento del 

cuidado: El cuidado se brinda en todo momento con todo el colectivo de 

salud, pero en especial la enfermera es la que está en todas las ocasiones 

del usuario es la que apoya de manera sentimental como física56. 

Las enfermeras tienen un rol importante y es la promoción y la prevención 

para poder llegar acabo con esto en el caso del servicio de CRED 

motivando a las madres y explicarles lo importante es que sus hijos acudan 

a este servicio ya que puede prevenir algún retraso o evitar alguno. En la 

actualidad lo que una enfermera del servicio de CRED quiere llevar a cabo 

es que disminuya los riesgos que existen como es la desnutrición, retrasos 

psicomotores, lenguaje entre otros. 

Las enfermeras para evitar esto debe empezar con la satisfacción de las 

madres ya que ellas al ver que la atención que le brindan a sus niños, la 

preocupación que demuestran, el ambiente, sensibilidad,  respeto si todo 

esto es de forma positiva para ellas asistirán sin falta a ningún control y se 

podre evitar los riesgos y los retrasos en los niños, esto ayudara a 

proporcionar el bienestar en ellas y se mantendrá como compromiso la 

mejora en la atención que se les brindara en el servicio de CRED . 

II.c. Hipótesis 

No corresponde por ser estudio descriptivo. 

Hernández57 manifiesta que en las investigaciones de tipo descriptivo es 

común que no se encuentre hipótesis ya que esta es una suposición hecha 

a partir de unos datos que servirá para una argumentación es decir es de 
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forma de afirmación concreta eso quiere decir cuando se quiere poner 

aprueba una teoría ese es el motivo por el cual este estudio no tiene 

hipótesis. 

II.d. Variable 

Satisfacción de madres de preescolares 

II.e. Definición Operacional de Términos  

Satisfacción: La satisfacción es sensación de las madres cuando se 

cumple un hecho o una acción importante para la persona, esto quiere decir 

que es el bienestar o placer en el estado de ánimo de ella.  

Madre: Es la etapa de la mujer la cual con el tiempo del crecimiento su 

sistema reproductor va a madurar y va a poder dar a luz a un ser humano, 

es una sensación de sentimientos y emociones muy fueres que las madres 

sienten al momento de que sienten el apego del pecho de ellas contra su 

hijo. 

Preescolar: Es una de las etapas de la vida del cual está entre los 2 a 5 

años, donde el niño está desarrollando sus emociones, lenguaje y 

psicomotricidad es la etapa más importante ya que es donde ellos pueden 

experimentar y jugar al mismo tiempo. 

CRED: Es el servicio donde acuden los recién nacidos hasta los 5, años y 

son ayudados por los expertos de salud para evitar retrasos y riesgos en la 

salud del niño. 

Enfermería: Conjunto de estudios para el cuidado humanizado, enfermería 

es la profesión del cuidado ya que es la prestación de servicios al humano 

desde que se fecunda hasta la expiración humana.  
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CAPÍTULO III: METODOLOGÍA DE LA INVESTIGACIÓN 

III.a. Tipo de estudio 

La investigación que se realizo es de enfoque cuantitativo, de método 

descriptivo de corte transversal y no experimental. Para Hernández57, en la 

materia del procedimiento de cuantificación, el muestreo, la recopilación y 

el análisis de información son etapas que ocurren casi simultáneamente, el 

método descriptivo tiene como objetivo identificar los rasgos, cualidades y 

rasgos de una persona en otras palabras, solo buscan medir o recopilar 

datos de forma independiente o en grupo acerca de las variables a las que 

hacen referencia. 

III.b. Área de estudio 

El presente estudio se realizó Centro de salud Pachacamac se localiza en 

la Avenida Colonial S/N con Castilla distrito de Pachacamac tiene una 

referencia estar a unas cuadras del pasaje de los Incas. El Centro atiende 

diferentes especialidades como nutrición, laboratorio, farmacia, medicina 

general, obstetricia, CRED, inmunización, emergencia 24 horas, en la 

actualidad también está apoyando con las inmunizaciones y pruebas de 

Covid- 19, entre otros servicios que brindan, asisten una gran demanda de 

pacientes, en específico las madres que acuden con sus hijos al servicio de 

crecimiento y desarrollo. 

III.c. Población y muestra 

La población del presente trabajo estuvo constituida por 150 madres de 

preescolares que son atendidas en el servicio de crecimiento y desarrollo 

del Centro de Salud Pachacamac. Asimismo, la muestra estuvo constituida 

por 50 madres siendo una muestra no probabilística seleccionada por 

conveniencia ya que por motivo de la pandemia la atención es por citas, sin 

embargo, se aseguró que las madres cumplieran con los criterios de 

inclusión. 
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Criterios de inclusión: 

- Madres mayores de 18 años. 

- Madres de niños preescolares 

- Madres que asistieron al servicio de CRED de manera continua. 

Criterios de exclusión: 

- Madres que asisten con sus niños por primera vez 

- Madres menores de 18 años 

- Madres que posean infantes mayores de 5 y menores de 2 años  

III.d. Técnica e instrumento de recolección de datos 

Para la obtención de los datos de esta investigación se empleó por lo mismo 

que se permitió identificar las tres dimensiones evaluadas en la 

identificación de la satisfacción de las madres sobre la atención que brinda 

enfermería en el área de CRED. 

El cuestionario fue modificado por la autora del proyecto, constara de 25 

interrogaciones, en la cual cada una de ellos tiene como opciones de 

respuestas SIEMPRE con puntaje (2), A VECES puntaje (1) y NUNCA 

puntaje (0)58. 

 

Para la medición de la variable se utilizó la escala de Stanones y la 

campana de Gauss considerando que el puntaje total del instrumento es de 

50 puntos:  

- Satisfacción alta : 40 - 50 puntos  

- Satisfacción media : 28 - 39 puntos 

- Satisfacción baja : 0 - 27 puntos 

Esta entrevista tuvo como tiempo de recolección de datos de 15 días y a la 

hora de la entrevista 20 minutos por persona. Según la escala de Likert 
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corresponden a lo siguiente50:  

- Nunca : 0 

- A veces : 1 

- Siempre : 2 

 

El instrumento estuvo dividido en dos partes, uno fue la entrevista, donde 

se buscó conocer la información general como origen, la edad de tanto de 

la progenitora como de su hijo, regularidad con la que acude, nivel de 

formación de la progenitora y fecha de nacimiento del infante; y la otra fue 

el cuestionario SERVQUAL que fue adecuado para el nivel de satisfacción 

en la atención en el área de CRED que fue validado por 5 jueces expertos 

que estuvieron compuesto por enfermeras entendidas en el tema. 

 

III.e. Diseño de recolección de datos  

Teniendo en cuenta la naturaleza del problema y los objetivos del estudio 

se presentó una solicitud dirigida a la DIRIS Lima Sur por mesa de partes 

virtual para que autorice la recolección de datos. Una vez aceptado el 

permiso se organizó una sala vía Zoom donde se encontraban varios 

expositores y jueces al finalizar la presentación del proyecto de tesis, ellos 

realizan una serie de preguntas con la finalidad de la aceptación o rechazo, 

este proyecto fue aceptado y se recogió la carta del permiso en la DIRIS 

LS sede Barranco.  

Luego de obtener el permiso, se acudió al Centro de Salud Pachacamac 

para solicitar a la dirección la autorización necesaria para realizar las 

encuestas a las madres. Después, se presentó a las Licenciadas a cargo 

el motivo por el cual se asistió en el servicio de CRED. Luego, se empezó 

con el saludo y la presentación a las madres; se explicó el motivo de la 

investigación y se solicitó su participación del estudio previo consentimiento 
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informado. 

Durante la investigación, se tomaron en consideración los sucesivos 

principios éticos del Informe de Belmont.  

Una es la justicia, por la cual todos los colaboradores fueron tratados de 

manera justa e igualitaria sin discriminación durante todo el proceso de 

investigación.  

La confidencialidad donde todos los datos se manejaron de forma 

confidencial y no se comunicó a nadie fuera del estudio. Los resultados no 

mostraron ninguna información personal porque estuvo encriptado, Por lo 

tanto, los participantes no pueden ser identificados. 

La beneficencia donde la información que se obtuvo de la evaluación fue 

mostrada al Centro médico para llevar a cabo los puntos negativos y 

mejorar la atención brindada por el personal de enfermería de crecimiento 

y desarrollo. Al final del proceso de recolección de datos, cada participante 

recibió una publicación elaborada por el Ministerio de Salud.  

La no maleficencia donde no hay riesgo en la competencia y no habrá 

riesgo para los colaboradores  

Autonomía en la investigación se utilizó el consentimiento informado, los 

participantes tienen la capacidad de actuar libre y conscientemente, sin 

condicionantes externos.  

III.f. Procesamiento y análisis de datos  

Para el procesamiento de datos se desarrolló los siguientes criterios: 

- Codificación de variables; se clasificó y codificó los ítems previo 

vaciamiento de datos. 

- Asignación de puntaje de información: fueron clasificados y 

ordenados manualmente.  
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- El procesamiento se utilizó el software estadístico Microsoft Excel 

2016. La producción de la tabla de la matriz fue la que almacenó 

los datos recolectados. 

- Para la categorización de la información se distribuyó en 

porcentajes y frecuencias mediante de tablas. También para la 

exposición de datos de los resultados se realizaron tablas de 

frecuencia, porcentaje y gráficos fue realizada con SPSS. 

Para el análisis de datos se aplicó la estadística descriptiva, análisis 

porcentual para obtener los resultados de la investigación tomando en 

cuenta el cuestionario de satisfacción que se realizara en las madres 2 a 5 

años que asisten al servicio de CRED.  
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CAPÍTULO IV: ANÁLISIS DE LOS RESULTADO 

IV.a. Resultados  

Tabla 1.    

Datos generales de las madres de preescolares en la atención de 

Enfermería en crecimiento y desarrollo, Centro de Salud 

Pachacamac, septiembre 2022 

Datos general Categoría Frecuencia Porcentaje 

Edad 

18-26 años 28 56,0 

27-35 años 17 34,0 

36-45 años 5 10,0 

Procedencia 

Costa 38 76% 
Sierra 7 14% 
Selva 3 6% 
Venezuela 2 4% 

Grado de 
instrucción  

Analfabeta 6 12% 
Primaria 3 6% 
Secundaria 34 68% 
Técnico 5 10% 
Estudios superiores 2 4% 

Frecuencia con la 
que asiste a 
CRED 

A veces 18 36,0 

Siempre 32 64,0 

Edad del niño 

2 años 15 30,0 

3 años 16 32,0 

4 años 13 26,0 

5 años 6 12,0 

Las madres de los preescolares tienen edades en su mayoría 18 – 26 años 

56 % (28), la mayoría son procedentes de la costa 76% (38), en cuanto al 

grado de instrucción los estudios, la mayoría de las participantes estudiaron 

secundaria 68 % (34), la asistencia que frecuentan las madres resultó de 

siempre 64 % (32) y tienen a sus niños la mayoría de 3 años 32 % (16).  
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Gráfico 1. 

Nivel de satisfacción de madres de preescolares en la atención de 

Enfermería en crecimiento y desarrollo, Centro de Salud 

Pachacamac, septiembre 2022 

 

 

Las madres de los preescolares tienen un alto nivel de satisfacción sobre 

la atención de enfermería, ello se evidencia con el 54% (27) siendo alto, 

siguiendo del nivel medio con el 34% (17) y el nivel bajo con 12% (6). 
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Gráfico 2. 

Nivel de satisfacción de madres de preescolares en la atención de 

Enfermería en crecimiento y desarrollo, Centro de Salud 

Pachacamac, septiembre 2022, según  

dimensión humana 

 

 

Las madres de los preescolares tienen un nivel de satisfacción sobre la 

atención de enfermería según dimensión humana el 50% (25) es media, 

siguiendo del nivel alto con 36% (18) y el nivel bajo con 14% (7). 
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Gráfico 3. 

Nivel de satisfacción de madres de preescolares en la atención de 

Enfermería en crecimiento y desarrollo, Centro de Salud 

Pachacamac, septiembre 2022, según  

dimensión técnica – científico 

 

 

Las madres de los preescolares tienen un nivel de satisfacción sobre la 

atención de enfermería según dimensión Técnico – Científico, representado 

por el 60% (30) es medio, siguiendo con el nivel alto 26% (15) y el nivel 

bajo con 14 % (5). 
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Gráfico 4. 

Nivel de satisfacción de madres de preescolares en la atención de 

Enfermería en crecimiento y desarrollo, Centro de Salud 

Pachacamac, septiembre 2022, según 

dimensión entorno 

 
 

 

Las madres de los preescolares tienen un nivel de satisfacción sobre la 

atención de enfermería según la dimensión entorno 66% (33) es alto, 

siguiendo del nivel medio con 28% (14) y el nivel bajo con 6% (3). 
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IV.b. Discusión 

El presente trabajo de investigación tuvo como objetivo principal determinar 

el nivel de satisfacción de madres de preescolares en la atención de 

Enfermería en crecimiento y desarrollo, Centro de Salud Pachacamac, 

septiembre, 2022. Para ello, se procedió a la aplicación de un cuestionario 

a las madres de preescolares que son atendidos en el servicio de 

crecimiento y desarrollo del Centro de Salud Pachacamac. Los hallazgos 

se explican a continuación, los cuales fueron contrastados con los estudios 

previos y las teorías existentes sobre la variable principal.  

Mediante el trabajo de campo se logró evidenciar a través de los datos 

generales que las madres de los preescolares investigadas la mayoría de 

ellas son madres jóvenes entre 18 – 26 años 56 %, el 34 % son madres 

adultas jóvenes entre 27 y 35 años y el 10 % son madres adultas de 36 y 

45 años, siendo en su mayoría procedentes de la costa del Perú el 76%, 

sierra un 14%, selva 6% e inmigrantes del país de Venezuela el 4% 

En cuanto al grado de instrucción en su mayoría cursaron secundaria 68%, 

analfabetas 12%, técnico 10%, primaria 6% y estudios superiores 4%; la 

asistencia que frecuentan las madres al servicio de CRED es de siempre 

64 % y a veces con 36%, la mayoría de madres sus niños tienen 3 años de 

edad con 32% siguiendo 2 años con 30%, 4 años 26% y 5 años 12%. Esto 

quiere decir que en la actualidad la mayoría de niños atendidos han nacido 

durante la pandemia y son madres jóvenes que necesitan que el personal 

de salud promocione la planificación familiar. 

Según la mayoría de madres de los preescolares encuestadas manifiestan 

un alto nivel de satisfacción 54% sobre la atención de enfermería recibida, 

también se evidenciaron nivel medio 34% y bajo con 12%. Tales hallazgos 

coinciden con la investigación de Ticlla16, quien identificó que el 45.8% de 

las progenitoras presentaron un grado alto de satisfacción, el 41.7% medio 

y en el 12.5 % fue bajo.  
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Ello significa que las madres de familia demostraron tener una satisfacción 

alta con la atención recibida por el personal de enfermería, sobre todo con 

el tiempo de espera para la atención y con la capacidad reflejada por el 

personal de enfermería. También, se identificó coincidencias con el estudio 

de Viris15, donde se determinó que la mayoría de los padres se mostraron 

satisfechos con el servicio recibido por los profesionales de la salud 95% y 

con la ayuda que recibieron del mismo 91%. 

Sin embargo, se encontraron discrepancias con algunos estudios 

nacionales. Uno de ello es la investigación de Sandoval19, quien identificó 

que el 74% de las madres percibieron un nivel medio de satisfacción con la 

atención de enfermería brindada en el control CRED, en el 15% fue alta y 

en el 11% baja. Por su parte, Minaya y Bustios21 evidenció que el nivel de 

satisfacción con la atención de enfermería en el servicio de CRED fue 

medio 48.4%, seguido de un nivel alto 45.5%.  

También, en la investigación de Quispe y Tornero20 se identificó que el 

56.8% de los padres de familia presentaron satisfacción moderada con el 

servicio recibido en el consultorio de CRED, mientras que el 16.57% se 

mostraron insatisfechos. Al respecto se puede mencionar que las 

características sociodemográficas de las madres como el grado de 

instrucción y la edad pueden influir en el nivel de satisfacción con la 

atención recibida. 

Por su parte, Arteaga18 halló que el 86.7% de las progenitoras se 

encontraron insatisfechas con la atención recibida durante el control CRED 

en sus hijos, es decir, manifestaron estar insatisfechas en la dimensión 

fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad, empatía y aspectos 

tangibles.  

Ello significa que la experiencia de los padres puede determinar una amplia 

gama de necesidades de atención de enfermería, lo que puede sustentar 

la presencia de niveles bajos de satisfacción, a comparación de los 

evidenciado en el presente estudio. 
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Respecto al nivel de satisfacción sobre la atención de enfermería según la 

dimensión humana, se logró identificar que las madres de los preescolares 

tienen un nivel de satisfacción medio representado por un 50%, alto 36%, 

bajo 14%. Tales hallazgos difieren con lo evidenciado en el estudio de 

Sandoval19, quien identificó que las madres de familia presentaron un grado 

medio de satisfacción en la dimensión humana.  

También, en el estudio de Delgado17 se evidenció que el 62.87% de las 

madres se encontraron moderadamente satisfechas en la dimensión 

humana, siendo el nivel que más predominó en el estudio. Al respecto, es 

importante enfatizar que la dimensión humana hace referencia a la 

conducta humanística de la prestación de servicios, considerada un factor 

importante en el área de la salud.  

En efecto, la atención de enfermería debe involucrar la dimensión humana, 

tomando en cuenta aspectos como la empatía, comprensión, 

comunicación, respeto, entre otros. Tales características se identificaron en 

el presente estudio, pues las madres de familia afirmaron que el profesional 

de enfermería tuvo un trato de respeto hacia el preescolar y a ella misma 

durante la consulta; además, indicaron que la enfermera mostró 

importancia hacia los problemas de conducta que tuviera el preescolar y 

buscó la forma adecuada de transmitir información sobre la salud del niño.  

Además, la comunicación efectiva entre las familias y los proveedores de 

atención médica es esencial para establecer una relación de confianza 

mutua, minimizar el conflicto y mejorar la satisfacción de los padres con el 

cuidado.  

En relación con el nivel de satisfacción sobre la atención de enfermería 

según la dimensión técnico-científico, se logró identificar que el 60% de las 

madres de los preescolares presentaron satisfacción media, siguiendo con 

la satisfacción alta con 26 % y baja con 14%.  

Ello significa que las progenitoras estaban satisfechas con la información 



 

50 

brindada por el profesional de enfermería sobre la salud del niño; indicando 

que tenían los conocimientos y las habilidades necesarias para el 

desempeño de sus funciones. Sandoval19, quien identificó que las madres 

de familia presentaron un grado medio de satisfacción en la dimensión 

técnico-científico.  

También, en el estudio de Delgado17 se evidenció que el 67.8% de las 

madres se encontraron moderadamente satisfechas con la atención 

recibida según la dimensión técnico-científico, siendo el nivel que más 

predominó en el estudio.  

Estos factores pueden generar mayores expectativas de los padres hacia 

los equipos de enfermería. Una disparidad entre las expectativas de los 

padres y la atención que realmente reciben se traduce en una puntuación 

más baja en la evaluación de la satisfacción con los servicios. Además, el 

desarrollo de la competencia de cuidado de los padres a medida que el niño 

crece y el proceso de adquirir experiencia, también relacionado con la 

enfermedad, implica una mayor evaluación de los servicios. 

De acuerdo con el nivel de satisfacción sobre la atención de enfermería 

según la dimensión entorno, se evidenció que el 66% de las madres de los 

preescolares presentaron satisfacción alta, la satisfacción media estuvo 

representada por el 28%, y baja por el 6%. Tales hallazgos difieren con lo 

evidenciado en el estudio de Sandoval19, quien identificó que las madres 

de familia presentaron un grado medio de satisfacción en la dimensión 

entorno. 

Así mismo, en la investigación de Delgado17 se evidenció que el 40.7% de 

las madres se encontraron moderadamente satisfechas con la atención 

recibida según la dimensión entorno, siendo el nivel que más predominó en 

el estudio. Estas discrepancias se pueden relacionar a las diferentes 

características sociodemográficas presentadas en cada muestra analizada. 

Para Watson el cuidado se caracteriza por la obligación moral del 
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enfermero de proteger y promover la dignidad humana, es decir, demostrar 

preocupación por el bienestar del preescolar, la enfermera es la que está 

en todas las ocasiones del niño es la que apoya de manera sentimental 

como física, para evitar esto debe empezar con la satisfacción de las 

madres ya que ellas al ver que la atención que le brindan a sus niños, la 

preocupación que demuestran, el ambiente, sensibilidad,  respeto si todo 

esto es de forma positiva para ellas asistirán sin falta a ningún control y se 

podre evitar los riesgos y los retrasos. 

Las enfermeras tienen un rol importante y es la promoción y la prevención 

para poder llegar acabo con esto en el caso del servicio de CRED 

motivando a las madres y explicando lo importante es que sus hijos acudan 

a este servicio ya que puede prevenir algún retraso o evitar alguno. En la 

actualidad lo que una enfermera del servicio de CRED quiere llevar a cabo 

es que disminuya los riesgos que existen como es la desnutrición, retrasos 

psicomotores, lenguaje entre otros. 
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CAPÍTULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

V.a. Conclusiones 

− Se determinó que el nivel de satisfacción de las madres de 

preescolares en la atención de Enfermería en crecimiento y 

desarrollo del Centro de Salud de Pachacamac fue alto, seguido de 

un nivel medio y el nivel bajo. 

− Se identificó que el nivel de satisfacción de las madres de 

preescolares según dimensión humana en la atención de Enfermería 

en crecimiento y desarrollo del Centro de Salud de Pachacamac fue 

medio, seguido de un nivel alto y el nivel bajo.  

− Se identificó que el nivel de satisfacción de las madres de 

preescolares según la dimensión técnico-científico en la atención de 

Enfermería en crecimiento y desarrollo del Centro de Salud de 

Pachacamac fue medio, seguido de un nivel alto y nivel bajo. 

− Se identificó que el nivel de satisfacción de las madres de 

preescolares según la dimensión entorno en la atención de 

Enfermería en crecimiento y desarrollo del Centro de Salud de 

Pachacamac fue alto, seguido de un nivel medio y nivel bajo.  
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V.b. Recomendaciones 

 

− Se recomienda a las instituciones de salud, realizar capacitaciones 

dirigidas a los profesionales de enfermería, con la finalidad de 

fortalecer la calidad de atención brindada a los niños preescolares 

en el servicio de CRED, incrementando el grado de satisfacción en 

las madres de familia.  

− Se sugiere al centro de salud de Pachacamac, desarrollar talleres de 

apoyo a los profesionales de enfermería a fin de fortalecer las 

habilidades humanas, con el fin de brindar un cuidado más 

humanizado y holístico a los niños preescolares que acuden al 

centro y a pacientes en general.  

− Se recomienda al centro de salud seguir indagando sobre el nivel de 

satisfacción sobre la atención brindada en otras áreas de la 

institución, con la finalidad de conocer si los capacidades y 

habilidades actuales de los profesionales de enfermería son 

suficientes para cumplir de forma eficiente con sus funciones y 

asegurar la calidad del servicio brindado a la población en general.  

− Se recomienda al centro de salud de Pachacamac realizar las 

coordinaciones necesarias para la implementación de equipos 

sofisticados y de calidad que contribuyan a mejorar la atención del 

usuario de forma rápida y efectiva.  
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ANEXO 1: 

OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 

VARIABLES DEFINICIÓN 
CONCEPTUAL 

DEFINICIÓN 
OPERACIONAL 

DIMENSIONES INDICADORES VALOR FINAL 

SATISFACCIÓN 
DE LAS 
MADRES  

La satisfacción de 
las madres es el 
sentimiento que se 
cubre cuando se 
cumple las 
expectativas en la 
atención que se le 
brindara a su 
preescolar por 
parte de la 
enfermera en el 
área de CRED, ya 
que ayudara con el 
seguimiento del 
crecimiento y 
desarrollo del 
preescolar siendo 
un impacto vital 
para el desarrollo 
neurológico y otros 
como cognitivo, 
emocional y social. 

Es el placer de la 
madre sobre el 
cumplimiento de la 
atención que recibirá 
el preescolar en el 
servicio de CRED el 
estudio se 
desarrollara en el 
Centro de salud 
Pachacamac tiene 
como dimensiones: -
Humana 
-Técnico científico 
-Entorno  
A través del 
cuestionario de Nivel 
de satisfacción que 
tendrá como valor 
final es a veces, 
nunca, siempre. 

Humana 

-Cordial 
-Respetuosa 
-Postura 
-Higiene 
adecuado y 
vestimenta 
adecuada 
-Racional 
-Ético 

 
 
 
NIVEL DE SATISFACCIÓN 
 
 
 
 
 

- Alta (40 A 50 puntos) 
- Media (28 a 39 puntos) 

-Baja (0 a 27 puntos) 
 

Técnico - 
científico 

-Promoción de la 
salud  
-Cuidado 
asistencial 
-Cuidado 
preventivo 

 Entorno 

-Limpieza 
-Orden 
-Privacidad 
- Infraestructura 

 



 

 

ANEXO 2: 

INSTRUMENTO 

 

SATISFACCIÓN DE LAS MADRES DE PREESCOLARES EN LA 

ATENCIÓN DE ENFERMERÍA EN CRECIMIENTO Y DESARROLLO, 

CENTRO DE SALUD PACHACAMAC, 2022 

 

Buenos días soy la estudiante KARLA BENITES TASAYCO de la Facultad 

de Enfermería de la Universidad Privada San Juan Bautista y estoy 

realizando un estudio con la finalidad de obtener información sobre el 

“SATISFACCIÓN DE LAS MADRES DE PREESCOLARES EN LA 

ATENCIÓN DE ENFERMERÍA EN CRECIMIENTO Y DESARROLLO, 

CENTRO DE SALUD PACHACAMAC, SEPTIEMBRE 2022” Se requiere 

su cooperación mediante respuestas honestas a las preguntas a 

continuación, lo que indica que los datos están anonimizados. Gracias de 

antemano por participar en el estudio. En las instrucciones a continuación, 

se le presentará una serie de afirmaciones que debe responder al elegir 

solo una alternativa como respuesta. 

Siempre (S) A veces (Av) Nunca (N) 

Datos Generales  

Edad: __________ 

Lugar de procedencia: ________________________ 

Grado de Instrucción: __________________________ 

Frecuencia con la que asiste a CRED: _________________ 

Del niño(a) Edad: ________________ Fecha de nacimiento___________ 

  



 

 

 
ENUNCIADOS 

SIEMPRE 
(2 Pts) 

A VECES 
(1 Pts) 

NUNCA 
(0 Pts) 

 HUMANA  

1 Al ingresar al servicio de 
CRED la Enfermera la 
saluda a usted y al niño de 
forma verbal.  

   

2 La comunicación e 
información de la enfermera 
fue de manera clara. 

   

3 La enfermera trato con 
respeto al preescolar como 
a usted durante la consulta. 

   

4 Durante la atención el tono 
de voz de la enfermera fue 
de manera adecuada. 

   

5 La enfermera le brinda 
información con palabras 
sencillas para realizar los 
procedimientos con el 
preescolar al momento del 
chequeo.  

   

6 La enfermera le vuelve a 
explicar o pregunta si entiende 
la información que le brindo. 

   

7 La enfermera le informa sobre 
la importancia de las vacunas 
según el esquema de 
vacunación y edad del 
preescolar. 

   

8 La enfermera muestra 
demuestra importancia a los 
problemas de conducta que 
tuviera el preescolar como: 
llanto, riesgos de retraso, 
problemas con la anemia entre 
otros. 

   

9 La enfermera pregunta las 
razones de su inasistencia a 
los controles del preescolar y/o 
felicita por haber acudido. 

   

 TÉCNICO – CIENTÍFICO  

10 La enfermera brinda la 
importancia del peso y talla 
del preescolar. 

   

11 La enfermera registra el 
peso y talla en el carnet de 

   



 

 

CRED explicando el estado 
nutricional del preescolar. 

12 La enfermera se lava las 
manos antes y después de 
examinar al preescolar. 

   

13 La enfermera tiene el uso de 
la mascarilla y todos los 
equipos de protección 
durante la atención con su 
niño. 

   

14 La enfermera demuestra 
carisma, empatía y habla 
con el preescolar cuando lo 
evalúa.  

   

15 La enfermera evalúa el 
desarrollo de su niño como 
por ejemplo el habla y el 
comportamiento físico. 

   

16 La enfermera utiliza 
materiales como una de 
ellas los juguetes u otros 
materiales cuando evalúa a 
su niño para que no se 
aburra.  

   

17 La enfermera aclara sus 
dudas sobre la crianza de 
su niño. 

   

18 La enfermera educa sobre 
los cuidados que debe 
realizar en el hogar como: 
alimentación, accidentes, 
higiene, estimulación 
temprana, ventilación de los 
ambientes en el hogar, 
otros. 

   

19 Ante algún problema 
detectado en la salud del 
preescolar, la enfermera le 
informa y lo deriva al área 
especializada. 

   

20 El tiempo de espera para la 
atención del preescolar y el 
tiempo que dura la atención 
es un tiempo que usted 
toma como adecuado. 

   

 ENTORNO    



 

 

21 El consultorio de CRED se 
encuentra limpio, ordenado 
y tiene folletos de 
información. 

   

22 El consultorio de CRED esta 
adecuado para el 
preescolar como puede ser 
los colores, adornos, luz y 
calor”. 

   

23 Se mantiene la privacidad 
durante el control del 
preescolar 

   

24 La infraestructura es 
adecuada para el 
preescolar. 

   

25 El consultorio de CRED 
cuenta con sus espacios los 
cuidados por la pandemia 
(alcohol, lavadero, etc.) 

   

T O T A L D E P U N T O S    

LEYENDA: 

2 = SIEMPRE : Cuando lo realiza siempre.  

1 = AVECES :  Cuando lo realiza casi siempre. 

0 = NUNCA :  Cuando nunca realiza esa actividad. 

¡GRACIAS POR SU PARTICIPACION! 



 

 

ANEXO 03: 

VALIDEZ DEL INSTRUMENTO 

ÍTEMS JUEZ 01 JUEZ 02 JUEZ 03 JUEZ 04 JUEZ 05  P VALOR 

01 1 1 1 1 1 0.0313 

02 1 1 1 1 1 0.0313 

03 1 1 1 1 1 0.0313 

04 1 1 1 1 1 0.0313 

05 1 1 1 1 1 0.0313 

06 1 1 1 1 1 0.0313 

07 0 1 1 1 1 0.0313 

08 0 1 1 1 1 0.0313 

09 1 1 1 1 1 0.0313 

10 0 1 1 1 1 0.1563 

   0.4375 

  0.04375 

Se ha considerado:  

➢ 0= si la respuesta es negativa  

➢ 1 = si la respuesta es positiva 

Formula: P= 0.4375 = 0,04375  

                         10 

  

Si P es menor de 0.05 entonces la prueba es significativa: por lo tanto, el grado 
de concordancia es significativo. Siendo el instrumento válido según la prueba 
binomial aplicada al juicio de expertos p=0,04375



 

 

ANEXO 3: 

CONFIABILIDAD DE INSTRUMENTO 

 

Estilo de 

liderazgo 

Número de 

Ítems 

Alfa de 

Cronbach 

Confiabilidad 

General 25 0.818 Muy alto 

 

COEFICIENTE DE ALFA DE CRONBACH  

Donde:  

N= Número de ítems 

 

 

 

 

 

El valor del Alfa de Cronbach, cuando se acerca a 1, denota una 

confiabilidad de la aplicación del instrumento. 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

ANEXO 4: 

ESCALA DE VALORACIÓN DE INSTRUMENTO 

 

Para la medición de la variable se utilizó la escala de Stanones y la 

campana de Gauss considerando que el puntaje total del instrumento es 

de 50 puntos:  

 

Satisfacción alta  40 - 50 puntos  

Satisfacción media 28 - 39 puntos 

Satisfacción baja  0 - 27 puntos 

 

La puntuación de cada dimensión se calificó según la cantidad de 

elementos es de la siguiente manera:  

DIMENSIÓN HUMANA 

SATISFACCIÓN ALTA 15 – 18 

SATISFACCIÓN MEDIA 10 – 14 

SATISFACCIÓN BAJA 0 – 10 

 

DIMENSIÓN TÉCNICO – CIENTÍFICO 

SATISFACCIÓN ALTA 9– 22 

SATISFACCIÓN MEDIA 12– 18 

SATISFACCIÓN BAJA 0 – 12 

 

 

 



 

 

DIMENSIÓN ENTORNO 

SATISFACCIÓN ALTA 8 – 10 

SATISFACCIÓN MEDIA 5 – 7 

SATISFACCIÓN BAJA 0 – 4 

Según la escala de Likert corresponden a lo siguiente49:  

NUNCA 0 

A VECES 1 

SIEMPRE 2 

  



 

 

ANEXO 5: 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 
Apreciada madre de familia, me encuentro ejecutando un estudio de 

nombre: “SATISFACCIÓN DE MADRES DE PREESCOLARES EN LA 

ATENCIÓN DE ENFERMERÍA EN CRECIMIENTO Y DESARROLLO, 

CENTRO DE SALUD PACHACAMAC, 2022”  

 

Antes de que acepte participar en un estudio de investigación, debe tener 

claro lo siguiente: propósito del estudio, riesgos, beneficios, 

confidencialidad, para que finalmente puedas aceptar la participación libre 

y voluntariamente. 

 

Propósito del estudio: 

El actual estudio es mostrar la Satisfacción de Madres de preescolares 

en la atención de Enfermería en Crecimiento y Desarrollo, Centro de 

Salud Pachacamac,2022. 

 

Riesgos: 

El estudio trabajará con un cuestionario validado y una entrevista, no se 

realizará ninguna otra forma de evaluación. Por lo tanto, la investigación 

no considera ningún riesgo para los participantes, y cualquier consulta 

se puede realizar a la Señorita Karla Verónica Benites Tasayco con 

numero de celular 961432894 y correo electrónico 

karlabenites02@gmail.com 

Asimismo, el estudio y sus anexos ha sido evaluados y aprobados por 

el Comité de Ética en investigación de la Universidad Privada San Juan 

Bautista, podrá contactarse si presenta alguna inquietud a través del 

siguiente número telefónico 214-2500, en horario de 9 am a 4 pm.  

 

mailto:karlabenites02@gmail.com


 

 

Beneficios: 

El estudio no representa un beneficio económico para los participantes, 

ya que la información se brinda de manera honesta para producir datos 

que puedan usarse para gestionar soluciones para el área de 

Crecimiento y Desarrollo en el Centro de Salud Pachacamac.  

 

Confidencialidad 

Toda la información se mantiene confidencial y no estará disponible 

para nadie fuera del estudio. Los resultados no mostrarán ningún dato 

personal porque está encriptado, por lo que los participantes no pueden 

ser identificados.  

Para fines de investigación, la única persona autorizada para brindar la 

información será el investigador, y para otros fines, se asignará un 

código de identificación (ID), incluido el número de enlace, para permitir 

la construcción de una base de datos, para el próximo análisis 

estadístico. 

Por lo tanto, yo ____________________________, manifestó que he 

sido informado (a) sobre el estudio y doy mi conformidad para participar 

en el estudio. 

 

 

 

 

 
 
 
 
 

  

NOMBRE Y APELLIDO 
 ENCUESTADO 

FIRMA FIRMA 

NOMBRE Y APELLIDO 
 ENCUESTADOR 



 

 

ANEXO 6: 

CARTA DE PRESENTACIÓN 

 

  



 

 

ANEXO 7: 

 CONSTANCIA DE PERMISO 

 


